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Convênio   :

APARECIDA SOARES DA SILVA ALVES
30 ANO(S)
PREFEITURA DE IBICOARA

ABIGAIL LUCIA O. SOUSA

SEXO:F
CADASTRO:24/10/2022
EMISSÃO:17/11/2022

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:001108545
UNIDADE:CANJERANA

Dr.(a):
CONTROLE:181339

   VDRL

Não Reagente         Indice 0,06   RESULTADO:

   Valores de Referência:
   Não reagente: Índice inferior a 1,00
   Reagente: Índice superior ou igual a 1,00

   ATENÇÃO: Alteração do valor de referência a partir de 13/12/2021.

   Material: Soro
   Método  : VER OBSERVAÇÃO

   Liberado eletronicamente por : Luciano Gustavo S. de Carvalho - CRF-PR: 16120

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.

Created with XFRX 21.1.0000, www.eqeus.com, commercial use prohibited.
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GLICOSE JEJUM                                               Coleta: 24/10/2022  16:04
88.00Resultado...............................:         mg/dL

   MATERIAL:PLASMA FLUORETADO/SORO MÉTODO:ENZIMÁTICO (GT200/COBASMIRAPLUS)
   VALORES DE REFERÊNCIA : 70 - 99 mg/dL

   _____________________________________________________________________________________

GRUPO SANGUÍNEO - ABO                              Coleta: 24/10/2022  16:04

ATIPO SANGUINEO.......:

POSITIVOFATOR RH.............:

Material:Sangue total EDTA
Método.:Aglutinação em tubo.
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HEMOGRAMA COMPLETO
    Material: Sangue                                     Coleta: 24/10/2022  16:04
    Método  : Automatizado ABX PENTRA 80

    ----------------------------------             ----------------------------------
    ERITROGRAMA                                        Homens          Mulheres
    ----------------------------------             ----------------------------------

3.93    HEMÁCIAS............:      milhões/mm3         4,5 a 5,5           3,80 a 4,80
12.0    HEMOGLOBINA.........:      g/dL                13,0 a 17,0         12,0 a 15,0
36.0    HEMATOCRITO.........:      %                   40,0 a 50,0         36,0 a 46,0
91.6    VCM.................:       fL                             83 - 101
30.5    HCM.................:      pg                              27 - 32
33.3    CHCM................:      g/dL                          31,5 - 34,5
12.9    RDW.................:      %                             11,0 - 15,5

Hemácias normocrômicas e normocíticas

    ----------------------------------              ----------------------------------
    LEUCOGRAMA                                           %                  mm³
    ----------------------------------              ----------------------------------

9.300    LEUCÓCITOS..........:       /mm3                 4.000 a 11.000/mm3
0 0    PROMIELÓCITOS.......:     %                   0.0 - 0.0          0.0 - 0.0
0 0    MIELÓCITOS..........:     %                   0.0 - 0.0          0.0 - 0.0
0 0    METAMIELÓCITOS......:     %                   0.0 - 0.0          0.0 - 0.0
1 93    NEUT.BASTONETES.....:     %                   0.0 - 5.0          0.0 - 840
70 6.510    NEUT.SEGMENTADOS....:     %                  40.0 - 70.0       1.700 - 8.000
3 279    EOSINÓFILOS.........:     %                   0.0 - 4.0          0.0 - 500
0 0    BASÓFILOS...........:     %                   0.0 - 2.0          0.0 - 200
20 1.860    LINFÓCITOS TÍPICOS..:     %                  20.0 - 40.0         900 - 2.900
0 0    LINFÓCITOS ATÍPICOS.:     %                   0.0 - 0.0          0.0 - 0.0
7 651    MONÓCITOS...........:     %                   0.0 - 8.0          0.0 - 900
100    SOMATÓRIA...........:      %

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

    ----------------------------------              ----------------------------------
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   COOMBS INDIRETO                                 Valor de referência

Negativo   RESULTADO:                                     Não Reagente

   A pesquisa de anticorpos  irregulares  (teste da an-Negativo tiglobulina indireto)
   é realizada em técnica  em gel  para detecção de reações de aglutinações de glóbu-
   los vermelhos - GRIFOLS.
   O cartão gel contém solução tampão com antiglobulina de origem humana polivalente,
   mistura  de anti-corpos  anti-IgG  policlonal  de coelho,  anti-C3d  monoclonal  e
   anticorpos IgM de origem murina. São utilizadas 04 hemácias-teste do grupo sanguí-
   neo O que podem conter os seguintes antígenos: RH (D, C, E, e, c, Cw), Kell (K, k,
   Kpa, Kpb, Jsa, Jsb),  Duffy (Fya, Fyb),  Kidd (Jka, Jkb), Lewis (Lea, Leb), P(P1),
   MNS (M, N, S, s), Luth(Lua, Lub), Diego (Dia, Dib, Wra e Xg  (Xga). A configuração
   antigênica destes reagentes pode variar a cada lote do produto.
   Outros resultados  podem  ser observados se realizados por diferentes metodologias
   e/ou  que  utilizam  diferentes  linhagens  celulares  na  pesquisa  de anticorpos
   irregulares.  Em caso  de  discrepâncias  de  resultados  sugere-se  realização de
   identificação dos anticorpos.

METODO: GEL - TESTE
Material: SORO

Liberado eletronicamente por : Luciano Gustavo S. de Carvalho - CRF-PR: 16120
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