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T LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS LTDA FSRE Alvara Sanitario N° 2735938 - CNES 9253637
CRBM-3 2022/02821 - CNP) 27.550.500/0001-53

Paciente.............. GISELE PINHEIRO DA LUZ Pedido.... 010083712
Dr(a)....cccccverueenne MEDICO EXTERNO Idade........ 52A 10M 10D RG..........
Convenio............. 33DOCTOR Entrada.... 11/09/2026 CPF........ 537.748.921-72

HEPATITE C - ANTI HCV

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: QUIMIOLUMINESCENCIA

Valores Referenciais

Resultado 0,06 Nao Reagente: relagdo S/CO < 0,90
Interpretacao Nao Reagente Zona Cinza (Indeterminado). relagcdo S/CO de 0,90 a <1,00
Reagente: relacao S/CO > ouigual a1,00

Interpretacao:
- Amostra ndo reagente ou indeterminado para anti-HCV, em que permaneca a suspeita de infeccdo pelo HCV, uma nova amostra devera ser

coletada 30 dias ap6s a data da coleta desta amostra para a realizagdo 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 combinagao destes e /ou testes moleculares.

Nota:

- Ainterpretacao de qualquer resultado laboratorial requer correlagao de dados dinico-epidemiolégicos, devendo ser realizada apenas pelo(a)
médico(a).

- Avadna contra ahepatite A faz parte do calendario de vacinagao 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 situagdes previstas em:

http: //www.aids.govbr fpagina/vacina-hepatites.

HEPATITE B - ANTI HBs

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagéo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: ELETROQUIMIOLUMINESCENCIA
Valores Referenciais

Resultado 414 mUIl/mL N&o Reagente: < 10,00 mUI/mL
! Reagente : > ou igual a 10,00 mUI/mL

Nota:
- Resultados entre 10,00 a 100,00 mUI /mL sugere-se confirmacdo com um segundo teste apos 30 dias. Habitualmente pacientes 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 poderao ser

usados alternadamente para monitoramento de individuos vadnados.
- Para fins diagnosticos, os resultados devem ser combinados com o histérico do padente e outros marcadores de hepatite para o diagnostico de

infeccdo aguda, arénica ou resolvida.
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HEMOGRAMA COMPLETO

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 13:14

Material biol6gico: SANGUE TOTAL/EDTA (ROXO)
Método: CITOMETRIA DE FLUXO

ERITROGRAMA Valores Referenciais

Hemacias 4,29 milhées/mm3 390a5,40 H—
Hemoglobina 13,00 g/dL 11,002 16,10 —a—
Hematocrito 38,90 % 35,00 a 47,00 [~
VCM. 90,68 fL 80,00 a 98,00 (—
HCM. 30,30 pg 26,504a 31,00 —8
CHCM. 33,42 g/dL 3150a 36,00 ——1
RD.W 13,80 % 11,60 a 14,80 —8
LEUCOGRAMA % /mm3 % /mm3

Leucdcitos 7.040 3.600 a 11.000 —8—}
Células Imaturas 0 0 0 0 —a—]
Pré-miel bcitos 0 0 0 0 ——1
Miel écitos 0 0 0 0 ——]
Metamiel &citos 0 0 Oa1 0a100 # |
Bastonetes 0 0 0a5 0a550 # I
Segmentados 59 4.154 45 a 70 1520a 7.700 ——1
Eosin6filos 4 282 1a7 36a 770 -—1
Basofilos 1 70 0a3 0a330 --—f
Linfécitos 30 2.112 20a50 720a5500 lo—
Linfécitos Atipicos 0 0 0 0 ——
Mondcitos 6 422 2a10 72a1.100 Ho—
PLAQUETAS

Plaquetas /mm3 346.000 140.000 a 400.000

VPM fL 10,10 7,002 1050

R {viman

Dra. Luana de Oliveira Silva Dra. Neiridiane Maria da Silva Leal
Responsavel Técnica CRBM 13028
CRBM 19158

Interpretagdo 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 satide habilitado. Eventualmente, resultados discordantes podem ocorrer por interferéncias fisioldgicas,
patoldgicas, por uso de medicamentos, etc. Duvidas entrar em contato com o laboratério.



BN Rua Tenente Ccronjnel Thogo da Silva Pereira, 311
. ) " Centro Sul - Cuiaba/MT
g = ( Plaiabit i PNCQ Telefone (65) 2127-5890
potecirado et Socidods g e e | RT - Luana de Oliveira Silva - CRBM 19158

T LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS LTDA FSRE Alvara Sanitario N° 2735938 - CNES 9253637
CRBM-3 2022/02821 - CNP) 27.550.500/0001-53

Paciente.............. GISELE PINHEIRO DA LUZ Pedido.... 010083712
Dr(a)....cccccverueenne MEDICO EXTERNO Idade........ 52A 10M 10D RG..........
Convenio............. 33DOCTOR Entrada.... 11/09/2026 CPF........ 537.748.921-72

HEPATITE C - ANTI HCV

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: QUIMIOLUMINESCENCIA

Valores Referenciais

Resultado 0,06 Nao Reagente: relagdo S/CO < 0,90
Interpretacao Nao Reagente Zona Cinza (Indeterminado). relagcdo S/CO de 0,90 a <1,00
Reagente: relacao S/CO > ouigual a1,00

Interpretacao:
- Amostra ndo reagente ou indeterminado para anti-HCV, em que permaneca a suspeita de infeccdo pelo HCV, uma nova amostra devera ser

coletada 30 dias ap6s a data da coleta desta amostra para a realizagdo 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 combinagao destes e /ou testes moleculares.

