Laboratdrio Veterindrio

& Ftnima,

Responsavel Técnico:

Dra. Fernanda Barbosa dos Santos - CRMV-RJ 11.358

Unidade 1: Dr. Pio Borges, 1200 - Pita/ SG
Unidade 2: Av. Roberto Silveira, 144- Icarai/Niteroi

labvethaima@gmail.com
www.labnet.com.br/haima

Paciente: Miguel 29799
Tutor: Artur Almeida da Costa Junior
Solicitante: Dra. Raissa Santos

Protocolo: 102438
Convénio: UPA PET

Data: 06/12/2025 17:25

Idade: 9 anos

Sexo: Macho

Espécie: FELINA

Raca: Pelo Curto Brasileiro

HEMOGRAMA FELINO

Material: Sangue total EDTA

Método: Impedéancia elétrica, Microscopia, Microhematécrito e Refratometria.

Eritrograma
Eritrécitos:
Hemoglobina:
Hematécrito:
VCM:

CHCM:
Observacgoes:

Proteina plasmatica total:
Observacoes:

Leucograma
Leucdcitos:
Basdfilos:
Eosinofilos:
Mieldcitos:
Metamieldcitos:
Bastonetes:
Segmentados:
Linfécitos:
Mondcitos:

Observacoes:

Plaguetas:
Observagoes:

Pesquisa de hemoparasitos:

8,5 milhdes/mm3
14,6 g/dL

43 %

50,6 fL

34 g/L

Valores de Referéncia

5,0 a 10,0 milhdes/mm3
8 a 15 g/dL

24 a 45%

39,0 a55,0fL
30a36¢g/L

Hemacias normociticas e normocrémicas.

8,5 g/dL

6,0 a 8,0 g/dL

Hiperproteinemia. Plasma hemolisado (+).

14.000 /mm3

0% 0

0% 0

0% 0

0% 0

0% 0

92 % 12.880
5% 700
3% 420

Neutrofilia. Linfopenia.

236.000 mil/mms3

5.500 a 19.500 /mm3
0al1l%=0a100/mm3

1a10% =100 a 1.500 /mm?3
0a0%=0a0/mm?3
0a0%=0a0/mm?3

0 a 3% = 0 a 300/mm3

35 a 75% = 2.500 a 12.500 /mm3
20 a 55% = 1.500 a 7.000 /mm3
1a4% =0 a850/mm3

200.000 a 700.000 mil/mm3

Presenca de agregados plaquetarios. Considerar alteragdes na

contagem de plaquetas.

N&o foram visualizados hemoparasitos na amostra analisada.
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L aboratério de qualidade comprovada e certificada pelo ControlL ab.
Osvaloreslaboratoriais podem sofrer influéncias como o uso de medicamentos ou originadas de fator es fisiopatol gicos do paciente.
SOMENTE UM MEDICO VETERINARIO TEM RESPALDO LEGAL PARA INTERPRETAR CORRETAMENTE ESSESRESULTADOS.
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UREIA

Material: Soro ou plasma Valores de Referéncia

Método: GLDH

Resultado: 30,7 mg/dL 15 a 54mg/dL
CREATININA - FELINO
Material: Soro e Plasma Valores de Referéncia

Método: Reacédo de Jaffé modificado.

Resultado: 1,30 mg/dL 0,6 a 1,8 mg/dl
ALT - TGP
Material: Soro e Plasma Valores de Referéncia

Método: Cinético - UV
Resultado: 76,0 U/L 7 a83 U/L
AST - TGO

Material: Soro ou plasma Valores de Referéncia
Método: Cinético - UV

~
‘

Resultado: 52,0 U/L 7,02 43,0 U/L

FOSFATASE ALCALINA - FELINO
Material: Soro Valores de Referéncia

Método: Cinético otimizado (DGKC)

1
‘

Resultado: 20 UI/L 7,0 293 UI/L H f
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GLICOSE

Material: Plasma fluoretado + Soro Valores de Referéncia

Método: GOD - PAP

Resultado: 198,0 mg/dL 73 a 134 mo\dl | [ | 1
Obs: Plasma fluoretado hemolisado (+++).

