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 Общий анализ крови (CBC/Diff) с лейкоцитарной формулой
 
 Гемоглобин 132 г/л 120-158
 Эритроциты 4.57 10^12/л 3.90-5.20
 Средний объём эритроцитов 85.9 фл 81.0-100.0
 Среднее содержание Hb в эритроците 28.9 пг 26.0-34.0
 Средняя концентрация Hb в эритроците 336 г/л 310-370
 Гетерогенность эритроцитов по объёму 12.5 % 11.9-15.5
 Гематокрит 39.3 % 34.9-44.5
 Тромбоциты 287 10^9/л 150-400
 Средний объём тромбоцитов 9.2 фл 6.0-13.0
 Гетерогенность тромбоцитов по объёму 15.8 % 9.0-20.0
 Тромбокрит 0.26 % 0.12-0.36
 Лейкоциты 6.64 10^9/л 4.00-10.50
 Нейтрофилы 71.80 % 41.00-75.00
 Эозинофилы 1.90 % 0.80-6.20
 Базофилы 0.30 % 0.10-2.00
 Моноциты 5.20 % 4.00-12.50
 Лимфоциты 20.80 % 19.00-48.00
 Нейтрофилы 4.76 10^9/л 1.90-8.60
 Эозинофилы 0.13 10^9/л 0.04-0.60
 Базофилы 0.02 10^9/л 0.00-0.20
 Моноциты 0.35 10^9/л 0.08-1.50
 Лимфоциты 1.38 10^9/л 0.90-4.20
 
 
 СОЭ (Westergren) 6 мм/час 2-20
 
 
 Группа крови A (II) вторая
 Резус-фактор (RhD) ( - ) отрицательный
 
 
 Общий белок 77.3 г/л 66.0-83.0
 
 
 Креатинин 75 мкмоль/л 53-97
 
 
 Мочевина 3.45 ммоль/л 2.10-7.20
 
 Глюкоза  плазмы 5.35 ммоль/л 4.10-6.10
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 Билирубин и его фракции
 
 Билирубин общий 9.00 мкмоль/л 3.40-20.50
 Билирубин прямой 1.90 мкмоль/л 0.20-8.60
 Билирубин непрямой 7.10 мкмоль/л 3.40-18.80
 
 
 АЛТ 12 Ед/л 0-35
 
 
 АСТ 16 Ед/л 0-35
 
 
 Железо 12.00 мкмоль/л 8.00-26.00
 
 
 ТТГ 2.089 мМЕ/л 0.400-4.000
 
 
 T4 свободный 11.43 пмоль/л 7.70-14.20
 
 
 ЛГ 2.94 МЕ/л
 
 РЕФЕРЕНСНЫЕ ЗНАЧЕНИЯ ПО ФАЗАМ ЦИКЛА:
 Фолликулиновая: (2.1- 13)
 Овуляция: (14 - 96)
 Лютеиновая: (1 - 11)
 Менопауза: (7.7 - 59)
 
 
 ФСГ 4.01 МЕ/л
 
 РЕФЕРЕНСНЫЕ ЗНАЧЕНИЯ ПО ФАЗАМ ЦИКЛА:
 Фолликулиновая: (3.03 - 8.08 )
 Овуляция: (2.55 - 16.69)
 Лютеиновая: (1.38 - 5.47)
 Менопауза: (26.72 - 133.41)
 
 
 Пролактин 8.49 мкг/л 3.34-26.72
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 Эстрадиол (E2) 47.5 нг/л
 
 РЕФЕРЕНСНЫЕ ЗНАЧЕНИЯ ПО ФАЗАМ ЦИКЛА:
 Фолликулиновая: (22,4 - 157)
 Овуляция: (32,1 - 622)
 Лютеиновая: (36,5 - 279)
 Постменопауза: (< 30)
  
 
 
 Тестостерон общий 0.310 мкг/л 0.100-0.600
 
 
 DHEA-S 1.30 мг/л 0.23-2.66
 
 
 Антитела к ВИЧ 1, 2 + антиген p24 0.07 S/CO отрицательный
 
 Референсные значения: < 1,0 - отрицательный
 >= 1,0 – положительный
 
 
 HBs антиген (HBsAg) 0.24 S/CO отрицательный
 
 Референсные значения: < 1,0 - отрицательный
 >= 1,0 – положительный
 
 
 Антитела к вирусу гепатита С (аnti-HCV)
суммарные (ИХЛА)

0.12 S/CO отрицательный

 
 Референсные значения: < 1,0 - отрицательный
 >= 1,0 – положительный
 
 Антитела к цитомегаловирусу IgM ↑ 0.97 S/CO сомнительный
 
 Референсные значения: <0,85 - отрицательный;
 0,85-1,0 - сомнительный;
 >= 1,0 - положительный
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 Антитела к цитомегаловирусу IgG 0.80 АЕ/мл отрицательный
 
 Референсные значения: < 6,0 - отрицательный
 >= 6,0 - положительный
 
 
 Антитела к ВПГ 1 и 2 типа IgG ↑ 68.00 S/CO положительный
 Референсные значения >=1,0 положительно
 0,8-1,0 сомнительно
 <=0,8 отрицательно
 
 
 Антитела к ВПГ 1 и 2 типа IgM 0.66 Ед отрицательный
 Референсные значения: <=0,8 - отрицательный
 0,8 - 1,0 - сомнительный
 >=1,0 - положительный
 
 Антитела к вирусу краснухи IgM 0.07 Ед отрицательный
 
 Референсные значения: <0,75 - отрицательный
 0,75 - 1,0 - сомнительный
 >=1,0 - положительный
 
 Антитела к вирусу краснухи IgG ↑ 137.7 МЕ/мл положительный
 
 Референсные значения: <5,0 - отрицательный
 5,0 - 10,0 - сомнительный
 >=10,0 - положительный
 
 
 Антитела к Treponema pallidum суммарные (ИХЛА) 0.08 S/CO отрицательный
 
 Референсные значения: < 1,0 - отрицательный
 >= 1,0 – положительный
 
 
 Антитела к Chlamydia trachomatis IgМ отрицательный
 
 
 Антитела к Chlamydia trachomatis IgG 0.16 отрицательный
 Референсные значения: <= 0,9 - отрицательный
 > 0,9 - < 1,1 - сомнительный
 > = 1,1 - положительный
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 Антитела к Toxoplasma gondii IgМ 0.40 S/CO отрицательный
 Референсные значения: <0.9 - отрицательный
 0.9 - 1.1 - сомнительный
 >= 1.1 - положительный
 
 Антитела к Toxoplasma gondii IgG 0.10 МЕ/мл отрицательный
 
 Референсные значения: <1,6 - отрицательный
 1,6-3,0 - сомнительный
 >=3,0 - положительный
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