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LABORATORIO DE ANALISIS

Token: 8008E86EOC

Paciente: VALDEZ MENDOZA, GREGORIA
N° Peticion: 1902211894 Fecha Registro: 19/2/21
Socio: LABORATORIO PUERTO AVENTURAS SADE CV

Fecha Nacimiento: 01/10/1938
Fecha de toma: 19/02/2021

Edad: 82 afios Sexo: F
Hora de toma: 8:24:00 Id Paciente: 190221B79

Médico: A QUIEN CORRESPONDA

Hematologia

Examen Resultado Unidades Valores de referencia

Biometria Hematica*

Método: Impedancia eléctrica

Tipo de muestra: Sangre EDTA

Férmularoja

Eritrocitos 3.52 W x1076/uL 400 - 5.00

Hemoglobina 10.69 S g/dL 12.00 - 15.00

Hematocrito 35.06 N % 36.00 - 45.00

Volumen globular medio 99.60 fL 83.00 - 100.00

Concentracion media de Hb 30.37 pg 28.00 - 32.00

Concentracion media de Hb corpuscular 30.49 W g/dL 32.00 - 3450

Indice de Distribucion de Eritrocitos (RDW) 15.30 ™ % 1150 - 15.00
Hipocromia, Anisocitosis.

Plaguetas 174.400 x10"3/uL 150.000 - 400.000

Volumen plaguetar medio 7.89 fL 7.40 - 11.00

Férmula blanca

Leucocitos Totales 4.142 W) x107°3/uL 5.000 - 10.000

Neutrofilos Totales % 52.97 %

Neutrdfilos segmentados % 52.97 % 50.00 - 70.00

Neutréfilos en banda % 0.00 %

Metamielocitos % 0.00 %

Mielocitos % 0.00 %

Promielocitos % 0.00 %

Blastos % 0.00 %

Eosinofilos % 7.34 ™ % 1.00 - 4.00

Basofilos % 1.37 ™ % 0.00 - 1.00

Monocitos % 8.51 ™ % 3.00 - 8.00

Linfocitos % 29.81 % 25.00 - 40.00

Neutrofilos 2.194 x1073/uL 1.800 - 8.000

Neutrdéfilos segmentados* 2.19 x10"3/uL

Neutréfilos en banda 0 x1073/uL

Metamielocitos 0 x1073/uL

Mielocitos 0 x1073/uL

Promielocitos 0 x1073/uL

Blastos 0 x1073/uL

Eosindfilos 0.3 x1073/uL 0.020 - 0.450

Basofilos 0.06 x10"3/uL 0.020 - 0.100

Monocitos 0.35 x1073/uL 0.000 - 0.800

Linfocitos 1.23 x1073/uL 1.000 - 4.800
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Tiempo de protrombina (TP)
Método: Nefelometria
Tipo de muestra: Plasma Citratado

Paciente (TP) 14.16 ™ seg
9.80 - 12.10
Testigo (TP) 11.40 seg
Porcentaje de actividad 80.51 % 70.00 - 130.00
INR 1.24
Tiempo de tromboplastina parcial activada (TTPa)*
_lh{:;t’;)gz.nl:lue;eslgr;eg;:sma Citratado
Paciente (TTPa) 40.19 0 seg 23.00 - 31.90
DATO VERIFICADO
Testigo (TTPa) 26.00 seg

Resultados validados por: Q.F.B. Hernan Gémez Cruz
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Inmunoquimica

Examen Resultado Unidades Valores de referencia
Quimica sanguinea 6 elementos
Método: Espectrofotometria automatizada
Tipo de muestra: Suero
Glucosa sérica* 72.00 A mg/dL 83.00 - 110.00
Urea sérica* 25.68 mg/dL 21.00 - 43.00
FCsI =4.278 mmol/L
Nitrégeno ureico sérico ( BUN) 12.00 mg/dL 9.80-20.10
FCsI =4.284 mmol/L
Creatinina sérica* 0.76 mg/dL 0.57-1.11
FCsI =0.067 mmol/L
Acido Urico sérico* 4.30 mg/dL 2.60 - 6.00
FCSI =0.254 mmol/L i
Colesterol total* 170.00 mg/dL Optimo < 200.00
FCsI =4.403 mmol/L Riesgo 200.00 - 239.00
Moderado
Riesgo Alto > 240.00
Triglicéridos* 78.00 mg/dL Optimo < 150.00
FCsI =0.881 mmol/L Limite Alto  150.00 - 199.00
Alto 200.00 - 499.00

Riesgo Alto > 500.00

Resultados validados por: Q.F.B. Hernan Gémez Cruz

QFB. Hernan de Jesus Gémez Cruz
Universidad Auténoma de Yucatan
Ced. Profesional: 7598353
Responsable Sanitario

j_ "| Dato verificado por el laboratorio. Resultado superior o inferior al valor de referencia.

** Examen subcontratado
El diagnostico e interpretacion del resultado queda bajo responsabilidad del médico tratante.
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