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Como Proveedor de Ensayos de Aptitud de Clinico
De acuerdo con los requisitos establecidos en la norma ISQVYEC 17043:2023.
Requisitos generales para la compeltencia de los proveedores de ensayos de
aptitud, para las actividades de evaluacion de la conforrmdad en o esquema de
evaluacién de la conformidad (Programa de evaluacion) de:

Laboratorios Clinicos

Acreditacion No: PEA-CLI-D2
Vigente a partir del: 2013/04/26

El cumplimiento de los requisitos de lo Norma ISONEC 17043:2023 por parte de un proveedor
de ensayos de optitud significa que el proveedor cumple tanto los requisitos de competencia
técnica como los requisitos del sistema de gestidn necesarios pora que pueda entregar de
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DISCIPLINA

Hematologia
P1

" ema.ac
DISCIPLINA
Coagulacién
P2
* ema.ac

DISCIPLINA
Bioguimica
P3

* ema.ac

DISCIPLINA
Gasometria

P4

* ema.ac

DR ARTURO M TERRES SPEZIALE

www qualitat.cc

CATALOGO DE PRUEBAS ¥ PROGRAMAS DEL EEEC

FOR SGC 27

VERSION 7.2

FEBRERDO 2026

MNOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Fdérmula Roja SANGRE
2 Fdrmula Blanca SANGRE
3 Farmula Plaguetaria SANGRE
& BH diferencial FOTOS
NOMBRE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Tiempo de Protrombina PLASMA
2 |T.Tromboplastina Parcial | PLASMA
3 Tiempo de Trombina PLASMA
4 AT I PLASMA
5 Fibrinogeno PLASMA
NOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Glucosa SUERD
2 | Nitrogeno de Urea (BUMN) SUERDO
3 Creatinina SUERO
4 Acido Urico SUERO
5 Colesterol Total SUERD
& Colesterol HDL SUERD
r Colesterol LDL SUERD
8 Triglicéridos SUERD
2 Bilirrubinas Totales SUERO
10 Bilirrubinas Directa SUERO
1 Bilirrubina Indirecta SUERO
12 Proteinas Totales SUERD
13 Albumina SUERD
14 ALT (TGP ) SUERD
15 AST (TGO ) SUERD
16 DHL SUEROD
17 Fosfatasa Alcalina SUERD
18 GGT SUERD
19 Amilasa SUERO
20 Lipasa SUERO
il CK SUEROD
22 CK-MB SUERDO
23 Sodia SUERO
24 Potasio SUERD
25 Cloro SUERD
26 Calcio SUEROD
27 CO0z2 SUEROD
z8 Fosforo SUERO
29 Magnesio SUERO
20 Hierro SUERD
NOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 PH BUFFER
2z P02 BUFFER
3 PCOZ2 BUFFER
4 HCOD3 BUFFER
5 CO2Z Total BUFFER
& Base Exceso BUFFER
T Saturacion 02 % BUFFER
] Hematocrito BUFFER
9 Sodio BUFFER
10 Potasio BUFFER
LL Glucosa BUFFER
12 Lactato BUFFER
12 Calcio lonico BUFFER

