KlarLab Raport de analize explicat

RAPORT KLARLAB

Interpretarea analizelor de laborator

Laborator demonstrativ - 03-09-2026 - raport Standard

|
TOTAL ANALIZE IN AFARA INTERVALULUI iN INTERVAL FARA REPER CLAR

78 24 52 2

Contextul folosit in interpretare

Date declarate de pacient si informatii extrase din buletin

LABORATOR DATA RECOLTARII
Laborator demonstrativ 03-09-2026
PROFIL RECOLTARE PE NEMANCATE
barbat, 56 ani da
FUMATOR SUPRAPONDERAL
da da
ACTIVITATE FIZICA HIPERTENSIUNE DECLARATA
Usor activ da
PREDIABET DECLARAT DIABET DECLARAT
nu nu
SARCINA BOLI SAU AFECTIUNI DECLARATE
nu se aplica Insuficienta cardiaca
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Concluzia pe scurt

Imaginea de ansamblu Thainte de detaliile fiecarei valori

Ansamblul ridica suspiciunea unei cresteri anormale a proteinelor de tip globulina, posibil
policlonala sau monoclonala. Globulinele sunt 5,8 g/dL, proteinele totale 9 g/dL, raportul
albumina/globuline este 0,55, iar VSH ajunge la 78 mm/h. Asocierea cu anemie, filtrare renala
redusa si calciu total crescut justifica excluderea unei gamapatii monoclonale. Electroforeza
proteinelor, imunofixarea si lanturile usoare libere pot diferentia cauzele; medicul decide daca si
cand sunt indicate.

Rinichii necesita evaluare curand. Creatinina de 1,55 mg/dL si eGFR de 52 mL/min/1,73 m2 indica
o0 estimare redusa a filtrarii, care poate insemna boala renala cronica numai daca persista.
Raportul proteine/creatinina este 620 mg/g, dar raportul aloumina/creatinina este 24 mg/g.
Diferenta poate sugera proteine urinare care nu sunt albumina sau o neconcordanta ce trebuie
verificata. Insuficienta cardiaca si hipertensiunea declarate pot influenta rinichii, fara sa
dovedeasca singure cauza.

Hemoglobina de 11,8 g/dL indica anemie, cu globule rosii de dimensiune normala si RDW
crescut. Reticulocitele sunt in interval, dar procentul lor nu dovedeste singur un raspuns
compensator suficient. Fierul, feritina, vitamina B12 si folatul sunt in interval, deci lipsa simpla a
acestor nutrienti nu este explicatia evidenta. Anemia poate influenta acuratetea HbAlc, fara sa o
faca automat neutilizabila.

Ai declarat recoltare pe nemancate. in acest context, glicemia de 103 mg/dL si HbAlc de 5,8%
pot sugera prediabet, care necesita confirmare. LDL de 146 mg/dL, trigliceridele de 168 mg/dL si
colesterolul non-HDL de 180 mg/dL indica un profil lipidic nefavorabil si cresc riscul vascular.

Primul pas este o evaluare la medicul de familie sau internist in cel mult sapte zile, pentru
proteine, rinichi, anemie si calciu analizate Tmpreuna. Monitorizarea glicemiei si a profilului lipidic
vine dupa aceasta clarificare. Raportul nu stabileste un diagnostic si nu inlocuieste consultatia.

I Ce analize ar trebui repetate si cand

Aceste momente sunt orientative. Evaluarea in cel mult sapte zile pentru proteine, rinichi, anemie si
calciu are prioritate; confirma cu medicul daca si cand se repeta fiecare analiza.

eGFR (CKD-EPI 2021)
Moment orientativ: repeta creatinina cu eGFR pe 12 septembrie 2026; confirma termenul cu medicul.
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Hemoglobina
Hematocrit

Moment orientativ: repeta hemograma completa in 30 de zile, daca medicul confirma termenul dupa
evaluarea actuala.

LDL-colesterol
Moment orientativ: repeta profilul lipidic Tn 60 de zile, daca medicul confirma termenul.

Intervalele sunt orientative si trebuie adaptate la simptome, tratament si evolutia rezultatului.

Legaturi importante intre rezultate

Tipare care merita citite impreuna, fara a reprezenta un diagnostic

1. Filtrare renala redusa si pierdere de proteine
Ce poate sugera: Afectare renala cu proteinurie, posibil cronica daca persista

Creatinina crescuta si eGFR, estimat din creatinind, varsta si sex, indica impreuna o filtrare renala mai mica.
Raportul proteine/creatinina mare, dar raportul albumina/creatinina sub pragul tiparit, poate sugera proteine
diferite de albumina sau o neconcordanta de verificat. Persistenta rezultatelor va arata daca este vorba
despre o afectare renala de durata.

Dovezile din buletin:

e Estimarea filtrarii rinichilor este 52 mL/min/1,73 m2, sub pragul tiparit de 90.
e (Creatinina este 1,55 mg/dL, peste intervalul 0,7-1,3 mg/dL.

e Raportul proteine/creatinina este 620 mg/g, peste limita de 150 mg/g.

® Proteinele urinare totale sunt 62 mg/dL, peste limita de 15 mg/dL.

e Raportul albumind/creatinina este 24 mg/g, sub pragul de 30 mg/g, ceea ce creeaza o diferenta fata
de proteinele urinare totale.
Limita interpretarii: O singura recoltare nu demonstreaza boala renald cronica, iar diferenta dintre proteinele
totale si albumina poate proveni si din variatia probei sau a masurarii.

Pasul urmator: Discuta curand cu medicul daca si cand sunt indicate repetarea creatininei cu eGFR,
cuantificarea proteinelor urinare si electroforeza proteinelor urinare.

