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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

一　般　検　査　基　準　範　囲

No. 検査項目名 単位

Ⅰ． 尿定性・半定量検査
1 比重[尿]
2 pH[尿] 4.8～7.5
3 蛋白半定量[尿] （－）
4 潜血反応[尿] （－）
5 白血球反応［尿］ （－）
6 亜硝酸塩反応[尿] （－）
7 糖半定量[尿] （－）
8 ケトン体半定量[尿] （－）
9 ビリルビン半定量[尿] （－）

10 ｳﾛﾋﾞﾘﾉｰｹﾞﾝ定性[尿] （±）
色調[尿]
混濁[尿]

Ⅱ． 沈渣[尿]
沈渣検査方法[尿]
赤血球数 ／1 HPF ～1
白血球数 ／1 HPF 1～5
偏平上皮細胞 ／1 HPF 男　～1、女 1～5
移行上皮細胞
硝子円柱 ／全視野 ～2
赤血球形態情報

Ⅲ． 尿定量検査
1 蛋白定量[尿] ｍｇ／ｄｌ 20-60mｇ/daｙ
2 微量アルブミン[尿] μｇ／ｍｌ 0.2-8.4mｇ/daｙ
3 微量アルブミン／クレアチニン比 ｍｇ／ｇ・Cｒ ．６mg／ｇ　・　Ｃr(随意尿）以下 H.18.4.17
4 ﾄﾗﾝｽﾌｪﾘﾝ［尿］ μｇ／ｄｌ 0.6mｇ/dｌ以下 H.15.6.1外部委託
5 Tf/CRTNN
6 α１-ﾐｸﾛｸﾞﾛﾌﾞﾘﾝ[尿] ｍｇ／ｌ mg/day以下； 女4.7mg/day以下 0
7 α１-MG/CRTNN
8 β2-ﾐｸﾛｸﾞﾛﾌﾞﾘﾝ[尿] ｎｇ／ｍｌ 30-200ng/day H.17.4.1院内
9 β2-MG/CRTNN

10 ＦＤＰ－Ｅ[尿] ｎｇ／ｍｌ ＜10
11 ミオグロビン［尿］ ｎｇ／ｍｌ 5ng/ml以下
12 尿素窒素［尿］ ｍｇ／ｄｌ 15-30g/day
13 クレアチニン［尿］ ｍｇ／ｄｌ 1-1.5g/day
14 尿酸［尿］ ｍｇ／ｄｌ 0.4-1.2g/day

アンモニア［尿］
15 ナトリウム［尿］ ｍＥｑ／ｌ 4-6g/day
16 カリウム［尿］ ｍＥｑ／ｌ 0.8-1.6g/day
17 クロール［尿］ ｍＥｑ／ｌ 10-15g/day
18 マグネシウム[尿］ ｍｇ／ｄｌ 0.1-0.2g/day
19 カルシウム［尿］ ｍｇ／ｄｌ 0.1-0.3g/day
20 無機リン［尿］ ｍｇ／ｄｌ 0.5-2.0g/day
21 糖定量[尿] ｍｇ／ｄｌ 40-85mg/day
22 浸透圧[尿] mOsm/kg 800-1300
23 ＮＡＧ［尿］ Ｕ／ｌ 0.97～4.17
24 ＮＡＧ/CRTNN U/gCRT 0.93～2.39
25 アミラーゼ（総）［尿］ IU/l/37℃ H.19.10.1方法変更

膵アミラーゼ［尿］
アミラーゼ-P/T比［尿］

26 鉄［尿］ μｇ／ｄｌ 100～200μg/day
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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

No. 検 査 項 目 名 単 位

Ⅳ． 糞便検査
ヘモグロビン ｎｇ／ｍｌ 陰性（ ＜40 ） Ｈ.15.4.1外部委託

Ⅴ． 髄液検査
1 比重[髄液] 1.005～1.007
2 pH[髄液]
3 細胞数[髄液] ／ｍｍ

3
0-5

4 沈渣[髄液]
5 蛋白定量[髄液] ｍｇ／ｄｌ 10-40
6 糖定量[髄液] ｍｇ／ｄｌ 50-75
7 ナトリウム［髄液］ ｍＥｑ／ｌ 130-150
8 カリウム［髄液］ ｍＥｑ／ｌ 2.5-3.5
9 クロール［髄液］ ｍＥｑ／ｌ 120-130