aterres@qualitat.cc

DIRECTOR GEMERAL

150 PRUEBAS EN 16 PROGRAMAS

AEBrEc
Evaluacion Externa de la Ca
Ve VL U LI L L LR S e U L L

DISCIPLINA NOMBRE DEL EXAMEN MATRIZ
Inmuno Proteinas 1 1GG SUERD
PS5 2 1GA SUERD
3 1GM SUERD
* ema.ac & IGE SUERO
5 C3 SUERD
& C4 SUERD
7 Antiestreptolisinas SUERD
8 Factor Reumatoide SUERD
9 Proteina C Reactiva SUERD
DISCIPLINA MNOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
Endocrinologia 1 Cortisol SUEROD
P& 2 Insulina SUERD
3 FSH SUERD
* ema.ac & Prolactina SUERD
5 LH SUERD
] TSH SUERD
7 T3T SUERD
8 T&T SUERD
9 FT3 SUERD
10 FT4 SUERD
n Estradiol SUEROD
12 Progesierona SUEROD
13 Testosterona SUERDO
DISCIPLINA NOMEBRE DEL EXAMEN MATRIZ
Marcadores Tumorales | 1 AFP SUERD
PT 2 BHGC SUERD
3 CA125 SUERD
* ema.ac £ CA15-3 SUERO
5 CA19-9 SUERD
& CEA SUERD
7 PSA Total SUERD
8 PSA Libre SUERD
DISCIPLINA NOMEBERE DEL EXAMEN MATRIZ
TORCH 1 Toxoplasma IgG SUERD
P8 2 Toxoplasma IgM SUEROD
3 Rubeola IgG SUERD
* ema.ac & Rubeola IgM SUERD
5 CMV 1gG SUERD
] CMV IgM SUERD
7 Herpes 1igG Iigt SUEROD
a8 Herpes 2 IgG IgM SUERDO
DISCIPLINA NOMEBRE DEL EXAMEN MATRIZ
Diabetes 1 Hb SANGRE
P1s 2 Hbalc% SANGRE
* ema.ac 3 GPM 3 m FORMULA
DISCIPLINA MNOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
Bacteriologia 1 Tincidn de Gram CULTIVO
P9 2 Taxonomia CULTIVO
* ema.ac 3 Antibiograma CULTIVO

DISCIPLINA
Uriandlisis
P10
* ema.ac

DISCIPLINA
MDT:Monitor
Drogas Terapeuticas
Pl

* ema.ac

DISCIPLINA
NDH: NIVELES
DE HEMATINICOS
Piz

* ema.ac
DISCIPLINA
DAO: Drogas
de Abuso en Orina

P13

* ema.ac

DISCIPLINA
VIRUS SANGUINEOS
P14
* ema.ac

MNOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Densidad ORIMNA
2 Osmolalidad ORIMNA
3 PH ORIMNA
& Glucosa ORINA
5 Cetonas ORINA
-] Creatinina ORIMNA
7 Proteinas ORIMNA
8 Microalbuminuria ORINA
9 Urobilinogeno ORINA
10 Bilirrubinas ORIMNA
1 Eritrocitos ORIMNA
12 Hemoglobina ORIMNA
13 Leucocitios ORIMNA
14 Nitritos ORINA
15 Prueba de Embarazo ORINA
16 B-HGC ORIMNA
17 Microscopia ORIMNA

MNOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Acetaminofen SUERO
2 Carbamacepina SUERO
3 Digoxina SUERO
& Fenitoina SUERO
5 Fenobarbital SUERO
] Gentamicina SUERO
7 Litio SUERO
8 Salicilato SUEROD
9 Teofilina SUERO
10 Tobramicina SUERO
1 Valproico SUERO
12 Vancomicina SUERO

MNOMEBRE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Acido Félico SUERO
2 Vitamina B12 SUERO
3 Ferritina SUERO
& Hierro SUERO
5 CTFH SUERO
] % Saturacion SUERO

NOMERE DEL EXAMEN MATRIZ
1 Densidad Urinaria ORIMNA
2 pH ORIMA
3 Creatinina ORIMNA
3 Anfetaminas ORINA
5 Barbituricos ORIMNA
] Benzodiacepinas ORIMA
7 Canabinoides ORIMA
8 Cocaina ORINA
7 Etanol ORINA
10 Fenciclidina ORIMNA
1 LSD ORIMNA
12 Metacualona ORIMNA
13 Metadona ORIMNA
14 MNortriptilina ORINA
15 Opiaceos ORIMNA
16 Propoxifeno ORIMNA