2. Anemie cu globule rosii de dimensiune normala
Ce poate sugera: Anemie normocitara, posibil legata de afectarea renala sau de o boala
cronica
Hemoglobina si hematocritul scazute confirma anemia, iar volumul eritrocitar mediu normal arata ca
globulele rosii au dimensiune obisnuita. RDW crescut indica diferente mai mari intre dimensiunile lor, Tnsa
feritina Tn interval nu sustine clar lipsa rezervelor de fier. Functia renald redusa sau o problema inflamatorie
ori proteica raman explicatii posibile.
Dovezile din buletin:
® Hemoglobina este 11,8 g/dL, sub intervalul 13,5-17,5 g/dL.

e Hematocritul este 35,8%, sub intervalul 41-53%.
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e Volumul eritrocitar mediu este 87,1 fL, in interval, ceea ce descrie globule rosii de dimensiune
normala.

e RDW este 15,4%, peste limita de 14,5%, indicand variatii mai mari ale dimensiunii globulelor rosii.

® Feritina este 176 ng/mL, in interval, si nu sustine rezerve mici de fier pe acest buletin.
Limita interpretarii: Tiparul nu stabileste cauza anemiei si nu exclude pierderi de sange, inflamatie cronica sau
alte probleme ale producerii globulelor rosii.
Pasul urmator: Discuta curand cu medicul daca si cand sunt indicate repetarea hemogramei, frotiul de
sange si evaluarea cauzelor renale ori inflamatorii ale anemiei.

3. Exces de globuline cu VSH crescut
Ce poate sugera: Hiperglobulinemie cu suspiciune de gamapatie monoclonala sau policlonala

Proteinele totale si globulinele crescute, impreuna cu gapul anionic mic, contureaza un tipar proteic ce
merita clarificat. VSH foarte crescut poate aparea in acelasi context. CRP este in interval, dar o valoare
normala nu exclude inflamatia cronica sau infectia. Tiparul cere diferentiere intre o crestere policlonala si
una monoclonald a imunoglobulinelor.

Dovezile din buletin:
® Proteinele totale sunt 9 g/dL, peste intervalul 6,4-8,3 g/dL.
® Globulinele calculate sunt 5,8 g/dL, peste intervalul 2,3-3,5 g/dL.

® Gapul anionic este 4 mmol/L, sub intervalul 8-16 mmol/L; este un indiciu nespecific influentat si de
albumina sau globuline.

e VSH este 78 mm/h, mult peste limita de 20 mm/h.

® Proteina C reactiva este 1,8 mg/L, in interval; acest rezultat nu exclude inflamatia cronica sau
infectia.
Limita interpretarii: Combinatia nu confirma o gamapatie si poate aparea si In inflamatii cronice, infectii
persistente, boli autoimune sau alte tulburari proteice.
Pasul urmator: Discuta curand cu medicul daca si cand sunt indicate electroforeza proteinelor serice,
imunofixarea si dozarea lanturilor usoare libere.

4. Prediabet posibil si profil lipidic nefavorabil
Ce poate sugera: Prediabet posibil asociat cu dislipidemie mixta si risc cardiovascular crescut

Ai declarat recoltare pe nemancate. in acest context, glicemia de 103 mg/dL si HbAlc de 5,8% pot sugera
prediabet, care necesita confirmare. LDL, trigliceridele si colesterolul non-HDL crescute adauga risc
vascular, mai ales alaturi de fumat, hipertensiune, exces ponderal si insuficienta cardiaca. Anemia poate
influenta acuratetea HbAlc.

Dovezile din buletin:
e Hemoglobina glicata este 5,8%, peste intervalul tiparit de 4-5,6%, si poate sugera prediabet.

® Glucoza serica este 103 mg/dL, peste intervalul 70-99 mg/dL; recoltarea a fost declarata pe
nemancate.

® | DL-colesterolul este 146 mg/dL, peste limita de 116 mg/dL.
® Trigliceridele sunt 168 mg/dL, peste limita de 150 mg/dL.
® Colesterolul non-HDL este 180 mg/dL, peste limita de 145 mg/dL.
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Limita interpretarii: HbAlc si glicemia nu confirma singure diagnosticul; declaratia privind postul alimentar si
posibila influenta a anemiei trebuie discutate cu medicul.

Pasul urmator: Discuta cu medicul daca si cand sunt indicate repetarea glicemiei pe nemancate,
HbA1c si stabilirea tintei individuale pentru LDL.

5. Calciu total crescut in prezenta albuminei scazute
Ce poate sugera: Hipercalcemie usoara de confirmat

Calciul total este crescut, desi albumina este scazuta, ceea ce face abaterea relevanta si justifica verificarea
calciului biologic activ. Afectarea renald poate modifica echilibrul mineral, dar nu explica singura acest
rezultat. Repetarea masurarii poate separa o variatie trecatoare de o hipercalcemie persistenta.

Dovezile din buletin:

® (Calciul total este 10,6 mg/dL, peste intervalul 8,6-10,2 mg/dL.

e Albumina este 3,2 g/dL, sub intervalul 3,5-5,2 g/dL, ceea ce limiteaza interpretarea directa a calciului
total.

e Creatinina este 1,55 mg/dL, peste interval, si arata un context renal care poate influenta
metabolismul mineral.

Limita interpretarii: Calciul total nu stabileste nivelul calciului ionizat si nu arata daca explicatia este
paratiroidiana, renald, medicamentoasa sau legata de alta boala.

Pasul urmator: Discuta curand cu medicul daca si cand sunt indicate repetarea calciului, calciul
ionizat si hormonul paratiroidian.