10 浸透圧[髄液] mOsm/kg
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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

血　液　学　検　査　基　準　範　囲

No. 検 査 項 目 名 単 位

1 末梢血液一般検査

① 白血球数 ／μｌ 3300～9400

② 赤血球数 10
4
／μl 男 414～534、女 365～490

③ ヘモグロビン ｇ／ｄｌ 男 13.8～17.2、女 11.3～14.5

④ ヘマトクリット ％ 男 40～50、女 34～43

⑤ ＭＣＶ ｆｌ 83～100

⑥ ＭＣＨ ｐｇ 28～34

⑦ ＭＣＨＣ ％ 33～35

⑧ 赤血球分布幅 ％ 11.6～14.2

⑨ 血小板数 10
4
／μl 18～39

⑩ 平均血小板容量 fl 8.1～11.2

⑪ 網状赤血球比率 ‰ 6.6～22.1

⑫ 網状赤血球絶対数 10
4
／μl 2.8～10.0

⑬ 　　　幼若指数

⑭ 　　　低蛍光比率 ％

⑮ 　　　中蛍光比率 ％

⑯ 　　　高蛍光比率 ％

2 末梢血液像

① 検査方法 自動法 or 目視法

② カウント細胞数 目視法の場合表示

③ 好中球桿状核 ％ 0～7.0

④ 好中球分葉核 ％ 37.5～66.0

⑤ リンパ球 ％ 19.5～47.0

⑥ 単球 ％ 2.2～10.4

⑦ 好酸球 ％ 0～6.0

⑧ 好塩基球 ％ 0～1.8

⑨ 異型リンパ球 ％ 0～1.4

3 赤血球沈降速度

① 赤沈・１時間値 ｍｍ 男 ＜10、女 ＜15

② 赤沈・２時間値 ｍｍ

4 好中球ｱﾙｶﾘﾌｫｽﾌｧﾀｰｾﾞ染色【ＮＡＰ】[末梢血]

① ＮＡＰ陽性率[末梢] ％

② ＮＡＰｽｺｱ[末梢] 男169.5～335.0、女188.5～367.0 [文献値]
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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

