
 

■お問合せ先  株式会社インテグラル フレボロジー事業部 

東京都品川区上大崎 2-25-2 新目黒東急ビル 11F 

TEL：03-6417-0810 FAX：03-6417-0853 

 

2025 年 10 月 1 日 

 

お客様各位 

 

新製品フォーム硬化剤調製キット 

スクレロフォーム発売のご案内 

 

拝啓 時下ますますご清栄のこととお慶び申し上げます。平素は格別のご高配を賜り、厚く

御礼申し上げます。 

 

さて、このたび弊社では、下肢静脈瘤フォーム硬化療法における、フォーム調製の標準化を

目的とした下記製品、**「スクレロフォームキット」**を発売いたしましたのでご案内申し

上げます。 

 

ぜひご検討賜りますよう、何卒よろしくお願い申し上げます。 

敬具 

記 

一般的名称 薬液調整用器具 

販売名 スクレロフォーム 

商品名 スクレロフォームキット 

医療機器届出番号 13B1X1005700007 

製品番号 POL-SFK 

JAN コード 4571317642826 

クラス分類 一般医療機器（クラスⅠ） 

      本製品は、以下の 3 点セットとした組み合わせ医療機器です。 

※1 箱（10 セット入り） 

             

                                  以上 


