"4) GOLCAN T

Nombre PENA MERCHAN CAMILO ANDRES

Identificacion CC 80082840 Tel. 3108129368 Fecha de recepcién”  29-Jun.-2013 8:31 am

Edad 33 Afios 2 Meses 19 Dias Sexo M Fecha de impresion: 03-Jul.-2013 8:16 pm

Médico MEDICOS VARIOS Empresa UNIVERSIDAD DE LOS ANDES
Mo Ordenamiento Sede SEDE NORTE COLCAN

Fecha Validacién 03-jul -2013  7:22:00a.m. Copia

HEPATITIS B: Ac. CONTRA Ag DE SUPERFICIE
Metodo: Quimioluminiscencia

MAYOR DE 1000 mUI/ml

V. de Referencia:
No Reactive: Menor de 10 mUI/ml
Reactivo: Mayor de 10 mUI/ml

VARICELA-HERPES ZOSTER VIRUS: Ac. Ig G 30.2
Metado: Inmunoensayo Enzimatico-EIA

V. de Referencia:
Negativo: Menor de 9.0
Burderline: De 9,03 11.0
Positivo: Mayor de 11,0

DR JUAN "&lI.O G»\_\ 13 WAk

C.C 459873 FUBELLY ARDSER WILSCH MOSALLS
MEGICINA DE LABORATORY 0 5248 588

BACTERMILOGO OT PROCISAMIENTO

HOSPITAL UNIVERSITARIO FUNDACION SANTA FE DE BOGOTA
DEPARTAMENTO DE PATOLOGIA Y LABORATORIO
INFORME DE LABORATORIOS / REPORT

Paciente/Patient: PENA MERCHAN, CAMILO ANDRES Fecha de Proceso/Date; 2022/05/18 07:09 m m“" "ml
Identificacion/Id: CEDULA DE CIUDADANIA: 80082840 Fecha Impresion/Print Date: 2022/05/110:34 35164462
Edad/Age: 42 Afos(Years) Sexo/Sex: Masculino/Mal
Fecha Nacimiento/Date of Birth : 08/17/197% /Phone: Lens
Habitacién/Room: Centro Solicitante; Hospltal Universitario Fundacion Santa Fe de Bo
Convenio{Client Information) PAGO DIRECTO Ambito: Ambulatorio
Medico Tratante/Physician: AURA MARIA RAMIREZ Cod. Cliente:
Medico Solicitante/Physician:
ESTUDIO RESULTADO UNIDADES RANGO BIOLOGICO DE REFERENCIA
STUDY RESULT UNITS BIOLOGICAL REFERENCE RANGE
INMUNOQUIMICA (IMMUNOLOGY-CHEMISTRY)

HEPATITIS A, ANTICUERPOS IGG [ANTI HVA] (HEPATITIS A VIRUS IG G 12,16

ANTIBODIES)

RANGO BIQLOCION DE REFERENCIA (REFSIENCE RANGE] NOREACTIVO MENOR DE 1 00(NCMN REACTIVE < 1 00

REACTIVO MAYOR O IGUAL A 1 COREACTIVE == 1 00)
METODOLOGIA (METHOD): QUIMIOLUMINISCENCIA

BACTERIOLOGA: SANDRA JOHANA SOSA CANTE REGISTRO 52774206 TOMA MUESTRA(Collected): 18/05/2022 07:09 VALIDACION/REPORTED: 18/05/2022 09:34
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LABODRATORIO CLIMCO
Nombre PENA MERCHAN CAMILO ANDRES
Identificacion CC 80082840 Tel.
Edad 33 Afos 2 Meses 19 Dias  Sexo M
. Médico MEDICOS VARIOS

No. Ordenamiento
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HEPATITIS B' Ac. CONTRA Ag DE SUPERFICIE

Metodo: Quimioluminiscencia

V. de Referencia:
No Reactivo: Menor de 10 mUI/mi
Reactivo: Mayor de 10 mUL/mI

VARICELA-HERPES ZOSTER VIRUS: Ac. Ig G
Metodo: Inmunoensayo Enzimatico-EIA
V. de Referencia:
Negativo: Menor de 9.0
Borderline: De 9.0 a 11.0
Positivo: Mayor de 11.0
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DR JUAN CAMILO GALVIS MARIN

CC 451871
MEDICINA DE LABORATORIO

3108129368
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Fecha de recepcién:
Fecha de impresion:
Empresa

Sede

Fecha Validacion

Unldades =

MAYOR DE 1000 muY/mi

30.2

ESQUEMA BASICO DEVACUNACLQN
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29-jun.-2013 8:31 am

03-jul -2013 8:16 pm
UNIVERSIDAD DE LOS ANDES
SEDE NORTE COLCAN

03-1ul -2013 722 OOa m. Copia
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VACUNA -
VACCINE

Hepatitis B
3 dosis/3 shots
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Tétano/
Tetanus cada

10 anos/10 years

MMR cada

10 anos/10 years