No. 検 査 項 目 名 単 位

☆ 凝 固 ・ 線 溶 検 査

1 プロトロンビン時間（ＰＴ）

① ＰＴ（秒） ｓｅｃ 9.3～12.3 H.19.4.2 機種変更による値変更

② ＰＴ(ＩＮＲ） ＩＮＲ 0.90～1.10 H.19.4.2 機種変更による値変更

2 ＡＰＴＴ（秒） ｓｅｃ 24.5～38.7 H.19.4.2 機種変更による値変更

3 フィブリノーゲン ｍｇ／ｄｌ １８４～３７８ H.19.4.2 機種変更による値変更

4 ヘパプラスチンテスト（ＨｐＴ） ％ ７０～１３０ Ｈ.16.7.1委託

5 アンチトロンビンⅢ（ＡＴ-Ⅲ） ％ 80～128 H.19.4.2 機種変更による値変更

6 ﾌﾟﾗｽﾐﾝ-α2PI複合体（ＰＰＩ） μｇ／ｍｌ 0.8 以下 Ｈ.15.4.1委託

7 FDP μｇ／ｍｌ ～５ H.19.4.2 機種変更による値変更

8 D-Dダイマー μｇ／ｍｌ ～１．０ H.19.4.2機種変更による値変更

9 血液凝固因子
① 第Ⅱ因子 ％ ７５～１３５ Ｈ.15.4.1委託
② 第Ⅴ因子 ％ ７０～１３５ Ｈ.15.4.1委託
③ 第Ⅶ因子 ％ ７５～１４０ Ｈ.15.4.1委託
④ 第Ⅷ因子 ％ ６０～１５０ Ｈ.16.4.1委託
⑤ 第Ⅸ因子 ％ ７０～１３０ Ｈ.15.4.1委託
⑥ 第Ⅹ因子 ％ ７０～１３０ Ｈ.15.4.1委託
⑦ 第ⅩⅠ因子 ％ ７５～１４５ Ｈ.15.4.1委託
⑧ 第ⅩⅡ因子 ％ ５０～１５０ Ｈ.15.4.1委託
⑨ 第ⅩⅢ因子 ％ ６３～１３１ Ｈ.15.4.1委託
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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

Ｎｏ． 検 査 項 目 名 単 位 病態識別値 変更
臨床化学検査

1 血清アミロイドA蛋白(SAA) μｇ／mｌ ～8
2 ＣＲＰ ｍｇ／ｄl ～0.2 Ｈ．17.3.1値変更
3 総蛋白 ｇ／ｄl 6.9-8.3
4 アルブミン ｇ／ｄl 4.2-5.4 Ｈ．17.3.1値付加
5 A/G比 1.3～2.0
6 血清蛋白分画

①アルブミン分画 ％ 61.6～71.0
②α1グロブリン分画 　　 1.8～2.9
③α2グロブリン分画 ％ 5.5～9.0
④βグロブリン分画 ％ 7.3～10.7
⑤γグロブリン分画 ％ 11.3～20.3
⑥その他の分画（1） ％
⑦その他の分画（2） ％
⑧A/G比 1.6～2.4

7 尿素窒素 ｍｇ／dl 8-20
8 クレアチニン ｍｇ／dl 男0.68～1.04，女0.48～0.82
9 （ＵＮ/ＣＲＴ比） H.18.11.16 削除
10 シスタチンＣ ｍｇ／dl 0.59～1.03
11 尿酸 ｍｇ／dl 男3.7～7.5，女2.8～5.8
12 アンモニア μｇ／dl 12～66
13 ナトリウム ｍＥq/l 138-144
14 カリウム ｍＥq/l 3.7-5.0
15 クロール ｍＥq/l 100-108
16 カルシウム ｍｇ／dl 8.8-10.1 H18.1.1方法変更
17 マグネシウム ｍｇ／dl 2.0-2.4
18 無機リン ｍｇ／dl 2.6-4.4
19 血糖 ｍｇ／dl <110 ＜126（空腹時）Ｈ.16.3.1方法変更　名称変更H.18.11.16

20 ヘモグロビンＡ１Ｃ % （4.3～5.8） H.18.11.１6　名称変更
21 Ｈｂ－Ｆ % ＜1.0
22 グリコアルブミン % 11～16 Ｈ.16.3.1院内
23 1,5ｱﾝﾋﾄﾞﾛｸﾞﾙｼﾄｰﾙ μｇ／ml 男15～45，女12～29 [文献値] H.13.1.5委託
24 総ケトン体[静脈] μmol／l 28～120 [文献値] H.16.3.1検査中止
25 アセト酢酸[静脈] μmol／l 13～69
26 3-ﾋﾄﾞﾛｷｼ酪酸[静脈] μmol／l ～76 Ｈ.16.3.1方法変更
27 ケトン体比[静脈] 0.77～1.05 H.16.3.1検査中止
28 乳酸 ｍｇ／dl 5.0～20.0 H.13.1.4値変更
29 ピルビン酸 ｍｇ／dl 0.3～0.9 ［文献値］

30 アルコール ｍｇ／dl ＜5
31 浸透圧（計算式） 計算法(2.00*Na+ｸﾞﾙｺ-ｽ/18+尿素窒素/2.8)
32 浸透圧（実測値） mOsm/kg 274～291
33 総ビリルビン ｍｇ／dl 0.4～1.8 ～1.2
34 直接ビリルビン ｍｇ／dl 0.0～0.3
35 胆汁酸（総） μmol／l 0～10 H.13.1.5委託

