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Paciente.............. PAULO SERGIO DE SOUZA LEITE SEGURA Cadigo..... Pedido.... 110190732
Dr@@)........cccceenneee MEDICO EXTERNO Data Nasc 17/12/1995 CPF........
Convenio............. SAUDE CUIABA - LACEC Entrada... 12/09/2025 Posto....... UPA SUL - PASCOA
HEMOGRAMA COMPLETO

Data de Coleta 12/09/2025

Data e hora de liberagao: 13/09/2025 00:47
Material biolégico: SANGUE TOTAL/EDTA (ROXO)
Método: CITOMETRIA DE FLUXO

ERITROGRAMA Valores Referenciais

Hemacias 5,34 milhdes/mm3 390a5,40 +—#-
Hemoglobina 14,60 g/dL 12,80217,80 o
Hematocrito 43,40 % 39,00 a 53,00 19—
VCM. 81,27 fL 80,00 a 98,00 —
HCM. 27,34 pg 26502 31,00 ——
CHCM. 33,64 g/dlL 31,50 a 36,00 +—9—
RD.W 12,90 % 11,60 a 14,80 |-o—1
LEUCOGRAMA % /mm3 % fmm3

Leucbcitos 8.110 3.600 a 11.000 o+
Céulas Imaturas 0 0 0 0 —o—
Pré-midocitos 0 0 0 0 +——1
Mielécitos 0 0 0 0 o
Metamiel 6citos 0 0 Oat 0a100 ——
Bastonetes 0 0 0a5 0a550 ——
Segmentados 57 4.623 45a70 1520a7.700 ! '
Eosin6filos 3 243 1a7 36a 770 +o—
Baséfilos 0 0 0a3 0a330 ——
Linfocitos 31 2.514 20a50 7205500 —9—
Linfocitos Atipicos 0 0 0 0 +——
Monécitos 9 730 2210 72a1.100 o
PLAQUETAS

Plaquetas /mm3 286.000 140.000 a 400.000

VPM fL 9,70 7,00a1050

Dra. Luana de Oliveira Silva Dra Liriane%rune Vezaro
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Interpretacio de qualquer exame {aboratorial requer andlise conjunta do seu resultado e de dados clinicos do{a) paciente, devendo ser realizada
pelo{a) médico(a) ou profissional da satde habilitado. Eventualmente, resultados discordantes podem ocorrer por interferéncias fisiolagicas,
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HEPATITE C - ANTI HCV

Data de Coleta 12/09/2025
Data e hora de liberagdo: 13/09/2025 00:57

Material bioldgico: SORO (AMARELO)
Método: QUIMIOLUMINESCENCIA

Valores Referenciais
Resultado 0,04 N3o Reagente: relagdo S/CO < 0,90
Interpretacgao Nao Reagente Zona Cinza (Indeterminado ) relagdo S/CO de 0,90 a <1,00

Reagente: relagdo S/CO > ouigual a1,00

Interpretagéo:

- Amostra ndo reagente ou indeterminado para anti-HCV, em que permaneca a suspeita de infecdo pelo HCV, uma nova amostra devera ser
coletada 30 dias ap6s a data da coleta desta amostra para arealizacdo de um novo teste.

- Amostra reagente para o anti-HCV, deve ser investigada através de testes complementares tais como outros imunoensaios especificos para HCV e
immunoblots ou uma combinagio destes e /ou testes moleculares.

Nota:

- Ainterpretagao de qualquer resultado laboratorial requer correlagdo de dados clinico-epidemioldgicos, devendo ser realizada apenas pelo(a)
médico(a).

- Avadna contra a hepatite A faz parte do calendério de vadnagdo do SUS para criangas de 12 a 23 meses. Além disso, ela esta disponivel nos
Centros de Referénda para Imunobiolégicos Espedais (CRIE), sendo indicada para as situa¢des previstas em:

http: //www.aids gov.br paginafadna-hepatites.

HEPATITE B - ANTI HBs

Data de Coleta 12/09/2025
Data e hora de liberagdo: 13/09/2025 00:57

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: ELE TROQUIMIOLUMINESCENCIA
Valores Referenciais

Resultado 200 mUl/mL Nio Reagente: < 10,00 mUI/mL
' Reagente : > ou igual a 10,00 mUI/mL

Nota:
- Resultados entre 10,00 a 100,00 mUl fnL sugere-se confirmagdo com um segundo teste apds 30 dias. Habitualmente pacdentes imunes apresentam

resultados maiores que 100,00 mUi/mL.

- Resultados quantitativos obtidos através de ensaios alternativos (tais como MEIA, EIA ou RIA) podem nao ser equivalentes e ndo poderéo ser
usados alternadamente para monitoramento de individuos vadnados.

- Para fins diagnésticos, os resultados devem ser combinados com o histérico do padente e outros marcadores de hepatite para o diagnostico de
infecgdo aguda, ardnica ou resolvida.
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Interpretaclio de qualquer exame laboratorial requer andlise conjunta do seu resultado e de dados clinicos do{a) paciente, devendo ser realizada
pelo(a) médico(a) ou profissional da saude habilitado. Eventualmente resultados d«scordantes podem ocorrer por interferéncias fisioldgicas,
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