MNOMEBRE DEL EXAMEN MATRIZ
1 AC HIV 1/2 SUERO
2 AC HAHBHC SUERO
3 IgG / Igh SUERO




ESQUEMA DESARROLLADO CONFORME A

ISO/IEC 17043 : 2023

REQUISITOS PARA ENSAYOS DE APTITUD

ISO/IEC 13528 : 2022

STASTICAL METHODS FOR PROFICIENCY TESTING

RESPONSABLE

DR ARTURO MANLIO TERRES SPEZIALE

CICLO 237 jun-20

PROGRAMAS INSCRITOS 1180
LABORATORIOS INSCRITOS 1856
LABORATORIOS ACTIVOS 1342

W ACTVO 12

GRUPOS DE TRABAJO
PROGRAMAS X GRUPO
PROGRAMAS X LAB




&2 Process

Calidad bajo control

AUDITORIA ANUAL 29 DE ABRIL 2026
CONFORMIDAD 100%

AV SIGHA OPHO SEGURO STATUS

REQUISITOS PARA ENSAYDS DE APTITUD ﬂ 5 ﬂN W HCHEH"E
(S e W | om0
ENTIDAD MEXICANA DE ACREDITACION 3-8 { <0000 1% HETA
ISO/IEC 17043 : 2023 PEA.CLI.02 3510 3 A i CONFORIE
PROVEEDOR DE ENSAYOS DE APTITUD
! 300,000 0% NO CONFORME
{

> 100,000 W INACEPTABLE

JAR QUALITY SA DE CV

www . qualitat.cc/qualitat
DR.ARTURO MANLIO TERRES SPEZIALE
RESPONSABLE DEL SGC

OPMO = DEFECTOS X MILLON DE OPORTUNIDADES
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Forformmanoe sppoecifications based on integratoed
moedical relevinncoce, bhiological variaability aand
technological evolution

Arturoe M Terres- Sgprewiale -

Corresgpomnadsmces: Arturce M Terres-Speziale, MD, Clinidical Pathology, Mexico City, Mexico

e vl Janmnuuary® L, 20232 | PFualHlishesS:: Febhruaary 22, 2023

FPerforimance specifications based on integrated medical relevance, biological

Citmticem: Terres - -Sjproerzialae AN
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wvardaiility and technological evolution. fae O Poachel J. 2023 : 10010 ):8-13.

Sigma = (Tonks x 2)% | Cva' Sigma = [Tonks x 2)% / Cva'
Cva = [Tonks x 2)% /| Sigma

Cva'% = (Tonka x 2)% /| Sigma
COLESTEROL mg/dL

vl X il s v

L1000 | 1500 | 2000 | 1000 | 250 | 17 |

Sigma = [Tonks x 2)% I Cva"%

Sigma = [Tonks x 2)% | Cva%
Cva%% = (Tonks x 2)% / Sigma

Cwva% = (Tonks x 2)% / Sigma

i g i i T [ Ti SV s Tonks

1300 | 1375 | 1450 | 150 | 38 | % |

SEGURIDAD % STATUS

-I--_EEEEE

13 - 50 | 86 - 96 | META QUALITAT

-mm-- 71 - 85 ALERTA

101 - 200 &2 - 12 NO CONFORME
» 200 < 41 INACEPTABLE




METAS ANALITICAS SIGMAMETRIA &Dualitai

Integrando Calidad

Sigma = (Tonks x 2 ) | Cva%

ERITROCITOS miul LEUCOCITOS milful
max rango DS biol Tonks Cv analitico . max rango DS biol Tonks Cv analitico

45 | 55 | 65 [ 20 | 05 | 9% : 1.75 | 23%

NOTA: NOTA:
La meta analitica conforme a CAP vy CLIA es del 6.0% La meta analitica conforme a CAP y CLIA es del 15.0%
hitps:www gualitat. cc/gualitat/id72 himl https:/hwww. qualitat.ce/gualitat/id? 2 html

Sigma = (Tonks x 2 ) f Cva%
Cwva% = (Tonks x 2) /] Sigma
NEUTROFILOS SEGMENTADOS %
rango DS biol Tonks Cv analitico

NOTA: NOTA:
La meta analitica conforme a CAP y CLIA es del 25.0% La meta analitica conforme a CAP y CLIA : NO DISPONIELE
https:ffwww.gqualitat. co/gualitat/id72 html https:/fwww.gqualitat.coc/gualitat/id? 2. html

