
ЗАКАЗ №: 11771-6E5AB-00011452

ЗАКАЗЧИК: ООО «ИНСТИТУТ АЛЛЕРГОЛОГИИ И КЛИНИЧЕСКОЙ ИММУНОЛОГИИ»

19190 - ИНСТИТУТ АЛЛЕРГОЛОГИИ И КЛИНИЧЕСКОЙ
ИММУНОЛОГИИ (ИАКИ)

Место взятия биоматериала:

ЦФО-ДОУ-000031243/16Договор:
ПАЦИЕНТ: Фамилия: ОБРАЗЕЦ

Имя:
Отчество:
Пол:
Возраст:

Регистрация:
Валидация (врач):Вид материала:

Образец №:
Венозная кровь

Название/показатель Референсные значения *Результат

Триптаза
Метод и оборудование: Иммунофлюоресценция на твердой фазе (ImmunoCAP) (Phadia 250, Phadia, Швеция)

Концентрация <11.00 7.18 мкг/л
* - Референсные значения приводятся с учетом возраста, пола, фазы менструального цикла, срока беременности.

Интерпретацию полученных результатов проводит врач в совокупности с данными анамнеза, клиническими данными и результатами других

диагностических исследований.

Отчет создан:
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