Tabel rezumativ al analizelor

Toate valorile, intervalele si statusurile intr-un singur loc

Analiza Valoare Interval Status
Colesterol non-HDL 180 mg/dL < 145 mg/dL peste interval
Eritrocite 4.11 x10%2/L 4,50 - 5,90 x1012/L sub interval
Hematocrit 35.8% 41,0 -53,0% sub interval
Raport albumina / globuline 0.55 raport 1,20 - 2,20 raport sub interval
Acid uric 7.4 mgldL 3,4 - 7,0 mg/dL peste interval
Calciu total 10.6 mg/dL 8,6 - 10,2 mg/dL peste interval
Colesterol total 221 mg/dL < 200 mg/dL peste interval
Gap anionic 4 mmol/L 8 - 16 mmol/L sub interval
Glucoza a jeun 103 mg/dL 70 - 99 mg/dL peste interval
Largimea distributiei eritrocitare 15.4 % 11,5- 14,5 % peste interval
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Tabel rezumativ al analizelor (continuare)

Toate valorile, intervalele si statusurile intr-un singur loc

Analiza

Uree

Albumina

Creatinina

eGFR (CKD-EPI 2021)

Globuline calculate

Hemoglobina

Hemoglobina glicozilata

LDL-colesterol

Proteine totale

Proteine urinare totale

Raport proteine / creatinina

Trigliceride

VSH

Albumina urinara

ALT (TGP)

Aspect urina

AST (TGO)

Bazofile - numar absolut

Bicarbonat (CO2 total)

Bilirubina directa

Bilirubina totala

Proteine urinare la testul cu banda

Valoare

Urme

52 mg/dL

3.2 g/dL

1.55 mg/dL

52 mL/min/1,73 m2

5.8 gldL

11.8 g/dL

5.8 %

146 mg/dL

9 g/dL

62 mg/dL

620 mg/g

168 mg/dL

78 mm/h

24 mg/L

27 U/L

Limpede

24 U/L

0.04 x10"9/L

29 mmol/L

0.2 mg/dL

0.7 mg/dL

Interval

Negativ

17 - 43 mg/dL

3.5-5.2 g/dL

0.7-1.3 mg/dL

> 90 mL/min/1,73 m2

2.3-3.5 g/dL

13.5-17.5 g/dL

4-5.6 %

<116 mg/dL

6.4-8.3 g/dL

< 15 mg/dL

<150 mg/g

< 150 mg/dL

0-20 mm/h

fara interval mg/L

<41 U/L

Limpede

<40 U/L

0,00 - 0,10 x10"9/L

22 - 29 mmol/L

< 0,3 mg/dL

< 1,2 mg/dL
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Tabel rezumativ al analizelor (continuare)

Toate valorile, intervalele si statusurile intr-un singur loc

Analiza

Capacitate totala de legare a fierului

Cilindri hialini

Clor

Concentratie medie a hemoglobinei

eritrocitare

Corpi cetonici urinari

Creatinkinaza

Culoare urina

Densitate urinara

Eozinofile - numar absolut

Esteraza leucocitara urinara

Feritina

Fibrinogen

Fier seric

Folat seric

Fosfataza alcalina

Fosfor

FT4

GGT

Glicemie medie estimata

Glucoza urinara

HDL-colesterol

Hemoglobina eritrocitara medie

Valoare

285 pg/dL

0-1/camp LPF

103 mmol/L

33 g/dL

Negativ

98 U/L

Galben

1.014 raport

0.18 x10"9/L

Negativ

176 ng/mL

354 mg/dL

81 pg/dL

9.6 ng/mL

88 U/L

3.1 mg/dL

1.17 ng/dL

38 U/L

120 mg/dL

Negativ

41 mg/dL

28.7 pg

Interval

250 - 450 pg/dL

0-1/camp LPF

98 - 107 mmol/L

32,0 - 36,0 g/dL

Negativ

39 -308 U/L

Galben

1,005 - 1,030 raport

0,02 - 0,50 x1079/L

Negativ

30 - 400 ng/mL

200 - 400 mg/dL

59 - 158 pg/dL

> 4,0 ng/mL

40 - 129 U/L

2,5 - 4,5 mg/dL

0,93 - 1,70 ng/dL

10-71 U/L

informativ mg/dL

Negativ

>= 40 mg/dL

27,0-33,0 pg
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Tabel rezumativ al analizelor (continuare)

Toate valorile, intervalele si statusurile intr-un singur loc

Analiza Valoare Interval Status

LDH 181 U/L 135 - 225 U/L in interval
Leucocite 6.42 x1079/L 4,00 - 10,00 x1079/L n interval
Leucocite in sediment 0 - 2 /camp HPF 0 - 5 /camp HPF n interval
Limfocite 30.2% 20,0 - 45,0 % in interval
Limfocite - numar absolut 1.94 x1079/L 1,00 - 4,00 x10"9/L n interval
Magneziu 2 mg/dL 1,7 - 2,4 mg/dL in interval
Monocite - numar absolut 0.54 x10M9/L 0,20 - 0,80 x1079/L in interval
Neutrofile 58 % 40,0 - 75,0 % n interval
Neutrofile - numar absolut 3.72 x10M9/L 2,00 - 7,50 X1079/L in interval
Nitriti urinari Negativ Negativ in interval
pH urinar 6 unitati pH 5,0 - 8,0 unititi pH n interval
Potasiu 4.7 mmol/L 3,5-5,1 mmol/L n interval
Proteina C reactiva 1.8 mg/L < 5,0 mg/L in interval
Raport albumina / creatinina 24 mglg < 30 mg/g in interval
Reticulocite 1.1% 0,5-2,0% n interval
Saturatia transferrinei 28 % 20-50 % in interval
Sange | hemoglobina in urina Negativ Negativ in interval
Sodiu 136 mmol/L 136 - 145 mmol/L n interval
Transferrina 228 mg/dL 200 - 360 mg/dL in interval
Trombocite 274 x10M9/L 150 - 400 x1079/L in interval
TSH 2.18 pul/mL 0,27 - 4,20 pul/mL n interval
Vitamina B12 468 pg/mL 197 - 771 pg/mL in interval
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Tabel rezumativ al analizelor (continuare)