Sigma =(Tonks x 2 )/ Cva% Sigma =(Tonks x 2 )/ Cva%
Cva% = (Tonks x 2) | Sigma
Monocitos %

min max rango DS biol Tonks OCv analltico SIGMA

Cwva% = (Tonks x 2) / Sigma
LINFOCITOS %

mim max rango DS biol Tonks Cv analitico SIGMA

L& |z | 8 | & | o [ A7%

NOTA: NOTA:
La meta analitica conforme a CAF y CLIA es: NO DISPONIBLE La meta analitica conforme a CAFP y CLIA : NO DISPONIBLE
https:fwww.gqualitat. cel/gqualitat/id72 html https:hweww qualitat.colqualitat/id7 2 html

Dr. Arturo Manlio Terrés Speziale
aterres@aqualitat.cc



PIV SIGMA SEGURIDAD STATUS

| <4 | 6 | esw0 |

13-50 4 86-96 META

51- 100 71-85 CONFORME

101 - 200 2 42-70 NO CONFORME
> 200 1 <42 INACEPTABLE www.qualitat.cclqualitat

ESQUEMA DESARROLLADO CONFORME A

ISO/IEC 17043 : 2023

REQUISITOS PARA ENSAYOS DE APTITUD

|SO/IEC 13528 : 2022

STASTICAL METHODS FOR PROFICIENCY TESTING

RESPONSABLE

DR ARTURO MANLIO TERRES SPEZIALE

Qualitat

Integrando Calidad

FOR.SGC.58.1 aterres@qualitat.cc

CPI INT DIC FAL QT ARQ BIO ILG SDN AMP CLB BC IGM BMX DML JJ ABC

CICLO 237 235% 13.8% 10.3% 1.2% 8.6% 3.5% 5.5% 15.8% 2.6% 1.7% 1.8% 1.5% 1.0% 17% 0.8% 0.3% 0.4%
235% 31.3% 41.6% 54.8% 63.4% 669% T2.4% 883% 90.9% 92.6% 943% 95.8% 96.8%  98.5% 99.3%  99.6% 100.0%

PROGRAMAS INSCRITOS 2374 1354 1063 562 520 329 296 278 105 13 1
LABORATORIOS INSCRITOS 436 256 191 134 160 102 294 49 18 1
LABORATORIOS ACTIVOS 318 209 144 112 154 81 91 47 18 7
% ACTIVO 31% y | y 007

GRUPOS DE TRABAJO
PROGRAMAS X GRUPO
PROGRAMAS X LAB

PROGRAMAS INSCRITOS

2500

- y . FC

Evaluacion Externa de la Calid.

1000

" I . I
3 4 5 6 7 8 9 10 1" 12

ILG SDN AMP CLB

BIOMETRIA HEMATICA
BIOQUIMICA
URIANALISIS
GASOMETRIA

DIABETES MELLITUS HBAIC
COAGULACION
BACTERIOLOGIA
INMUNOPROTEINAS
ENDOCRINOLOGIA
MARCADORES TUMORALES
DETECCION DE VIRUS
NIVELES DE HEMATINICOS
TORCH
MONITOR DROGAS TX
PARASITOLOGIA
DROGAS DE ABUSO (0)

0O ~J 01T B WN —




ESQUEMA DESARROLLADO CONFORME A Pl SIGMA SEGURIDAD STATUS

| 4 | 6 | %W | EXCELENTE |

REQUISITOS PARA ENSAY0S DE APTITUD

ISOIEC 13528 - 2022 "
STASTICAL METHODS FOR PROFICIENCY TESTING B-5 4 896 META u a |tat
- ] (500 3 | 7148 CONFORME

Integrando Calidad
ol 02 2 20 NOCONFORME e

DR ARTURO MANLIO TERRES SPEZIALE
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INntegrando Calidad

<
ESQUEMA DE EVALUACION EXTERNA
DE LA CALIDAD

CEPARIO DE LA FACULTAD DE QUIMICA jun—-26 DR ARTURO TERRES
https - //fvwwww.gualitat.cc/gualitat/id83 _html aterres@qgualitat.cc