36 パラコート 定性法

37 アミラーゼ（総）(JCCLS) Ｕ／l 43～130 H.19.10.1方法変更
38 膵アミラーゼ Ｕ／l
39 アミラーゼ-P/T比
40 リパーゼ Ｕ／l 14-54
41 ｱﾙｶﾘﾌｫｽﾌｧﾀｰｾﾞ Ｕ／l 109-312
42 ＬＡＰ Ｕ／l 44～７７ Ｈ.19.3.30試薬変更
43 γ-ＧＴ(γ-ＧＴP) Ｕ／l 男10～58　，女10-28
44 ＡＳＴ(GOT) Ｕ／l 14-32
45 ＡＬＴ(GPT) Ｕ／l 男11～45，女9～25 ～30
46 （ＡＳＴ／ＡＬＴ比） H.18.11.16 削除
47 ｎｇ/mｌ 0.04以下 H21.12.2高感度に変更
48 コリンエステラーゼ Ｕ／l 男255～501，女179～436

ＣＨＥ/ＡＬＢ
49 ＬＤ(LDH) Ｕ／l 116-199

LD/AST比
50 ｸﾚｱﾁﾝｷﾅｰｾﾞ(CK) Ｕ／l 男64～255，女39～163

臨　床　化　学　検　査　等　・　基　準　範　囲  ＜ ☆ は今回（1999.12）基準値を測定し直した項目＞

高感度心筋ﾄﾛﾎﾟﾆﾝＩ(CLEIA法）
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市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

Ｎｏ． 検 査 項 目 名 単 位 病態識別値 変更
51 ＣＫ-ＭＢ Ｕ／l 5～15

ＭＢ／ＣＫ比
52 ミオグロビン ｎｇ／ml 男21～76，女16～70
53 アルドラーゼ Ｕ／l １．２～７．６ H.17.4.1委託
54 アデノシンデアミナーゼ Ｕ／l 男8～20，女9～24 H.15.6.1委託
55 総コレステロール(TC) mg／dl ～219
56 LDL-コレステロール mg／dl ～139
57 HDL-コレステロール mg／dl 40～ H.18.11.6　基準変更
58 動脈硬化指数 ＝(TC-HDL・C)/HDL・C 1.0～4.4 H.18.11.16 削除
59 中性脂肪 mg／dl ～149 H.18.11.6　基準変更　H.18.11.16名称変更

60 （ＴＣ／ＴＧ比） H.18.11.16 削除
61 アポ蛋白A-Ⅰ mg／dl 男119～155，女126～165 H14.4.1委託
62 アポ蛋白B mg／dl 男73～109，女66～101 H14.4.1委託

Ｂ/Ａ-Ⅰ比
63 アポ蛋白E mg／dl 男2.7～4.3，女2.8～4.6 H.14.4.1委託
64 遊離型コレステロール mg／dl 39～73 H.13.1.5委託

65 プレアルブミン mg／dl 男23～42，女22～34 H.17.3.1院内
66 レチノ－ル結合蛋白（ＲＢＰ） mg／dl 男3.6～7.2，女2.2～5.3 H.17.3.１院内
67 トランスフェリン mg／dl 男190～300，女200～340 H.17.3.１院内
68 フェリチン ng／ml 男37～281，女5～71 ［暫定値］ H.13.3.1方法変更
69 鉄 μｇ／dl 男55～157，女40～155
70 総鉄結合能(計算値） μｇ／dl 男241～381，女254～432

71 Ｉｇ Ｇ mg／dl 870～1700 Ｈ.16.3.1変更
72 Ｉｇ Ａ mg／dl 110～410 Ｈ.16.3.１院内
73 Ｉｇ Ｍ mg／dl 男33～190，女46～260 Ｈ.16.3.1変更
74 Ｃ３ mg／dl 70～129 Ｈ.16.3.1変更
75 Ｃ４ mg／dl 12～36 Ｈ.16.3.1変更
76 血清補体価(CH50) U／ml 30.0～45.0
77 β2-ﾏｲｸﾛｸﾞﾛﾌﾞﾘﾝ μg／ml 0.85～1.71
78 Ｉｇ Ｅ(CLEIA) IU／ml ＜300 Ｈ.18.2.14変更
79 リウマチ因子 IU／ml ＜20 ［文献値］ Ｈ.16.2.1変更
80 MMP-３(マトリックスメタロプロプナ-ゼ３) ng／ml 男36.9～121，女17.3～59.7 H.17.3.1I院内