Toate valorile, intervalele si statusurile intr-un singur loc

Analiza Valoare Interval Status
Volum eritrocitar mediu 87.1 1L 80,0 - 100,0 fL in interval
Volum trombocitar mediu 9.6 fL 7.5-12,0fL in interval

Interpretarea rezultatelor de urmarit

Doar rezultatele din afara intervalului sau fara un reper clar; valorile normale raman n tabelul rezumativ

1. Colesterol non-HDL

Valoare: 180 mg/dL Interval: < 145 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Colesterolul non-HDL reprezinta cantitatea de colesterol transportata de particulele care pot
favoriza depunerile n artere. Valoarea ta este 180 mg/dL, peste pragul de 145 mg/dL. Se
calculeaza scazand HDL din colesterolul total.

Rezultatul arata o cantitate crescuta de colesterol aterogen si poate fi compatibil cu un profil lipidic
mixt, deoarece LDL este 146 mg/dL, iar trigliceridele sunt 168 mg/dL. Este important in contextul
fumatului, hipertensiunii, excesului ponderal si insuficientei cardiace declarate.

Recomandari:
- Alege leguminoase, ovaz, legume sau fructe intregi la cel putin doua mese zilnic, timp de opt
saptamani.

Note utile:

- Colesterolul non-HDL este aritmetic coerent cu colesterolul total si HDL; nu masoara direct numarul
particulelor aterogene.
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Interpretarea rezultatelor de urmarit (continuare)

Doar rezultatele din afara intervalului sau fara un reper clar; valorile normale raman in tabelul rezumativ

2. Eritrocite

Valoare: 4.11 x10*?/L Interval: 4,50 - 5,90 x10%2/L sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Eritrocitele sunt globulele rosii care transporta oxigenul prin hemoglobina. Numarul tau este 4,11
x10712/L, sub intervalul 4,50-5,90 x10712/L. Hemoglobina si hematocritul sunt de asemenea
scazute, astfel ca rezultatul face parte dintr-un tipar de anemie.

Dimensiunea medie a eritrocitelor este normala, dar RDW crescut arata ca dimensiunile lor difera
mai mult intre ele. Combinatia poate fi compatibila cu anemie normocitara. Afectarea renald sau o
problema cronica inflamatorie ori proteica sunt posibile, fara ca numarul eritrocitelor sa stabileasca
singur cauza.

Recomandari:
- Gaseste hemogramele anterioare si compara numarul eritrocitelor, pentru a stabili daca scaderea
este recentd sau veche.

Note utile:

- Numarul redus de eritrocite sustine anemia, Tnsa nu arata singur cauza sau capacitatea maduvei de a
le produce.

3. Hematocrit

Valoare: 35.8 % Interval: 41,0 - 53,0 % sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Hematocritul arata ce proportie din volumul sangelui este ocupata de globulele rosii. Valoarea ta
este 35,8%, sub intervalul 41-53%. Impreuna cu hemoglobina de 11,8 g/dL si eritrocitele scizute,
rezultatul confirma prezenta anemiei.

Volumul mediu al globulelor rosii este n interval, astfel ca tiparul poate fi compatibil cu anemie
normocitara. Fierul, feritina, vitamina B12 si folatul nu arata o lipsa evidenta. Filtrarea renala
redusa si excesul de globuline ofera alte directii posibile, dar nu confirma mecanismul anemiei.

Recomandari:
- Comunica medicului orice sangerare recenta. Pentru scaune negre ca pacura sau sange in scaun,
solicita evaluare fara amanare; pentru sangerare abundenta, lesin, confuzie ori slabiciune severa,
suna la 112.

Note utile:
- Hematocritul scazut arata ca globulele rosii ocupa o proportie mai mica din volumul séangelui.

KlarLab explica rezultatele de laborator; deciziile medicale se iau impreuna cu medicul. 10/22

Metodologie flux Al v1.0: klarlab.ro/validarea-fluxului-ai


https://www.klarlab.ro/validarea-fluxului-ai

KlarLab Raport de analize explicat

Interpretarea rezultatelor de urmarit (continuare)

Doar rezultatele din afara intervalului sau fara un reper clar; valorile normale raman in tabelul rezumativ

4. Raport albumina / globuline

Valoare: 0.55 raport Interval: 1,20 - 2,20 raport sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Raportul albumina/globuline compara doua grupe importante de proteine din sdnge. Valoarea ta
este 0,55 ca raport, sub intervalul 1,20-2,20. Rezultatul reflecta albumina de 3,2 g/dL si globulinele
crescute la 5,8 g/dL.

Acest dezechilibru poate sugera un exces de imunoglobuline, adica proteine produse de sistemul
imunitar, impreuna cu albumina scazuta. Asocierea cu proteine totale de 9 g/dL si VSH de 78
mm/h ridica suspiciunea unei cresteri policlonale sau monoclonale, fara sa stabileasca
diagnosticul.

