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. ~EMPRESA SOCIAL DEL mSTADO PASTO SALUD ESE
: 7 Nit: 9000911439 . ,
3 | § .Cod. Habilitacian: 520010145701 C L

Direccion: Kra 20 No 198-22 b i .
Teléfono: 7201372 . »
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LABORATORIO

: N . ! N . !
Fecha de impresién:  13/11/2018 Hora: 13:43 . Sexo: F ) Fecha de Naci: 17/05/2002
Fecha de realizacién: 18/10/2018 " Hora: 1227 Regimen: Subs;d:ado !

Edad: 16 Aros -
. Paciente: o TI- 1004134716 - DANIELA ESMERALDA MOB!LLO PiNTA ' -
Administradora/ Plan:: EMSSANAR ESS /3218 -RIAS . . . ' ' o
YENNY YANETH MUNOZ BLeRBANO ’ o : .

* Realizado por:
l’l I ' N ! AY : } - " ' ' N ’ : -
- .. PARCIAL DE ORINA
i o | | ‘
‘ EXAMEN FISICO s
c S, 3 ) NS . , '
Color ‘ AMARILLO S N BT 175
|Aspecid JuG.TURBIO ' ~ | Densidad 11018
g o EXAMEN QUMICO i
| Glucosa (mgidi) . NEGATIVO Proteinas (mg/dl) . - ~ NEGATIVO _
Bilirrubinas (mg/dl) | NEGATIVO Hemoglobina " NEGATIVO
- ' Cuerpos Cetonicos . NEGATIVO, _ Nitritos  NEGATIVO
7 Esterasa Leucocitaria POSITIVO T : i L e ' A e

EXAMEN MICROBIOLOGICT .. -

Células epitgliales (xc) ~- 20+ 30 |  |rist. Uratos anioﬂés s
- Células epitelio renal (xc) . i ; Ctist.'Fos‘fato,s‘vamorfos v
Leucocltos (xc) 6-10 - |Crist. Oxalato. de"Calcio
Bacterias , ' ¥ Grist. Carb. de Calcio (xc) *
Celulas Epiteliales Altaéfxé) E Cristales acido urico (xc) o
Celulas Epltehales Bajas (xc) Crist. de Bilirrubina (xc);:

Moco

Cilindras Granulosos (xc)

Hematies Eumorfos-
Lixiviados (xc):

Cilindros hialinos (xc)

‘Hematics Eumortos -
Extramomo (x¢):

Cilindros leucocitarios {x¢) "1

Hematles Dismorfos (xc)

Cilindros cérees (x¢) - ¢

| Blastoconidas

Pseudomiscelios

Trichomona vaginalis _

Espermatozoides -

QObssrvaciones
UROBILINOGENO: NORMAL

- HEMATIES: 0 X C.

célutas guia. Se.sugiere sohcntar nueva muestra ptevias indicaciones de recolecc:on

Renarte Ganarardn nar SIOS da SYSNFT
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NOTA: Muestra contaminada con secrecion vagma! Presencxa das

-
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YENNYYANETH MUKiOZ BURB/\NO
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‘EMPRESA SOCIAL DFL i »TADO PASTO SAJ.;UD ESE o
_ it 9000911439 ' .
Cod. Habililacion: 520010145701 L N '
Direccion: Kra:20'No 19B-22 o B
! o Teléfono: 7201372 o )
. -~ LABORATORIO c \
N .| Fecha de impresién:  13/11/2018 Hora; - 13:44 . Bexo: F ' Fecha de Naci: -17/05/2002
L Fecha de realizacion: 18/10/2018 "Horaif2:02 Regimen: Subsidiado Edad: 16 Afios
Paciente: - - T TI- 1004134716 - DANIELAESME,RALDA MORILLOPNTA j N -
‘AdnwmatradoraIPlan EMSSANAR ESS/.J215 RIAS " -, S R . BRI \ :
“Realizado por: 30743569 A ~ YENNY YANETH‘ MUNGZ BURBANG }
AN ’ - i ; B ’
- T . INMUNOLOGIA ~ - Lo
’ T TECNICA
PGR(mGILY ) : - ool wATEX Héétaemg/L :
‘ ] RATest(UlmM])’ ‘ s T - LATEX Hasta 8 Ul/m}
I Annestmmonsinas {mar) - R b aTex : Masta 200 mgi. . el
‘ rologia VDRL(dils) Ref. No - : . ‘ » T
Foroteaia )RetNo " INOREACTIVO - - R -
- | Syphilis TP porlnmunocrqmatog\rafi_a - , .
ViH 12 por Elisa B o - B N X ) ‘ *
VIH Prueba Rapida por _ . - = .
© fInmunocromatografia - = i : ’
. [BeiE ittt RCGmUlTm ¥
: . [:Sensibiiidad 25 mUlmi . s < o ] ,
fTepaniis B HBSAG por ” i ) i k ’
inmunodramatografia’
Observacidn B . i s
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