CEPA ENVIA DA Enterococcus faecalis

NUMERO DE LABORATORIOS

TINCION DE GRAM “% EN EL. GRUPO
cCOoOCos 95%
GRAM POSITIVO 95%
BACILOS 3%
GRAM MNEGATIVO
LEVADURAS

3%
1%

AISLAMIENTO Y% EN EL GRUPO
Enterococcus 95.6%
Staphylococcus 2.4%

Sin desarrollo 0.8%
Enterobacter sp 0.4%
O
o

Proteus spp
WVWibrio sp

AV
Ao

TAXONOMIA BASICA
ANAEROBIOSIS FACULTATIVA
HEMOLISIS
OoOPTOQUIMNA
FERMENTACION DE LACTOSA
ROJO DE METILO
REDUCCION DE NITRITOS
CATALASA
CITRATO
SULFHIDRICO
MOTILIDAD
UREASA
ESPORULACION
INDOL
OXIDASA
COAGULASA

ANTIBIOGRAMA
A MPICILINA
WVANCOMICIMNA
CIPROFLOXACINA
LEVOFLOXACINA
GENTAMICINA
NITROFURANTOINA
ESTREPTOMICINA
PENICILINA
ERITROMICIMNA
CLORAMFENICOL
RIFAMPICINA 26%
TRIMETOPRIM SULFAMETOXASOL 11%%
AMOXICILINA Y%
NORFLOXACIMNA 8%
TETRACICLINA T
CEFALOSPORIMNA 1Ta GEM &%
CLINDAMICINA Lo
CEFA 3A GEN: Ej. CEFOTAXIMA £ Va
MINOCICLINA &'V
PIPERACILINA
DOXICICLIMNA
CEFA A GEMN: Ej- CEFEPIME
AZITROMICINA
TOBRAMICINA
CEFA 2A GEN: Ej. CEFAMANDOL
AMIKACINA
LINCOMICINA
METICILINA
IMIPENEM
AZTREONAM
BACITRACINA
CARBENICILINA

Y EN EL. GRUPO
DL
2%
81%
T8
T1%%
S&T%
S2%4
5674
39%
27%

D|O/W NNMMGNoN0




INFECCIONES POR ENTEROCOCOS

El Enterococcus faecalis y el E. faecium causan diversas
infecciones, entre ellas endocarditis, infecciones urinarias e
intraabdominales, prostatitis, celulitis e infecciones de las
heridas, asi como bacteriemias concurrentes.

Los enterococos son microorganismos anaerobios facultativos
grampositives. Los enterococos son parte de la flora intestinal
normal. Antes se los clasificaba como estreptococos del grupo
D, pero ahora se consideran un género separado. Hay > &0
especies, pero E. faecalis y E. faecium son los que causan mas
cominmente infecciones en los seres humanos.

Los enterococos causa tipicamente:

Infecciones del tracto urinario y prostatitis
Bacteriemia

Endocarditis

Infecciones intraabdominales y pélvicas

Infecciones de la piel, los tejidos blandos y las heridas

DIAGNOSTICO DE LAS INFECCIONES ENTEROCOCICAS

Los enterococos son cocos grampositivos,
Suelen aparecer en pares o cadenas.

Muestra hemdlisis alfa o gamma en agar sangre.
Facultativamente anaerobios

La mayoria reacciona con antisueros del Grupo D
Son catalasa y ureasa negativos

TRATAMIENTO DE LAS INFECCIONES POR ENTEROCOCOS
Varia segun el sitio de la infeccion y el antibiograma

Los enterococos asociados con la endocarditis son dificiles de
erradicar, a menos que se use una combinacion de algunos
antibioticos con accion sobre la pared celular (penicilina,
ampicilina, amoxicilina, piperacilina, vancomicina) mas un
aminoglucésido (gentamicina, estreptomicina) para lograr una
actividad bactericida.

