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QUÍMICA INTEGRAL DE 45 ELEMENTOS

Glucosa 99 55 - 99 mg/dL

FUNCIÓN RENAL ___  

Nitrógeno de urea en sangre (BUN) 19.6 6.5 - 23.4 mg/dL

Urea 41 14 - 50 mg/dL

Creatinina 0.93 0.5 - 1.2 mg/dL

Relación BUN/creat 21 13 - 19.5 

Ácido úrico 4.2 2.4 - 5.7 mg/dL

Fósforo 4.1 2.5 - 4.5 mg/dL

Calcio 9.7 8.6 - 10 mg/dL

Magnesio 2.1 1.6 - 2.6 mg/dL

Sodio 142 136 - 145 meq/L

Potasio 4.8 3.5 - 5.1 meq/L

Cloro 106 99 - 109 meq/L

Tasa de filtración glomerular estimada 72.7 >60 mL/min/1.73m2

De acuerdo con la guía KDIGO 2021, Clinical Practice Guideline for the Evaluation and Management of 

Chronic Kidney Disease, son de interés clínico los valores menores a 60 mL/min/1.73 m2, es decir, las 

clasificaciones G3a – G5, por lo que para clarificar la TFGe en los estadios G1 y G2, se requiere del 

uso de pruebas más específicas como albuminuria, cistatina C o depuración de creatinina para apoyar al 

diagnóstico de enfermedad renal crónica. De la misma manera en esta guía se sugieren 3 determinaciones 

consecutivas por debajo de 60 mL/min/1.73 m2 para considerar daño renal.

Categorías de Tasa de Filtración glomerular estimada (TFGe)* : 

======================================================================== 

Estadio G1:      >90 mL/min/1.73m2           TFG normal   

Estadio G2:     60-89  mL/min/1.73m2       TFG levemente disminuida                                                                                                                                                           

Estadio G3a:   45-59  mL/min/1.73m2    TFG moderadamente disminuida 

Estadio G3b:   30-44  mL/min/1.73m2    TFG moderadamente a severamente disminuida

Estadio G4:    15-29  mL/min/1.73m2    TFG  severamente disminuida 

Estadio G5:     <15  mL/min/1.73m2     Fallo renal 

Fuente:  Kidney Disease Improving Global Outcomes “KDIGO” Formula: CKD-EPI 2009

RIESGO CARDIOVASCULAR ___  

Colesterol 219 <200 mg/dL

Límites de Referencia (mg/dL)

=============================

< 200     Deseable

200 - 239 Limítrofe

> o = 240 Alto

Colesterol HDL 62 40 - 60 mg/dL

Colesterol LDL directo 140 < 100 mg/dL
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Límites de Referencia (mg/dL)

=============================

< 100     Óptimo

100 - 129 Cercano al óptimo

130 - 159 Limítrofe

160 - 189 Alto

> o = 190 Muy alto

Triglicéridos 111 < 150 mg/dL

Límites de Referencia (mg/dL)

=============================

< 150     Normal

150 - 199 Moderadamente alto

200 - 499 Alto

> o = 500 Muy alto

Colesterol no-HDL 157 < 130 mg/dL

Límites de referencia Colesterol no-HDL (mg/dL)

================================================

< 130      Óptimo

130 - 159  Cercano al óptimo

160 - 189  Limítrofe

190 - 219  Alto

> o = 220  Muy alto

Índice aterogénico 3.5 < 4.5 

Límites de Referencia

===================== 

< 4.5 Óptimo

Relación LDL/HDL 2.3 < 3.0 

Límites de referencia

===================

< 3.0 Riesgo aterogénico bajo

sd LDL 1.79 0 - 1.35 

VLDL colesterol 22 <35 mg/dL

Lípidos totales 519 380 - 748 mg/dL

Fosfolípidos en suero 228 161 - 265 mg/dL

Proteína C Reactiva ultrasensible 0.03 < 0.5 mg/dL

Instituciones CDC/AHA recomiendan los siguientes criterios para evaluación del riesgo cardiovascular:

====================================================================================

