
アレルゲン アレルゲン検査（特定原材料検査）依頼書
受付日 　　　年　　　月　　　日

＜注意書き＞
弊社使用欄

・記入漏れがある場合、報告期限に間に合わない場合がございます。 ラックＮｏ．
・必要検体量は100ｇです。パック類などに包装された加工食品は

開封せずにご送付下さい。
・太枠内は必ずご記入いただき、検体と共にご発送下さい。
・納期は、検体受付日より７営業日です。

貴社名 ふりがな 所属部署 ご担当者名
ふりがな

ご住所 〒 ＴＥＬ

ＦＡＸ

ご依頼サンプル（検査対象・検査区分は下欄から選んでご記入下さい）
Ｎｏ． 　　検　　　　体　　　　名　　 　　検　　査　　対　　象　　　検　査　区　分　　　お客様使用欄

【検査対象】 　Ａ：卵　　Ｂ：牛乳　　Ｃ：小麦　　Ｄ：そば　　Ｅ：落花生
（検査対象ごとに１検査分の費用がかかります）

【検査区分】 ①簡易検査（ナノトラップ）　　②簡易検査（ＦＡＳＴＫＩＴイムノクロマト）　　③簡易検査（両キット）
④一次検査（森永生科学研究所製キット）　　⑤一次検査（日本ハム製キット）　　⑥一次検査（両キット）
⑦えび・かに（甲殻類）（マルハ製キット）
⑧二次検査（ウェスタンブロット法ー卵、牛乳）　　⑨二次検査（ＰＣＲ法ー小麦、そば、落花生）

【注意】 ①～③は定性、④～⑦は定量（ＥＬＩＳＡ法）になります。
甲殻類について、えびとかにの区別はできません

備考欄 検体送付先
㈱エムビックらいふ 環境分析センター
〒183-0035　東京都府中市四谷5丁目2726-5
　ＴEL　042-330-8830　FAX　042-330-8831

バーコード お問合せ先　　営業担当

【営業部】
ＴＥＬ 03-5769-7247
ＦＡＸ 03-5769-7248

受付 報告書　 確認

ご相談は　戦略事業部　０３－５７６９－７２４７　まで

1

2

3

4

5