Recomandari:
- Noteaza orice infectie prelungitd, boala autoimuna cunoscuta, durere osoasa sau scadere
involuntara in greutate, daca exista.

Note utile:
- Raportul mic rezulta din doua modificari simultane: albumina scazuta si globuline crescute.

5. Acid uric

Valoare: 7.4 mgl/dL Interval: 3,4 - 7,0 mg/dL peste interval

Ce inseamna rezultatul
Acidul uric rezulta din descompunerea unor substante numite purine si este eliminat mai ales prin
rinichi. Valoarea ta este 7,4 mg/dL, usor peste intervalul 3,4-7,0 mg/dL. Rezultatul arata o crestere
mica si nu stabileste singur o boala.
In contextul creatininei crescute si al eGFR redus, valoarea poate sugera ca rinichii elimina mai
greu acidul uric. Alimentatia, unele medicamente si productia proprie de acid uric pot influenta, de
asemenea, nivelul. Valoarea singura nu confirma guta sau calculii urinari; diagnosticul necesita
evaluare clinica si, dupa caz, investigatii.
Recomandari:
- Noteaza orice episod de articulatie brusc dureroasa, rosie si umflata sau orice antecedent de calculi
urinari.
Note utile:
- Eliminarea renala redusa poate contribui la cresterea acidului uric, fara sa confirme guta.
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6. Calciu total

Valoare: 10.6 mg/dL Interval: 8,6 - 10,2 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Calciul total masoara atat calciul liber, activ biologic, cat si calciul legat de proteine. Valoarea ta
este 10,6 mg/dL, peste intervalul 8,6-10,2 mg/dL. Albumina este scazuta, la 3,2 g/dL, ceea ce
limiteaza interpretarea directa a calciului total.

Rezultatul poate sugera hipercalcemie usoara, dar aceasta nu este confirmata fara o masurare
mai specifica. Contextul include filtrare renala redusa si globuline crescute, ambele importante
pentru evaluare. Valoarea nu arata daca explicatia este paratiroidiana, renala, medicamentoasa
sau legata de tulburarea proteinelor.

Recomandari:
- Pregateste lista tuturor suplimentelor si medicamentelor folosite, mai ales a celor care contin calciu
sau vitamina D.

Note utile:

- Albumina scazuta limiteaza interpretarea calciului total; calciul ionizat arata mai direct partea biologic
activa.

7. Colesterol total

Valoare: 221 mg/dL Interval: < 200 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Colesterolul total masoara Tmpreuna mai multe forme de colesterol din sdnge. Valoarea ta este
221 mg/dL, peste pragul de 200 mg/dL. Ea include atat HDL, cét si particulele care pot favoriza
depunerile in artere.

Impreuna cu LDL de 146 mg/dL, trigliceride de 168 mg/dL si colesterol non-HDL de 180 mg/dL,
rezultatul poate sugera o dislipidemie mixta, adica mai multe grasimi sanguine crescute. Conteaza
mai mult deoarece ai declarat fumat, hipertensiune, exces ponderal si insuficienta cardiaca.

Recomandari:
- Stabileste In urmatoarele 30 de zile o data pentru renuntarea la fumat si identifica o forma concreta
de sprijin.

Note utile:

- Colesterolul total nu stabileste singur riscul vascular; LDL si non-HDL arata mai direct particulele care
favorizeaza depunerile arteriale.
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8. Gap anionic

Valoare: 4 mmol/L Interval: 8 - 16 mmol/L sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Gapul anionic este un calcul bazat pe sodiu, clor si bicarbonat. Ajuta la observarea unor
dezechilibre intre particulele Tncarcate electric din sénge. Valoarea ta este 4 mmol/L, sub intervalul
8-16 mmol/L, iar bicarbonatul este in interval.

Valoarea mica este un indiciu nespecific si poate fi influentata de albumina scazuta si de anumite
globuline. Tn acest buletin completeaza tiparul proteinelor, dar nu dovedeste o gamapatie si nu
stabileste singura cauza.

Recomandari:
- Pastreaza rezultatele albuminei, globulinelor si electrolitilor impreuna, deoarece ele sunt necesare
pentru explicarea gapului anionic mic.

Note utile:

- Albumina scazuta si excesul de globuline pot reduce gapul anionic fara sa indice automat prea multa
aciditate Tn sénge.

9. Glucoza a jeun

Valoare: 103 mg/dL Interval: 70 - 99 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Glucoza serica masoara zaharul din sdnge la momentul recoltarii. Valoarea ta este 103 mg/dL,
peste intervalul 70-99 mg/dL. Ai declarat ca recoltarea a fost pe nemancate.

Daca au trecut cel putin opt ore fara aport caloric, valoarea se incadreaza in zona glicemiei bazale
modificate si poate sugera prediabet. HbAlc de 5,8% sustine aceasta posibilitate, dar anemia Ti
poate influenta acuratetea. Diagnosticul necesita confirmare medicala.

Recomandari:
- La urmatoarea recoltare, confirma ca au trecut cel putin opt ore fara alimente sau bauturi cu calorii.

Note utile:
- Statusul pe nemancate este declarat de pacient; interpretarea finala se face impreuna cu medicul.
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10. Largimea distributiei eritrocitare

Valoare: 15.4 % Interval: 11,5 - 14,5 % peste interval

Ce Thseamna rezultatul

RDW arata cat de mult difera intre ele dimensiunile globulelor rosii. Valoarea ta este 15,4%, peste
intervalul 11,5-14,5%. Aceasta inseamna ca globulele rosii au dimensiuni mai variate decat de
obicei, chiar daca dimensiunea lor medie este normala.

n contextul hemoglobinei de 11,8 g/dL, rezultatul completeaza tiparul de anemie normocitara, dar
nu ii arata cauza. Fierul, feritina, vitamina B12 si folatul sunt n interval. Variatia crescuta poate
aparea Tn anemii cu mecanisme combinate sau in schimbarea productiei globulelor rosii.