Las infecciones urinarias no requieren una terapia bactericida y,
si el microorganismo causante es sensible, se suelen tratar con
un solo antibiotico como ampicilina o amoxicilina, nitrofurantoina
y la fosfomicina también son opciones eficaces solo para las
infecciones de las vias urinarias inferiores



Qualitat

Integrando Calidad

FACULTAD DE QUIMICA. CEPARIO

ANO 2025 - 2026

GRAM NEGATVO
BACILOS
GRAM POSITIVO
cocos
LEVADURAS

GENERD Serratia Escherichia Staphylococcus Klebsiella Shigella Pseudomonas Salmonella Staphylococcus Citrobacter Klebsiella Proteus Enterococus
AISLAMIENTO z z ; = : PP = ; . =
ESPECIE coli aureus neumoniae sonnei typhi freundii oxytoca facalis
TAXONOMIA BASICA Positivo > 50% 92% 92% 81% 85% 85% 88% Th%

ANAEROBIOSIS FACULTATIVA
CATALASA
NITRITOS
MOTILIDAD
FERMENTACION DE LACTOSA
SULFHIDRICO
CITRATO
UREASA
ROJO DE METILO
OXIDASA
INDOL
COAGULASA
HEMOLISIS
OPTOQUINA

CIPROFLOXACINA 4%
TRIMETO-SULFA 86% 0%
AMIKACINA
CEFA 4A GEN: Ej. CEFEPIME
LEVOFLOXACINA
VANCOMICINA
IMIPENEM
CEFA 3A GEN: Ej. CEFOTAXIMA
GENTAMICINA
RIFAMPICINA
ERITROMICINA
CLINDAMICINA
TETRACICLINA
NITROFURANTOINA
AMPICILINA
ESTREPTOMICINA
NORFLOXACINA
PENICILINA
CEFA 2A GEN: Ej. CEFAMANDOL
CEFALOSPORINA Ta GEN
AMOXICILINA
CLORAMFENICOL

ANTBOGRAMA 8% 83% 85% 85% 84% 0% 87%
S [




FAMILIA Hexamitidae Elmerudfe, Hymenolepididae| Entamoebidae | Chilomastigidae |  Taeniidae
Sarcocystiidae
GENERO Giardia Cystoisospora | Hymenolepis lodamoeba Chilomastix Taenia
lambia,
ESPECIE intestinalis, belli diminuta butschlii mesnili sp.
duodenalis
FASE EVOLUTIVA Quiste Ooquiste Huevo Quiste Quiste Huevo
Meltyniteac, Nitazoxanida Metignicai, Prazicuantel
TRATAMIENTO Metronidazol | Trimet-sulfa, . ' Negativo  |Diyodohidroxiquin . o
: Prazicuantel . Niclosamida
Cotrimoxazol oleina
PRONOSTICO Favorable Reservado Reservado Favorable Favorable s
Reservado

& ua

Integran




clcm 237 Toxn Iy Toxo IgM Rubeslaly6  Rubeola gM CMVIg6 CMV IgM Herpes1lg6  Herpesligm  Herpes2 Ig6  HerpesZ IgM  HerpesIgG Herpes IgM
1 l 3 b 3 b 1 § 7 0 1 12
RATIO 8 06 %8 06 w0 06 87w o o AW o

o REACTIVO bT% % 98% 2% 1IIM ZA %% Il% 13% ll% T5% IM

NGO

' NO REACTIVO 16% 9M M 95% % 98% 6% lllﬂ/n 13k Il]ll% 13 100%

TORCH: RATIO INMUNOMETRICO

1_J - I : — I
1 2 g 4 5 6 7

TORCH: % DE REACTIVIDAD
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CICLO 237 ANF BARB BNZP CANNA COCA ETNL OPIAC

N 19 | 12 | 15 | 20 | 20 | 4 | 16
[ MEDWAng/mt_ | 63 | 126 | 185 | 29 | 282 | 57 1035 |
. cwroPF | 500 | 200 | 200 | 50 | 150 | 20 300 |
[ Ramo KRN 06 | 09 | 06 [EERK] 29 8%