ＣＫ アイソザイム
①CK-BB % ～1 Ｈ.15.4.1委託
　CK-ALB % Ｈ.15.4.1委託
②CK-MB % ～8 Ｈ.15.4.1委託
③CK-MM % 96～99 Ｈ.15.4.1委託

ＬＤ（ＬＤＨ） アイソザイム
①ＬＤ-1 % 20～32 Ｈ.15.4.1委託
②ＬＤ-2 % 29～35 Ｈ.15.4.1委託
③ＬＤ-3 % 20～28 Ｈ.15.4.1委託
④ＬＤ-4 % 7～12 Ｈ.15.4.１委託
⑤ＬＤ-5 % 6～13 Ｈ.15.4.１委託
⑥その他の分画（1）
⑦その他の分画（2）

H.18.11.6　基準変更
H.18.11.6　基準変更

7 ﾍﾟｰｼﾞ



市大ｾﾝﾀｰ病院・基準値

Ｎｏ． 検 査 項 目 名 単 位 病態識別値 変更
内分泌検査

1 ＩＲＩ（インスリン）（EＣＬIA法) μU／ml 1.84～12.2 Ｈ.21.10.19変更
2 Ｃペプチド（血清）（CLEIA) ｎｇ／ml 0.62～2.54 Ｈ.18.2.14院内へ
3 ＰＲＬ（プロラクチン）（ＥＣＬＩＡ法） ｎｇ／ml 別紙 Ｈ.17.12.1院内へ
4 Ｅ２（エストラジオ－ル）（ＥＣＬＩＡ法） pg／ml 別紙 Ｈ.17.12.1院内へ
5 ＬＨ（黄体形成ﾎﾙﾓﾝ）（ＥＣＬＩＡ法） m IU／ml 別紙 Ｈ.17.12.１院内へ
6 ＦＳＨ（卵黄刺激ホルモン）（ＥＣＬＩＡ法） m IU／ml 別紙 Ｈ.17.12.１院内へ
7 ＰＲＧ（プロジェステロン）（ＥＣＬＩＡ法） ng／ml 別紙 Ｈ.17.12.１院内へ
8 ＨＣＧ（ヒト絨毛性ゴナトロビン） mＩU／ml 3.0以下 Ｈ.17.12.１院内へ
9 ＣＯＲＴ（コルチゾ－ル）（ＥＣＬＩＡ法） μｇ／dl 4.0～18.3 Ｈ.17.12.１院内へ
10 ＰＴＨ-ＩＮＴＡＣＴ（副甲状腺インタクト） pg／ml 10～65 Ｈ.17.12.１院内へ
11 ＴＳＨ（ＥCLIA法） μIU／ml 0.500～5.00 H.17.12.1機種変更による値変更

12 Ｆｒｅｅ-Ｔ3（ＥＣＬＩＡ法） pg／ml 2.30～4.30 H.17.12.１機種変更による値変更

13 Ｆｒｅｅ-Ｔ4(ＥＣＬＩＡ法） ng／dl 0.90～1.70 H.17.12.１機種変更による値変更

14 抗TSHﾚｾﾌﾟﾀｰ抗体(TRAb）(ECLIA法） IU／L 2.0IU/L未満 H21.10.31院内へ
15 (尿中］HCG(LPIA)（迅速） ｍＩＵ／ml H.13.10.1院内へ