Proteína C reactiva ultrasensible (mg/dL)          Riesgo relativo

< 0.1 mg/dL                                        Bajo

0.1 - 0.3 mg/dL                                    Promedio

> 0.3 mg/dL                                        Alto
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AHA: American Heart Association

CDC: Center for Disease Control and Prevention

FUNCIONAMIENTO HEPÁTICO ___  

Bilirrubina total 0.44 <1.2 mg/dL

Bilirrubina directa 0.16 0.09 - 0.3 mg/dL

Bilirrubina indirecta 0.28 0.01 - 0.9 mg/dL

AST (TGO) 27 <  38 U/L

ALT (TGP) 31 <  42 U/L

Relación: AST/ALT 0.9 < 2.0 

Límites de referencia

===================

AST/ALT < 1.0 Relacionado con Hepatitis aguda viral o no alcohólica

AST/ALT > 2.0 Relacionado con Hepatitis aguda alcohólica

Nota:

La relación AST/ALT tiene valor diagnóstico únicamente cuando la concentración de las transaminasas 

está fuera de los límites de referencia

Gama glutamil transpeptidasa 13 8 - 61 U/L

Proteínas totales 6.9 6.3 - 8.1 g/dL

Albúmina 4.5 3.9 - 5.1 g/dL

Globulinas 2.4 2.4 - 3.0 g/dL

Relación A/G 1.91 1.18 – 2.33 

F. Alcalina total 113 43 - 138 U/L

LDH 187 125 - 239 U/L

METABOLISMO DE HIERRO ___  

Hierro 123 33 - 193 µg/dL

UIBC 221 135 - 392 µg/dL

Captación de hierro 344 250 - 450 µg/dL

Porcentaje de saturación de Hierro 35 15-50 %

RESPUESTA INMUNOLÓGICA ___  

Inmunoglobulina G 1113 700 - 1600 mg/dL

Inmunoglobulina A 242 70 - 400 mg/dL

Inmunoglobulina M 114 40 - 230 mg/dL

Método: Fotometría automatizada
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BIOMETRÍA HEMÁTICA

Leucocitos 4.89 3.6-11.6 miles/µL

Eritrocitos 5.20 4.50-5.20 millones/µL

Hemoglobina 16.2 12.0-16.0 g/dL

Hematócrito 47.5 37.0-47.0 %

Volumen Corp. Medio 91.3 78.0-99.0 fL

Hemoglobina Corp. Media 31.2 27.0-31.0 pg

Conc. Media de Hemoglobina Corp. 34.1 32.0-36.0 g/dL (%)

Ancho de Distrib. de Eritrocitos (CV) 13.2 11.5 - 17.0 %

Ancho de Distrib. de Eritrocitos (SD) 44.7 39 - 57 fL

Plaquetas 297 150-500 miles/µL

Volumen plaquetario medio 10.7 9.6 - 13.4 fL

Neutrófilos 54.7 38.4-74.6 %

Linfocitos 37.2 16.5-49.6 %

Monocitos 6.1 4.6-12.7 %

Eosinófilos 1.0 1.0-4.0 %

Basófilos 0.8 0.0-1.0 %

Neutrófilos 2.67 1.69-7.16 miles/µL

Linfocitos 1.82 1.05-3.53 miles/µL

Monocitos 0.30 0.25-0.90 miles/µL

Eosinófilos 0.05 0.02-0.50 miles/µL

Basófilos 0.04 0.01-0.10 miles/µL

Método: Citometría de flujo
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HEMOGLOBINA GLICOSILADA A1c

Hemoglobina glicosilada A1c 5.8 4.0 -  5.7 %

Límites de referencia Hemoglobina glicosilada

=============================================

Normal:      < 5.7%

Prediabetes: 5.7% a 6.4%

Diabetes:    > 6.5%

Limites establecidos de acuerdo a la Asociación Americana de Diabetes (ADA)

NOTA: El método utilizado tiene trazabilidad certificada por el Programa Nacional de 

Estandarización de Hemoglobina Glicosilada (National Glycohemoglobin Standardization Program 

[NGSP]) al método de referencia establecido por el estudio clínico del Control de la Diabetes  

y sus Complicaciones (Diabetes Control and Complications Trial,[DCCT]).