% REACTIVO 79% 0Y 20% 5% 75% 100% 31%

% INCIERTO

% NO REACTIVO 16% 17% 27% 40% 25% El% 19%

RATIO INMUNOMETRICO

DAO: DROGAS DE ABUSO EN ORINA

1 2 3 4

% DE REACTIVIDAD




CICLO 237 HBSAG AC VHC AC HIV1[2 Anti HB core Anti HAV-1GG Anti HAV-1GM

% REACTIVO
% INCIERTO
% NO REACTIVO

RATIO INMUNOMETRICO

DETECCION VIRUS ABC/HIV

% DE REACTIVIDAD




Iinternational Journal of Laboratory Hematology

International Society for Laboratory Hematology

AL OF LABORATORY HEMATOLOGY

ORIGINAL ARTICLE

ICSH recommendations for thhe standardization of nomenclature
and grading of peripheral blood cell morphological features

L. PALMER™, C. BRIGGST, s. MCFADDENT, G. ZINI®, J. BURTHEMT, G. ROZENBERG ~ *~,
M. PROYTCHEVATY, s, J. MACHINT

MAYO 2026
FORMULA BLANCA %
N=39LABS
125,375 LEUCOCITOS
70.0%
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MAYO 2026
MAYO 2026 FORMULA ROJA
FORMULA ROJA N =39 LABS
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60%
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s0%
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0%
30%

0%
20%

20%

0% 0%
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repa stom| nillos] unted a Drepa Estom| Anillos Punteq
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CASO CLINICO. CICLO 2364 MAYO 2028 -
Dr. Arturo Manlio Terrés Speziale aterres@qualitat.cc Qu a I . t a

INntegrando Calidad

www . qualitat.cc/qualitat

Mujer de 55 anos de edad. Sus antecedentes familiares con presencia de obesidad, hipertension y diabetes mellitus en varios de sus parientes, incluyendo su madre y un hermano. No
fuma y es practicamente sedentaria ya que hace muy poco ejercicio. Ha tenido problemas de obesidad desde su adolescencia, y ha tratado en vano de bajar de peso varias veces. Se sabe
diabética desde hace 15 anos. Ha sido hipertensa durante una década. En los Gltimos tres anos ha aumentado 9 kg, y este aumento de peso se ha correlacionado con una pérdida
progresiva del control de la glucemia y de la lipemia. Aunque ha tomado varios medicamentos antihipertensivos en los altimos anos, ha dejado de tomarlos por presentar efectos
colaterales y su elevado costo.

METABOLICA 100% HBAIC 100%

CRONICO DEGENERATIVA 75% BH VSG 88%

NUTRICIONAL 25% HOMA 88%

GENETICA 25% QS 36 ELEMENTOS 88%

EGO 63%

PERFIL TIROIDEO 63%

SX METABOLICO 75% PERFIL DE LIPIDOS 63%

SINDROME DIABETICO 50% PFH 38%

SINDROME HIPETENSIVO 38% CORTISOL 25%

OBESIDAD 25% DEPURACION DE CREATININA 25%

INSULINA BASAL 25%

GLUCOSA BASAL Y PP 2H 13%

ECG 88% CTGO CON CURVA DE INSULINA 13%

USG HIGADO Y VIAS BILIARES 75% PEPTIDO C 13%
TELE TORAX 38%

ECOCARDIOGRAMA 25% TRATAMIENTO % RESPUESTAS

DOPPLER CAROTIDA Y MS IS 25% NUTRICION. REDUCCION DE PESO 88%

DMO 13% EJERCICIO AEROBICO Y PESAS 88%

FONDO DE OJO 13% METFORMIN 75%

ASTATINAS 63%

PRONOSTICO % RESPUESTAS GLP1 13%
RESERVADO 100%

SINDROME METABOLICO. https://www.qualitat.cc/qualitat/id80.html

INDICADOR UNIDADES MUJERES HOMBRES
Cintura cm <= 80 <= 84
IMC Kg/m2 < 25
A mimHg 130 /7 85
S| — EN DIABETES
Trigliceridos mg/dL < 150
HDLc ma/dL < 50 | < 40
smm SEGUN ADA 2026 aam
GLUC X 3M HbA1c SEGUN PERFIL DEL PACIENTE
- BUENA SALUD MAYORIA DE ADULTOS MAYORES SALUD SALUD MUY
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