COLESTEROL TOTAL

Material: Soro ou plasma Valores de Referéncia

Método: Teste Enzimatico- Colorimétrico com Fator Clareante de Lipides (LCF)

Resultado: 151 mg/dL 95 a 130 mg/dL

Obs: Interferéncias: Amostras lipémicas geralmente geram turbidez na mistura amostra/reagente levando a resultados falsamente elevados. O
Cholesterol liquicolor evita favoravelmente estes através do fator clareante de lipides (LFC).

TRIGLICERIDEOS

Material: Soro Valores de Referéncia
Método: Enzimatico-Colorimétrico

Resultado: 130,0 mg/dL 10 a 114 mg/dL
Obs: Interferéncias: Amostras lip€émicas geralmente geram turbidez na mistura amostra/reagente levando a resultados falsamente elevados. O
Triglycerides liquicolor evita favoravelmente estes através do fator clareante de lipides (LFC).

INFLUENCIAS PRE ANALITICAS:

1) Garrrote: Permanéncia de menos de 1 minuto. O garrote causa hemoconcentracéo que pode produzir falso aumento da concentracao de
triglicérides.

2) Jejum: 12 a 14 horas. O jejum inferior a 12 horas, aumenta a concentracéo de triglicérides. Os quilomicrons ndo foram metabolizados
sinda e provocam turbidez no soro. Se a dieta é rica em carboidratos e gordura o valor basal de triglicerides era muito alto. O jejum
superior a 14 horas, aumenta a concentracao de triglicérides devido a lipélise. A lipélise provoca a liberacédo de acidos graxos e glicerol.

3) Podem ocorrer falsos resultados baixos de triglicérides em amostras de pacientes tratados com N-acetilcisteina, N-acetil-pbenzoguinona
imina e/ou metamizol. Coleta de sangue deve ser realizada antes da administracdo de metamizol.

ALBUMINA
Material: Soro ou plasma Valores de Referéncia
Método: Verde de Bromocresol

Resultado: 2,8 g/dL 2,1a3,9g/dL
Obs: Interferentes: Cada 100 mg/dL de hemoglobina, aumenta a concentragdo de albumina em 0,1 g/dL portanto hemdlise deve ser evitada.

SODIO
Material: Soro Valores de Referéncia
Método: Eletrods de ions seletivo

Resultado: 143 mmol/L 147 a 156 mmol/L
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POTASSIO

Material: Soro Valores de Referéncia

Método: Eletrods de ions seletivo

Resultado: 4,1 mmol/L 4,0 a 4,5 mmol/L
CALCIO
Material: Soro Valores de Referéncia

Método: Arsenazo Il

Resultado: 9,2 mg/dL 6,2 a 10,2 mg/dL
Obs: Interferéncias: Em amostras lip€micas >10% acima de 200 mg/dL de intralipides.

FOSFORO

Material: Soro Valores de Referéncia

Método: Fosfomolibdato - UV

Fosforo: 4,5 mg/dL 4,5 a 8,1mg/dL
GGT
Material: Soro ou plasma Valores de Referéncia

Método: Cinético e colorimétrico

Resultado: 5 U/L 1,3a5,1 U/L
BILIRRUBINA TOTAL E FRAQOES

Material: Soro Valores de Referéncia
Método: DPD

Bilirrubina Total: 0,69 mg/dL 0,15 a 0,50 mg/dL

Bilirrubina Direta 0,10 mg/dL 0,00 a 0,30 mg/dL

Bilirrubina Indireta: 0,59 mg/dL 0,00 a 0,50 mg/dL

Obs: Notas:

- A bilirrubina é sensivel a luz, as amostras devem ser mantidas no escuro.
- Os niveis de bilirrubinas podem diminuir se a amostra for exposta a luz. Hemélise também diminui os valores de bilirrubina devido ao efeito

inibidor da diazo reacéo.
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