INFORME DE RESULTADO(S)

No.264-060003103-0060 Fact. 17/01/2024 12:03 PM

e ™ OIS SIS

AREFERENCIA

LABORATC
118 -0010703 -6

Ced/Pas
Sr(a) WILSON MOREL VERAS Fec Nac 27/06/80
C/ LAS MERCEDES, MAIMON. Edad 043 ANOS Sexo M
PRIVADO Tel. 849-828-4350
Dr(a) LABORATORIO
Coleccién:17/01/2024 12:12 PM Recepcién:17/01/2026 09:11 PM
COCAINA (%),
TIPO MUESTRA: 1=SANGRE COMPLETA, 2=PLASHA, $=SUERD, 4=ORINA, S=HECES, 6=FLUIDOS BIOLOGICOS
DETERMINACION METODO RESULTADO INTERVALO UNIDADES
DE REFERENCIA
COCAINA EIAT NEGATIVO NEGATIVO

TOMA DE MUESTRA(S) EN BONAD

RESULTADDS FUERA DE INTERVALO DE REFERENCIA T 6 ¢

AUTORIZADO POR
SERIAL: NO.R35001B - EMISION 28/05/2013 - REVISION 09/03/2015
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, VALORES CRITICOS T4 6 ¥

f
Firma Responsable
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REFERENCIA LABORATORIO CLINICO RNC: 101128542, Av. Luperén No. 3 esq. Av. Mirador Sur, Santo Domingo Oeste, RD. Tel: 809-221-5545