Para un mejor seguimiento cuando su glucosa está elevada y su hemoglobina glicosilada fuera de 

valores normales, la asociación americana de diabetes recomienda el monitoreo continuo de 

glucosa. La sociedad de endocrinología apoya esta recomendación para detectar hipo o 

hiperglicemias nocturnas, fenómenos del amanecer e hiperglicemias postprandiales. Este 

monitoreo se puede realizar a través del estudio llamado glucomap, herramienta avalada  y 

recomendada por las asociaciones mencionadas.

Método: Cromatografía de líquidos de alta resolución/Inmunoturbidimetría
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EXAMEN GENERAL DE ORINA

EXAMEN FÍSICO ___  

Color Amarillo Amarillo 

Aspecto Claro Claro 

Densidad 1.013 1.005 - 1.030 

EXAMEN QUÍMICO ___  

pH 6 4.8 - 7.4 

Esterasa leucocitaria Negativo Negativo ó < 10 leu/uL

Nitritos Negativo Negativo 

Proteínas Negativo Negativo ó < 10 mg/dL

Glucosa Negativo Negativo mg/dL

Cetonas Negativo Negativo ó <5 mg/dL

Bilirrubina Negativo Negativo ó < 0.2 mg/dL

Urobilinógeno Negativo Negativo ó < 1 mg/dL

Hemoglobina Negativo Negativo ó < 5 eri/uL

EXAMEN MICROSCÓPICO ___  

Leucocitos Ausentes Ausentes ó 1 - 5 /campo

Eritrocitos Ausentes Ausentes ó 1 - 2 /campo

Cilindros Ausentes Ausentes 

Cristales Ausentes Ausentes 

Células Pavimentosas Ausentes Ausentes - Escasas 

Células de transición Ausentes Ausentes - Escasas 

Células Tubulares Renales Ausentes Ausentes - Escasas 

Redes Mucoides Ausentes Ausentes - Escasas 

Bacterias Ausentes Ausentes 

Levaduras Ausentes Ausentes 

Una prueba de esterasa o hemoglobina positivas en ausencia de leucocitos o eritrocitos puede 

deberse a lisis celular o bien a interferencia por la ingesta de algunos medicamentos.

Método: Espectrofotometría de reflectancia y microscopía de contraste de fases

Gracias por permitirnos servirle

Responsable del Laboratorio de Análisis Clínicos
Q.F.B. Arcadio Hernández Mata
Universidad Nacional Autónoma de México  Cédula Profesional: 5703872

Acreditación ema: CDMx No: CL-001, GDL No: CL-030, GTO No: CL-094, QRO No: CL-095, 

PUE No: CL-114, MTY No: CL-131, AGS No: CL-199, VER No: CL-198, SLP No:CL-234, TIJ No: CL-235

"Consulte el alcance de la acreditación en la siguiente liga: www.ema.org.mx".
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AVISO IMPORTANTE. Laboratorio Médico Universidad S.A. de C.V. ( en lo sucesivo el Prestador) a través de 

este medio hace entrega de los resultados de la prueba practicada. El Prestador NO se hace responsable 

por cualquier modificación o alteración que los resultados aquí ofrecidos pudieran sufrir por actos del 

Usuario o de terceros, por lo que, en caso de duda, es responsabilidad del Usuario y de su médico 

confrontar la información, solicitando la impresión de sus resultados en cualquiera de nuestras unidades 

en un período no mayor a los 30 días de practicada la prueba o solicitada la orden.

El Prestador por cuestión de confidencialidad, NO revelará, dará, venderá, donará o transmitirá ningún 

tipo de información personal del Usuario relacionada con los resultados de la prueba practicada, excepto 

cuando esta información sea solicitada por autoridad competente. Lo anterior en términos de nuestro aviso 

de privacidad publicado en www.accesosalud.com.mx

Recuerde que su médico es el único con conocimiento y autoridad para interpretar estos resultados.