Recomandari:
- Evita Tnceperea pe cont propriu a fierului, deoarece analizele disponibile nu sustin clar rezerve mici
de fier.

Note utile:

- RDW crescut arata diferente mai mari intre dimensiunile globulelor rosii, fara sa stabileasca singur
cauza anemiei.

11. Proteine urinare la testul cu banda

Valoare: Urme Interval: Negativ peste interval

Ce inseamna rezultatul

Testul cu banda cauta proteine in uring, Tn special albumina. Rezultatul tau este ,Urme”, fata de
rezultatul asteptat ,Negativ’. Banda ofera doar o estimare si poate sa nu surprinda corect toate
tipurile de proteine.

Urmele nu reflecta cantitatea mai mare indicata de proteinele urinare totale de 62 mg/dL si raportul
proteine/creatinind de 620 mg/g. Raportul albumina/creatinina este 24 mg/g. Diferenta poate
sugera eliminarea unor proteine diferite de albumina sau o neconcordanta a probei, fara sa
stabileasca singura cauza renala.

Recomandari:
- Recolteaza orice viitoare proba urinara din jetul mijlociu, intr-un recipient curat, dupa igiena locala
obisnuita.

Note utile:

- Banda detecteaza mai ales albumina si poate arata doar urme chiar cand proteinele urinare totale sunt
mult crescute.
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12. Uree

Valoare: 52 mg/dL Interval: 17 - 43 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Ureea este un produs rezultat din descompunerea proteinelor si este eliminata tn principal prin
rinichi. Valoarea ta este 52 mg/dL, peste intervalul 17-43 mg/dL. Creatinina crescuta si eGFR
redus fac ca acest rezultat sa fie relevant pentru filtrarea renala.

Combinatia poate sugera o eliminare renala redusa. Totusi, ureea poate creste si prin
deshidratare, alimentatie bogata in proteine sau circulatie redusa catre rinichi. Insuficienta
cardiaca declarata poate contribui prin acest ultim mecanism, dar nu dovedeste ca ea este cauza
valorii crescute.

Recomandari:
- Evita mesele neobisnuit de bogate in proteine si efortul intens Tnaintea unei viitoare recoltari de
sange.

Note utile:

- Ureea poate creste prin filtrare renala redusa, dar si prin deshidratare, circulatie redusa sau aport
proteic recent.

13. Albumina

Valoare: 3.2 g/dL Interval: 3.5-5.2 g/dL sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Albumina este principala proteina produsa de ficat si ajuta la mentinerea lichidului in vase.
Valoarea ta este 3,2 g/dL, sub intervalul 3,5-5,2 g/dL. In acelasi timp, globulinele sunt crescute,
ceea ce produce un dezechilibru important intre aceste proteine.

Albumina scazuta poate sugera pierdere, productie redusa sau redistribuirea lichidelor. Proteinele
urinare crescute si insuficienta cardiaca declarata pot contribui, dar raportul albumina/creatinina
urinara de 24 mg/g nu dovedeste o pierdere mare de albumina. Cauza nu poate fi stabilita din
aceasta valoare izolata.

Recomandari:
- Masoara greutatea zilnic, Tn aceleasi conditii. Contacteaza rapid medicul daca se agraveaza
umflarea picioarelor, respiratia sau greutatea creste repede.

Note utile:

- Albumina poate scadea prin pierdere, productie redusa sau redistribuirea lichidelor din insuficienta
cardiaca; cauza nu este stabilita.
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14. Creatinina

Valoare: 1.55 mg/dL Interval: 0.7-1.3 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Creatinina este un produs eliminat prin rinichi si ajuta la estimarea filtrarii lor. Valoarea ta este 1,55
mg/dL, peste intervalul 0,7-1,3 mg/dL. Din creatinina, varsta si sex rezultd un eGFR estimat de 52
mL/min/1,73 m2, compatibil cu filtrare glomerulara redusa la aceasta recoltare.

Impreuna cu ureea crescuta si proteinele urinare, rezultatul poate sugera afectare renala.
Insuficienta cardiaca poate reduce circulatia catre rinichi, iar hipertensiunea 1i poate afecta in timp,
insa aceste legaturi nu dovedesc cauza. O singura analiza nu stabileste daca problema este
temporara sau cronica.

Recomandari:
- Pregateste lista completa a medicamentelor folosite, inclusiv antiinflamatoare luate ocazional,
deoarece unele pot influenta rinichii.

Note utile:

- Creatinina crescuta sustine filtrarea renala redusa, dar insuficienta cardiaca si circulatia sangelui pot
modifica rezultatul.

15. eGFR (CKD-EPI 2021)

Valoare: 52 mL/min/1,73 m? Interval: > 90 mL/min/1,73 m2 sub interval

Ce Thseamna rezultatul

eGFR estimeaza filtrarea rinichilor folosind creatinina, varsta si sexul; nu este 0 masurare
independenta. Valoarea ta este 52 mL/min/1,73 m2, sub pragul tiparit de 90. Creatinina si ureea
crescute sustin ca filtrarea este redusa la aceasta recoltare.

Impreuna cu pierderea crescuta de proteine n urind, rezultatul poate sugera afectare renala.
Aceasta poate fi cronica numai daca persista cel putin trei luni. Hipertensiunea si insuficienta
cardiaca declarate pot influenta rinichii, dar nu stabilesc singure cauza.