Nota:

- Ainterpretacao de qualquer resultado laboratorial requer correlagao de dados dinico-epidemiolégicos, devendo ser realizada apenas pelo(a)
médico(a).

- Avadna contra ahepatite A faz parte do calendario de vacinagao 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 situagdes previstas em:

http: //www.aids.govbr fpagina/vacina-hepatites.

HEPATITE B - ANTI HBs

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagéo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: ELETROQUIMIOLUMINESCENCIA
Valores Referenciais

Resultado 414 mUIl/mL N&o Reagente: < 10,00 mUI/mL
! Reagente : > ou igual a 10,00 mUI/mL

Nota:
- Resultados entre 10,00 a 100,00 mUI /mL sugere-se confirmacdo com um segundo teste apos 30 dias. Habitualmente pacientes 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 poderao ser

usados alternadamente para monitoramento de individuos vadnados.
- Para fins diagnosticos, os resultados devem ser combinados com o histérico do padente e outros marcadores de hepatite para o diagnostico de

infeccdo aguda, arénica ou resolvida.




BN Rua Tenente Coronel Thogo da Silva Pereira, 311
. ) " Centro Sul - Cuiaba/MT

g = ( Ststemaniaciohdl @ PNCQ Telefone (65) 2127-5890
e Acreditacdo Programa Nacional

. b . @:fff?ﬂ:’}'fﬁ:h’iﬁ;?fﬁf}ffff‘m de Controle de Qualidade RT - Luana de Oliveira Silva - CRBM 19158
CABORATURIO DEANALISES GLINICAS LT0A ’ Alvaré Sanitario N° 2735938 - CNES 9253637
CRBM-3 2022/02821 - CNP) 27.550.500/0001-53

Paciente.............. GISELE PINHEIRO DA LUZ Pedido.... 010083712
Dr(a)....cccccverueenne MEDICO EXTERNO Idade........ 52A 10M 10D RG..........
Convenio............. 33DOCTOR Entrada.... 11/09/2026 CPF........ 537.748.921-72

HEMOGRAMA COMPLETO

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 13:14

Material biol6gico: SANGUE TOTAL/EDTA (ROXO)
Método: CITOMETRIA DE FLUXO

ERITROGRAMA Valores Referenciais

Hemacias 4,29 milhées/mm3 390a5,40 H—
Hemoglobina 13,00 g/dL 11,002 16,10 —a—
Hematocrito 38,90 % 35,00 a 47,00 [~
VCM. 90,68 fL 80,00 a 98,00 (—
HCM. 30,30 pg 26,504a 31,00 —8
CHCM. 33,42 g/dL 3150a 36,00 ——1
RD.W 13,80 % 11,60 a 14,80 —8
LEUCOGRAMA % /mm3 % /mm3

Leucdcitos 7.040 3.600 a 11.000 —8—}
Células Imaturas 0 0 0 0 —a—]
Pré-miel bcitos 0 0 0 0 ——1
Miel écitos 0 0 0 0 ——]
Metamiel &citos 0 0 Oa1 0a100 # |
Bastonetes 0 0 0a5 0a550 # I
Segmentados 59 4.154 45 a 70 1520a 7.700 ——1
Eosin6filos 4 282 1a7 36a 770 -—1
Basofilos 1 70 0a3 0a330 --—f
Linfécitos 30 2.112 20a50 720a5500 lo—
Linfécitos Atipicos 0 0 0 0 ——
Mondcitos 6 422 2a10 72a1.100 Ho—
PLAQUETAS

Plaquetas /mm3 346.000 140.000 a 400.000

VPM fL 10,10 7,002 1050

R {viman

Dra. Luana de Oliveira Silva Dra. Neiridiane Maria da Silva Leal
Responsavel Técnica CRBM 13028
CRBM 19158

Interpretagdo 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 satide habilitado. Eventualmente, resultados discordantes podem ocorrer por interferéncias fisioldgicas,
patoldgicas, por uso de medicamentos, etc. Duvidas entrar em contato com o laboratério.



