. Laboratorio de Analisis Clinicos

. : ASAY, Lacarra N° 1700 - Tel. (011) 5193-8236 - info@laboratoriolacarra.com
Protocolo N°® 72684 Fecha: 4 de mayo de 2026
Paciente: SPERANZA, FRANCISCO Solicitade por: LEGLISE, SEBASTIAN

Documento: DMl 93561534
Fecha de nacimiento: & de noviembre de 1949

Hora: 08:06

HEMOGRAMA

Contador Hematologico

HEMATIES - 4.030.000 ,rm3

HEMATOCRITO - 32,0 %

HEMOGLOBINA - 10,5 g/dl

RDW - 21,3

V.C.M z 79,40 £

H.C.M - 26,05 pg

C.H.C.M - 32,81 g%

LEUCOCITOS - 3.000 /mm3

FORMULL LEUCOCITARIA FORCENTUAL ABSOLUTA

Heutr.en Cayado - 0% o
Heutr.Segmentados : 64 % 15
Ecainofilos - 33 o
Baaofilos - 0% o
Linfocitos = 30 3 9
Monocitos - 3 3 o
RECUENTO DE PLAQUETAS - 337.000 mm3

GLUCEMIA - 90 mg/dl

Método: EnzimAtico
W_R: 70 — 110 mg/dl

UEEMIL z 22 mg/dl
Método: Enzimatico
W_BR: 10 - 50 mg/sdl

CEEATTNINA - 1,22 mg/fdl
Método: Cinético
V.BR: Varonesa: 0,70 — 1,30 mg/dl
Mujeres:z 0,60 - 1,10 mg/dl

Pedro G Ravina
Bioquimico
MHN 3349 - MP 4714

Este protocolo ha sido validado electronicamente
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HEPATOGRAMA COMPLETO
COLESTERCL TOTATL = 242 mg/dl

Método: Enzimétieco CHOD-DOD

W_.B: Inferiocr a 200 mg/dl
LSAT/TGOD : 23 U/1

Metodo: Cinético UV IFCC

V.R: hasta 40 U/1
ALAT/IGE i 42 071

Metodo: Cinético UV IFCC

V.R: hasta 40 U/f1
FOSFATZSAE ATLCATIMASALF - 253 U/1

Método: Cinético DEECC

V.BR: Bdultos: &5 — 308 USL

Nifios ¥ Adolescentes: hasta 750 UfLl

BILTRRUBINEMTL
Total = 0,31 mg/dl

V_.B: hasta 1,00 mg/sdl
Directa - 0,04 mg/dl

V.BR: hasta 0,20 mg/dl
Indirecta - 0,27 mg/fdl

V_.B: hasata 0,80 mg/sdl
IONOGRAMA PLASMATICO
Sodio - 140 mEg/1

V.B: de 135 a 147 mEgSl
Potasio z 4.5 mEq/l

V.B: de 2,5 & 5,1 mEg/S1l
Cloro - 100 mEg/1l

V_.B: de 55 a 110 mEqgfl

Pedro G Ravina
Bioguimico
MM 8349 - MP 4714

Este protocolo ha sido validado electronicamente