Recomandari:
- Gaseste valorile anterioare ale creatininei si eGFR, deoarece evolutia lor arata daca filtrarea redusa
este persistenta.

Note utile:
- Un eGFR redus la o singura recoltare arata filtrare renala mai mica, dar nu confirma singur boala
renald cronica.
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16. Globuline calculate

Valoare: 5.8 g/dL Interval: 2.3-3.5 g/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Globulinele sunt un grup de proteine care include anticorpii si alte proteine implicate tn aparare.
Valoarea calculata este 5,8 g/dL, peste intervalul 2,3-3,5 g/dL. Ele explica de ce proteinele totale
sunt crescute, desi albumina este scazuta.

Cresterea poate sugera o productie policlonald, intalnita in unele inflamatii cronice, sau una
monoclonald, produsa de un singur grup de celule. VSH de 78 mm/h si gapul anionic mic sustin
existenta unui exces proteic, dar nu i stabilesc tipul sau cauza.

Recomandari:
- Programeaza in cel mult sapte zile o evaluare la medicul de familie sau internist pentru proteine,
rinichi, anemie si calciu.

Note utile:

- Electroforeza, imunofixarea si lanturile usoare libere pot diferentia o crestere policlonala de una
monoclonala.

17. Hemoglobina

Valoare: 11.8 g/dL Interval: 13.5-17.5 g/dL sub interval

Ce Thseamna rezultatul

Hemoglobina este proteina din globulele rosii care transporta oxigenul. Valoarea ta este 11,8 g/dL,
sub intervalul 13,5-17,5 g/dL. Hematocritul si numarul eritrocitelor sunt de asemenea scazute,
confirmand ca exista anemie.

MCV de 87,1 fL arata globule rosii de dimensiune obisnuita, deci tiparul poate fi compatibil cu
anemie normocitara. Fierul, feritina, vitamina B12 si folatul nu indica o lipsa simpla. Filtrarea renala
redusa, inflamatia cronica sau tulburarea proteinelor raman explicatii posibile, nu cauze
confirmate.

Recomandari:
- Daca ai simptome stabile si un plan de monitorizare stabilit cu medicul, urmeaza-l. Daca lipsa de aer
se agraveaza, contacteaza rapid medicul; pentru lipsa severa de aer, durere toracica persistenta ori
lesin, suna la 112.

Note utile:
- Hemoglobina scazuta confirma anemia; fierul, feritina, vitamina B12 si folatul nu indica o lipsa simpla
de nutrienti.
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18. Hemoglobina glicozilata

Valoare: 5.8 % Interval: 4-5.6 % peste interval

Ce Thseamna rezultatul

HbAlc arata media aproximativa a glicemiei din ultimele doua-trei luni. Valoarea ta este 5,8%,
peste intervalul tiparit de 4-5,6%. Rezultatul nu depinde de postul din ziua recoltarii, dar anemia
poate limita precizia interpretarii sale.

Valoarea poate sugera prediabet, fara sa confirme singura diagnosticul. Glicemia de 103 mg/dL
sustine aceeasi posibilitate in contextul recoltarii declarate pe neméancate. Excesul ponderal,
hipertensiunea si trigliceridele crescute sporesc relevanta cardiometabolica a rezultatului.

Recomandari:
- Alege legume fara amidon la pranz si cina si evita bauturile Tndulcite timp de opt saptamani.
Note utile:

- HbAlc poate sugera prediabet, dar anemia si boala renala pot limita uneori precizia estimarii glicemiei
medii.

19. LDL-colesterol

Valoare: 146 mg/dL Interval: < 116 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

LDL transporta colesterolul catre tesuturi si poate favoriza depunerile in artere. Valoarea ta este
146 mg/dL, peste limita tiparita de 116 mg/dL. Limita buletinului nu reprezinta automat tinta ta
individuala de preventie.

Impreuna cu trigliceridele de 168 mg/dL si colesterolul non-HDL de 180 mg/dL, rezultatul poate
sugera o dislipidemie mixta. Fumatul, hipertensiunea, excesul ponderal si insuficienta cardiaca
declarata cresc relevanta vasculara a acestei abateri. Medicul stabileste tinta individuala dupa
evaluarea riscului cardiovascular complet.

Recomandari:
- Inlocuieste mezelurile, carnea grasa si produsele préjite cu peste, leguminoase sau carne slaba in
majoritatea zilelor.

Note utile:
- Fumatul, hipertensiunea, excesul ponderal si insuficienta cardiaca maresc importanta LDL peste limita
tiparita.
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20. Proteine totale

Valoare: 9 g/dL Interval: 6.4-8.3 g/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Proteinele totale includ in principal albumina si globulinele din s&nge. Valoarea ta este 9 g/dL,
peste intervalul 6,4-8,3 g/dL. Cresterea provine in principal din globulinele de 5,8 g/dL, deoarece
albumina este scazuta, la 3,2 g/dL.

Acest dezechilibru poate sugera producerea crescuta a unor proteine ale sistemului imunitar.
Asocierea cu VSH crescut, anemie, filtrare renald redusa si calciu total crescut ridica suspiciunea
unei gamapatii policlonale sau monoclonale. Rezultatul nu diferentiaza singur cele doua posibilitati
si nu confirma un diagnostic.

Recomandari:
- Gaseste analizele anterioare cu proteine totale si globuline, pentru a vedea daca aceasta crestere
este noua sau persistenta.

Note utile:
- Cresterea proteinelor totale provine in principal din globuline, deoarece albumina este scazuta.