BN Rua Tenente Ccronjnel Thogo da Silva Pereira, 311
. ) " Centro Sul - Cuiaba/MT
g = ( Plaiabit i PNCQ Telefone (65) 2127-5890
potecirado et Socidods g e e | RT - Luana de Oliveira Silva - CRBM 19158

T LABORATORIO DE ANALISES CLINICAS LTDA FSRE Alvara Sanitario N° 2735938 - CNES 9253637
CRBM-3 2022/02821 - CNP) 27.550.500/0001-53

Paciente.............. GISELE PINHEIRO DA LUZ Pedido.... 010083712
Dr(a)....cccccverueenne MEDICO EXTERNO Idade........ 52A 10M 10D RG..........
Convenio............. 33DOCTOR Entrada.... 11/09/2026 CPF........ 537.748.921-72

HEPATITE C - ANTI HCV

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: QUIMIOLUMINESCENCIA

Valores Referenciais

Resultado 0,06 Nao Reagente: relagdo S/CO < 0,90
Interpretacao Nao Reagente Zona Cinza (Indeterminado). relagcdo S/CO de 0,90 a <1,00
Reagente: relacao S/CO > ouigual a1,00

Interpretacao:
- Amostra ndo reagente ou indeterminado para anti-HCV, em que permaneca a suspeita de infeccdo pelo HCV, uma nova amostra devera ser

coletada 30 dias ap6s a data da coleta desta amostra para a realizagdo 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 combinagao destes e /ou testes moleculares.

Nota:

- Ainterpretacao de qualquer resultado laboratorial requer correlagao de dados dinico-epidemiolégicos, devendo ser realizada apenas pelo(a)
médico(a).

- Avadna contra ahepatite A faz parte do calendario de vacinagao 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 situagdes previstas em:

http: //www.aids.govbr fpagina/vacina-hepatites.

HEPATITE B - ANTI HBs

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagéo: 11/09/2026 14:23

Material biolégico: SORO (AM ARELO)
Método: ELETROQUIMIOLUMINESCENCIA
Valores Referenciais

Resultado 414 mUIl/mL N&o Reagente: < 10,00 mUI/mL
! Reagente : > ou igual a 10,00 mUI/mL

Nota:
- Resultados entre 10,00 a 100,00 mUI /mL sugere-se confirmacdo com um segundo teste apos 30 dias. Habitualmente pacientes 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 poderao ser

usados alternadamente para monitoramento de individuos vadnados.
- Para fins diagnosticos, os resultados devem ser combinados com o histérico do padente e outros marcadores de hepatite para o diagnostico de

infeccdo aguda, arénica ou resolvida.




BN Rua Tenente Coronel Thogo da Silva Pereira, 311
. ) " Centro Sul - Cuiaba/MT

g = ( Ststemaniaciohdl @ PNCQ Telefone (65) 2127-5890
e Acreditacdo Programa Nacional

. b . @:fff?ﬂ:’}'fﬁ:h’iﬁ;?fﬁf}ffff‘m de Controle de Qualidade RT - Luana de Oliveira Silva - CRBM 19158
CABORATURIO DEANALISES GLINICAS LT0A ’ Alvaré Sanitario N° 2735938 - CNES 9253637
CRBM-3 2022/02821 - CNP) 27.550.500/0001-53

Paciente.............. GISELE PINHEIRO DA LUZ Pedido.... 010083712
Dr(a)....cccccverueenne MEDICO EXTERNO Idade........ 52A 10M 10D RG..........
Convenio............. 33DOCTOR Entrada.... 11/09/2026 CPF........ 537.748.921-72

HEMOGRAMA COMPLETO

Data de Coleta 11/09/2026
Data e hora de liberagdo: 11/09/2026 13:14

Material biol6gico: SANGUE TOTAL/EDTA (ROXO)
Método: CITOMETRIA DE FLUXO

ERITROGRAMA Valores Referenciais

Hemacias 4,29 milhées/mm3 390a5,40 H—
Hemoglobina 13,00 g/dL 11,002 16,10 —a—
Hematocrito 38,90 % 35,00 a 47,00 [~
VCM. 90,68 fL 80,00 a 98,00 (—
HCM. 30,30 pg 26,504a 31,00 —8
CHCM. 33,42 g/dL 3150a 36,00 ——1
RD.W 13,80 % 11,60 a 14,80 —8
LEUCOGRAMA % /mm3 % /mm3

Leucdcitos 7.040 3.600 a 11.000 —8—}
Células Imaturas 0 0 0 0 —a—]
Pré-miel bcitos 0 0 0 0 ——1
Miel écitos 0 0 0 0 ——]
Metamiel &citos 0 0 Oa1 0a100 # |
Bastonetes 0 0 0a5 0a550 # I
Segmentados 59 4.154 45 a 70 1520a 7.700 ——1
Eosin6filos 4 282 1a7 36a 770 -—1
Basofilos 1 70 0a3 0a330 --—f
Linfécitos 30 2.112 20a50 720a5500 lo—
Linfécitos Atipicos 0 0 0 0 ——
Mondcitos 6 422 2a10 72a1.100 Ho—
PLAQUETAS

Plaquetas /mm3 346.000 140.000 a 400.000

VPM fL 10,10 7,002 1050

R {viman

Dra. Luana de Oliveira Silva Dra. Neiridiane Maria da Silva Leal
Responsavel Técnica CRBM 13028
CRBM 19158

Interpretagdo 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 satide habilitado. Eventualmente, resultados discordantes podem ocorrer por interferéncias fisioldgicas,
patoldgicas, por uso de medicamentos, etc. Duvidas entrar em contato com o laboratério.



