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Untersuchungsblocke Einzeluntersuchungen #%Ig;ainséiurenachweis
Neurotrope Viren (Serum): Elamransp!antatmn Komplementbindungsreaktion Immunoassays
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* Untersuchungen werden derzeit im Department fiir Virologie der MUW, 1095 Wien, Kinderspitalgasse 15, durchgefiihrt!
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