16 BＮP(ﾋﾄ脳性ﾅﾄﾘｳﾑ利尿ﾍﾟﾌﾟﾁﾄﾞ) pg／ml ＜18.4［文献値］ H.17.3.1院内へ

17 pg／ml 125pg／ml以下 H21.12.14院内へ

18 pg／ml 7.2～63.3 H.21.10.1院内へ

感染症検査
1 ＡＳＯ Ｕ／ｍｌ 200以下 Ｈ.16.3.１委託
2 梅毒定性・ＲＰＲ法　定量･RPR法 R.U. <1.0　陰性、1.0以上陽性 Ｈ.16.3.1単位,値変更
3 梅毒トレポネーマ抗体 T.U. 陰性（＜１0） Ｈ.16.3.1単位,値変更
4 HBs抗原(ＣＬＥＩＡ) ｶｯﾄｵﾌｲﾝﾃｯｸｽ(COI値） 陰性（＜１.0）
5 HBs抗体(ＣＬＥＩＡ) mIU／ml 陰性（ ＜5 ） Ｈ.16.3.1方法変更
6 HBc抗体(EIA) %INH 陰性（ ＜50 ） 　 Ｈ.15.4.1委託
7 HBc200倍(EIA)
8 HCV抗体3世代(CLEIA) ｶｯﾄｵﾌｲﾝﾃｯｸｽ(COI値） 陰性（ ＜1.0 ）
9 HTLV-Ⅰ抗体(CLEIA) ｶｯﾄｵﾌｲﾝﾃｯｸｽ(COI値） 陰性（ ＜1.0 ） H.18.2.14.院内
10 HIV1/2抗体(CLEIA) ｶｯﾄｵﾌｲﾝﾃｯｸｽ(COI値） 陰性（ ＜1.0 ）
11 βーＤグルカン 0 11 H.12.7.3 院内
12 エンドトキシン ｐｇ／ml 5 H.12.7.3 院内
13 HCVRNA定量（ﾘｱﾙﾀｲﾑRT-PCR) LogIU／ml 検出せず H20.3.1変更
14 PCT(ﾌﾟﾛｶﾙｼﾄﾘﾝ)(ECLIA法） ng／ml 0.50以下 H21.12.14院内

腫瘍関連検査
1 ＩＡＰ μg／ml ＜500 [文献値] H.13.1.5委託
2 ＣＥＡ （ECLIA） ng／ml 5.0以下 H.17.12.1機種変更による値変更

3 ＡＦＰ (ECLIA） ng／ml 10.0以下 H.17.12.1機種変更による値変更

4 ＣＡ19-9（EＣＬＩＡ） U／ml 37以下 H.17.12.1機種変更による値変更

5 ＣＡ１５－３ U／ml 25以下 Ｈ.17.12.1より院内
6 ＣＡ１２５(ECLIA) U／ml 35以下 H.17.12.1機種変更による値変更

7 トータルＰＳＡ（ＥCLＩＡ） ng／ml 4.0以下 ～4.0 H.17.12.1機種変更による値変更

8 フリーＰＳＡ(ECLIA)
9 PSA-F/T比 0.18以上(診断感度90%の場合） H.17.12.4機種変更による値変更

10 シフラ（ＣＬＥＩＡ） ng／ml 0.4～2.3[文献値] ～3.5〔文献値〕 H.16.4.１院内
11 可溶性ＩＬ-２レセプタ－(ELISA) U／ml 332.9～586.7[文献値] H.19.4.１I院内
12 抗p53抗体(ELISA) U／ml ～1.3[文献値] H19.12.18院内
13 HER2/neu ng／ml 15.2以下 H21.12.14院内

細胞性免疫検査
1 ＣＤ4 ％ 25.3～57.1 H.12.12.4院内
2 ＣＤ８ ％ 17.6～46.0 H.12.12.4院内
3 ＣＤ４・ＣＤ８ 比 0.6～3.3 H.12.12.4院内
4 Ｔ細胞 ％ 55.4～81.3 H.15.4.1.委託

NT-proBNP(ﾋﾄ脳性ﾅﾄﾘｳﾑ利尿ﾍﾟﾌﾟﾁ
ﾄﾞ前駆体N末端ﾌﾗｸﾞﾒﾝﾄ）(ECLIA法）ACTH(副腎皮質刺激ﾎﾙﾓﾝ)（EＣＬIA

法)

8 ﾍﾟｰｼﾞ