21. Proteine urinare totale

Valoare: 62 mg/dL Interval: < 15 mg/dL peste interval

Ce inseamna rezultatul

Proteinele urinare totale masoara concentratia tuturor proteinelor din proba de urind. Valoarea ta
este 62 mg/dL, peste limita de 15 mg/dL. Concentratia poate varia cu dilutia urinei, de aceea
raportul proteine/creatinina ofera o estimare mai stabila.

Raportul proteine/creatinind de 620 mg/g confirma ca eliminarea este crescuta si poate sugera
afectare renala. Totusi, raportul aloumina/creatinina este 24 mg/g, sub pragul de 30 mg/g.
Diferenta poate indica proteine diferite de albumina sau o neconcordanta intre metode si probe.

Recomandari:
- Masoara tensiunea dimineata si seara timp de sapte zile si pastreaza valorile pentru evaluarea
afectarii renale.

Note utile:

- Proteinele urinare totale confirma pierderea de proteine, dar aceasta analiza singura nu identifica tipul
lor.

KlarLab explica rezultatele de laborator; deciziile medicale se iau impreuna cu medicul.
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22. Raport proteine / creatinina

Valoare: 620 mglg Interval: < 150 mg/g peste interval

Ce Thseamna rezultatul
Raportul proteine/creatinind estimeaza pierderea de proteine in urind, reducand influenta dilutiei

probei. Valoarea ta este 620 mg/g, peste limita de 150 mg/g. Aceasta arata o eliminare importanta

de proteine la recoltarea respectiva.

Impreund cu eGFR de 52 mL/min/1,73 m? si creatinina de 1,55 mg/dL, rezultatul poate sugera
afectare renala. Raportul albumind/creatinind de 24 mg/g creeaza insa o diferentd importanta:
proteinele eliminate pot sa nu fie predominant albumina sau masuratorile pot fi neconcordante.

Recomandatri:

- Foloseste pentru viitoarea proba prima urina de dimineata si evita efortul fizic intens n ziua
precedenta.

Note utile:

- Diferenta fata de raportul albuminad/creatinind poate indica proteine diferite de albumina sau o variatie a

probei.

23. Trigliceride

Valoare: 168 mg/dL Interval: < 150 mg/dL peste interval

Ce Thseamna rezultatul

Trigliceridele sunt grasimi folosite pentru stocarea energiei. Valoarea ta este 168 mg/dL, peste
limita de 150 mg/dL. Cresterea este usoara, iar recoltarea a fost declarata pe nemancate.
Impreuna cu LDL de 146 mg/dL si colesterolul non-HDL de 180 mg/dL, rezultatul poate sugera o
dislipidemie mixta. HbAlc de 5,8%, excesul ponderal si hipertensiunea completeaza un profil
cardiometabolic nefavorabil. Fumatul mareste suplimentar riscul vascular asociat acestui profil.

Recomandari:
- Elimina bauturile cu zahar si redu dulciurile concentrate timp de opt saptamani, urmarind frecventa
saptamanala.

Note utile:

- Trigliceridele pot varia cu mesele recente; aici interpretarea foloseste recoltarea declarata pe
nemancate.
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24. VSH

Valoare: 78 mm/h Interval: 0—20 mm/h peste interval

Ce Thseamna rezultatul

VSH masoara céat de repede se depun globulele rosii si este un indicator nespecific. Valoarea ta
este 78 mm/h, peste intervalul 0-20 mm/h. Testul nu arata singur unde se afla problema si nici
cauza acesteia.

Cresterea poate fi legata de anemie si de excesul de globuline observat in sange. CRP de 1,8
mg/L nu sustine o inflamatie acuta activa. Asocierea poate sugera mai degraba o inflamatie
cronica sau o tulburare a proteinelor, inclusiv o posibila gamapatie.

Recomandari:
- Noteaza daca exista febra, transpiratii nocturne, dureri osoase sau articulare ori scadere involuntara
in greutate.

Note utile:

- Anemia si excesul de globuline pot creste VSH; CRP in interval tempereaza ipoteza unei inflamatii
acute active.

25. Albumina urinara

Valoare: 24 mg/L Interval: fara interval mg/L neclar

Ce Thseamna rezultatul

Albumina urinara de 24 mg/L este o concentratie din proba recoltata. Fara un reper de
concentratie tiparit pe buletin, aceasta valoare nu poate fi clasificata singura ca normala sau
crescuta.

Raportul albumina/creatinina din aceeasi proba este 24 mg/g, sub pragul de 30 mg/g tiparit in
buletin. Acest raport este mai util deoarece tine cont de concentratia urinei, dar trebuie citit
Tmpreuna cu proteinele urinare totale crescute.

Note utile:
- Concentratia de albumina tn mg/L si raportul albumina/creatinina in mg/g raspund la Tntrebari diferite.
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Interpretarea rezultatelor de urmarit (continuare)

Doar rezultatele din afara intervalului sau fara un reper clar; valorile normale raman in tabelul rezumativ

26. Glicemie medie estimata

Valoare: 120 mg/dL Interval: informativ mg/dL neclar

Ce Thseamna rezultatul

Glicemia medie estimata de 120 mg/dL este calculata din HbAlc de 5,8%; nu este o glicemie
masurata separat. De aceea, documentul nu 1i ofera un interval propriu de laborator.
Valoarea ajuta la traducerea HbA1c intr-o medie orientativa a glicemiei din ultimele luni. Daca
anemia influenteaza HbAlc, poate influenta si aceasta estimare; interpretarea se confirma cu
medicul si, la nevoie, cu masuratori directe.

Note utile:
- Glicemia medie estimata mosteneste limitele HbAlc si nu Tnlocuieste glicemia masurata.
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