
醫學檢驗部公告 ( 2018年10月) 

一、變更原感管實驗科檢驗項目開單路徑 

依據2018年8月義大醫院字第10701603號公告及2018年10月醫檢部會議決議公告執行

之。 

說明：自 2018 年 9 月起整併原感管實驗科檢驗項目，相關異動如下: 

項目名稱 開單別 參考值 時效 

變更前 變更後 變更前 變更後 變更前 變更後 變更前 變更後 

(必治妥)HCV-1b 

NS5A 基因檢測 

(必治妥)HCV-1b 

NS5A 基因檢測 
 

專案計畫 

(必治

妥)HCV-1b 

NS5A 基因檢測 

    21 天 21 天 

(自費)HCV-1b 

NS5A 基因檢測 

HCV-1b NS5A 

基因檢測 

感管實驗科

檢驗 

分生檢驗 

(微生物) 

    21 天 21 天 

HBV Viral load 

test(BC 肝試辦 

計畫) 

HBV Viral load test <20 IU/mL 
Target Not 

Detected 
7 天 10 天 

HCV Viral load 

test(BC 肝試辦 

計畫) 

HCV Viral load test <15 IU/mL 
Target Not 

Detected 
14 天 10 天 

HIV Viral load 

test 
HIV Viral load test <20 copies/mL 

Target Not 

Detected 

15~20

天 
20 天 

HCV基因型檢測 HCV 基因型檢測     14 天 14 天 

HBV YMDD test HBV YMDD test     21 天 21 天 

Infectious 

Disease Marker 

Infectious Disease 

Marker 

血清(白血球表

面標記) 
    1 天 3 天 

HIV Ag/Ab 

Combo(CHIV) 
HIV Ab 1+2combo 

血清 

(病毒及細菌) 

陰性

Non-Reactive 

Negative 

(<1.0 S/CO) 
2 天 

周一至

周六 

(美沙冬)HIV 

Ag/Ab combo 

(美沙冬)HIV 

Ag/Ab Combo 

陰性
Non-Reactive 

Negative 

(<1.0 S/CO) 
2 天 

周一至

周六 

HIV(ELISA)孕婦 

、性病愛滋篩檢 

HIV(ELISA)孕

婦、性病愛滋篩檢 

陰性
Non-Reactive 

Negative 

(<1.0 S/CO) 
2 天 

周一至

周六 

Aspergillus 抗原 Aspergillus 抗原 
陰性

Negative:(<0.5) 

Negative 

(<0.5) 
5 天 週五 

HIV-1 

Ab(Western blot) 

HIV-1 Ab(Western 

blot) 
陰性 Negative Negative 48 小時 48 小時 

困難梭菌抗原及

毒素 A+B 

困難梭菌抗原及毒

素 A+B(快篩) 

常規糞便 

檢驗單 

陰性 

Negative 
Negative 3 天 3 天 

HCV-1a RAS 刪除       

二、新增「HCV 初收案基因檢測套餐」 

依據2018年10月部內會議決議公告執行之。 



說明：受限HCV基因型檢測試劑敏感度，執行HCV基因檢測前須確認病毒量>1000 IU/mL。

為便於臨床作業故新增「HCV初收案基因檢測套餐」，套餐內容包括「HCV viral load test」

及虛擬「HCV基因型檢測」。虛擬「HCV基因型檢測」於「HCV viral load test」的報告

結果>1000 IU/mL由檢驗部主動進行補驗。開單畫面如下： 

 

三、停用檢驗項目「單項過敏原中的氨苄西林青黴素(Ampicilloyl)過敏原與氨苄

西林青黴素(Ampicilloyl) 過敏原」 

依據 2018年10月部內會議決議公告執行之。 

說明：檢驗項目「單項過敏原(自選六項)」，過敏原清單中的氨苄西林青黴素(Ampicilloyl)、

安莫西林(廣效青黴素)(Amoxicilloy)，因原廠試劑不穩定而停止供貨，即日起，停用

此兩項過敏原。 

 檢驗代碼(母項) 檢驗項目(母項) 檢驗項目(子項) 檢驗單別 

變更前 L3002203 單項過敏原(自選六項) 氨苄西林青黴素 

安莫西林(廣效青黴素) 

過敏原檢驗單 

變更後 L3002203 單項過敏原(自選六項) 停用 過敏原檢驗單 

四、變更檢驗項目 WBC classification 中 Band form 參考值 

依據 2018年10月部內會議決議公告之。 

說明：根據臨床醫生建議，新增WBC classification中Band form參考值，預計於2018年10月1

日開始施行。 

 檢驗代碼 檢驗項目 參考值(單位) 

變更前 L0801301/L0801302 WBC classification Seg:42-74%；Lym:20-56% 

Mono:4-10%；Eosin:1-5% 

Baso:0-1% 

變更後 L0801301/L0801302 WBC classification Seg:42-74%；Lym:20-56% 

Mono:4-10%；Eosin:1-5% 

Baso:0-1%；Band:0-5% 

資料來源:  Hematology clinical principles and applications, Fourth edition 



 

五、新增檢驗項目 BNP 的採檢備註 

依據 2018年10月部內會議決議公告執行之。 

說明：為避免臨床單位共用採檢管，擬在採檢管及檢驗單上增加不可共管的備註提醒，預計

自2018/10/01起施行。 

 檢驗代碼 檢驗項目 容器 採檢注意事項 

變更前 L1219302 BNP 紫頭管 無 

變更後 L1219302 BNP 紫頭管 不可共管 

 


