
Paciente    :

Convênio   :

LIOMAR PEREIRA SOARES
61 ANO(S)
PREFEITURA DE IBICOARA

INGRID MARQUES                                              Controle:110224

SEXO:M
CADASTRO:12/07/2021

EMISSÃO:15/07/2021

Rua Teixeira de Freitas, 378 - Centro
Tel.: (77) 3450-1021 - Barra da Estiva/BA

CNPJ: 26.478.668/0001-32
CNES: 6383823

labsbarra@hotmail.com

Idade         :

Médico      :

PROTOCOLO:001089994

UNIDADE:USF RENAN PINA

Dr.(a):

HEMOGRAMA COMPLETO
    Material: Sangue                                     Coleta: 12/07/2021  15:05

    Método  : Automatizado Sysmex KX21N/BC2300

    ----------------------------------             ----------------------------------

    ERITROGRAMA                                        Homens          Mulheres

3,98
12,3
38,7
97,2
30,9
31,7
13,5

    ----------------------------------             ----------------------------------

    HEMÁCIAS............:      milhões/mm3         4,5 a 5,5           3,80 a 4,80

    HEMOGLOBINA.........:      g/dL                13,0 a 17,0         12,0 a 15,0

    HEMATOCRITO.........:      %                   40,0 a 50,0         36,0 a 46,0

    VCM.................:       fL                             83 - 101

    HCM.................:      pg                              27 - 32

    CHCM................:      g/dL                          31,5 - 34,5

    RDW.................:      %                             11,0 - 15,5

Hemácias normocrômicas e normocíticas
_
_
_

    ----------------------------------              ----------------------------------

    LEUCOGRAMA                                           %                  mm³

3.300
0
0
0
66
1.980
66
0
1.023
0
1655.0

0.0
31.0
0.0
2.0
60.0
2.0
0.0
0.0
0,0

    ----------------------------------              ----------------------------------

    LEUCÓCITOS..........:       /mm3                 4.000 a 11.000/mm3

    PROMIELÓCITOS.......:      %                  0.0 - 0.0          0.0 - 0.0

    MIELÓCITOS..........:      %                  0.0 - 0.0          0.0 - 0.0

    METAMIELÓCITOS......:      %                  0.0 - 0.0          0.0 - 0.0

    NEUT.BASTONETES.....:      %                  0.0 - 5.0          0.0 - 840

    NEUT.SEGMENTADOS....:      %                 40.0 - 70.0       1.700 - 8.000

    EOSINÓFILOS.........:      %                  0.0 - 4.0          0.0 - 500

    BASÓFILOS...........:      %                  0.0 - 2.0          0.0 - 200

    LINFÓCITOS TÍPICOS..:      %                 20.0 - 40.0         900 - 2.900

    LINFÓCITOS ATÍPICOS.:      %                  0.0 - 0.0          0.0 - 0.0

    MONÓCITOS...........:      %                  0.0 - 8.0          0.0 - 900

Postos de Coleta
Rua Saida para Cachoeirinha/CLIMEBE Tel.:(77) 3450-1296 Barra daEstiva/BA
Travessa Barrão do Rio Branco - S/N - Tel.:(77) 3416-2198- Contendas do Sincorá /BA
Rua Itamar Magalhães, 130 - Tel.:(77) 3413-5008 - Cascavel - Ibicoara/BA

100    SOMATÓRIA...........:      %

151.000
    ----------------------------------              ----------------------------------

    Plaquetas...........:         /mm3               150.000 a 450.000 /mm³

    ----------------------------------              ----------------------------------

Este é um exame complementar que poderá sofrer interferências analiticas por razões fisiológicas, patológicas, medicamentosas
e metodológicas. A análise do resultado deverá ser realizada pelo seu médico.
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GAMA-GLUTAMILTRANSFERASE (GAMA GT)                                                     Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 13,00   U/L
   MATERIAL:SORO MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERENCIAS :

     IDADE                 MASCULINO(U/L)      FEMININO (U/L)

   0  a  6 meses             12 a 122            15 a 132

   6  a  12 meses            1  a  39            1  a  39

   1  a  12 anos             3  a  22            4  a  22

   13 a  18 anos             2  a  42            4  a  24

   ADULTOS                   7  a  58            5  a  39

   _____________________________________________________________________________________

                                       Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 63      U/L
   MATERIAL:SORO MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERÊNCIA : ADULTOS: 27,0 - 125,0 U/L

                           CRIANÇA: 75,0 - 390,0 U/L

   _____________________________________________________________________________________

FOSFATASE ALCALINA

Postos de Coleta
Rua Saida para Cachoeirinha/CLIMEBE Tel.:(77) 3450-1296 Barra daEstiva/BA
Travessa Barrão do Rio Branco - S/N - Tel.:(77) 3416-2198- Contendas do Sincorá /BA
Rua Itamar Magalhães, 130 - Tel.:(77) 3413-5008 - Cascavel - Ibicoara/BA

Este é um exame complementar que poderá sofrer interferências analiticas por razões fisiológicas, patológicas, medicamentosas
e metodológicas. A análise do resultado deverá ser realizada pelo seu médico.
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URÉIA                                       Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 41,88   mg/dL
   MATERIAL:SORO         MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERÊNCIA : 10 - 45 mg/dL

   _____________________________________________________________________________________

                                            Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 1,43   mg/dL
   MATERIAL:SORO         MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERÊNCIA : 0,40 - 1,40 mg/dL

   _____________________________________________________________________________________

                                                             Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 22      U/L
   MATERIAL:SORO MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERENCIAS:  MASCULINO(U/L)      FEMININO (U/L)

   ADULTOS                   09  a  42            10 a  37

   _____________________________________________________________________________________

                                                         Coleta: 12/07/2021  15:05

Resultado...............................: 19      U/L
   MATERIAL:SORO MÉTODO: CINÉTICO UV (GT200/COBASMIRAPLUS)

   VALORES DE REFERENCIAS :  MASCULINO(U/L)      FEMININO (U/L)

   ADULTOS                     09  a  42           10  a  37

TRANSAMINASE GLUTÂMICO PIRUVICA (TGP/ALT)

TRANSAMINASE GLUTÂMICO OXALOACETICA (TGO/AST)

CREATININA

Postos de Coleta
Rua Saida para Cachoeirinha/CLIMEBE Tel.:(77) 3450-1296 Barra daEstiva/BA
Travessa Barrão do Rio Branco - S/N - Tel.:(77) 3416-2198- Contendas do Sincorá /BA
Rua Itamar Magalhães, 130 - Tel.:(77) 3413-5008 - Cascavel - Ibicoara/BA

   _____________________________________________________________________________________

Este é um exame complementar que poderá sofrer interferências analiticas por razões fisiológicas, patológicas, medicamentosas
e metodológicas. A análise do resultado deverá ser realizada pelo seu médico.


