Ricardo Salta’s blood tests
February/March 2016

With suspicions of hormonal
problems (testosterone, thyroid,
cortisol...) being able to explain my
variety of health struggles (from the
head down to my feet....)

* These tests were made privately at the BioScientia
laboratory in Berlin, Germany

* | compiled the desired tests from various websites | had
been studying for a long time about Testosterone
dysfunction and therapy, and did as many tests as | could
believing that in this case, more is more (sometimes,
less is more.....)

* | believe | could still do a few more (e.g. SHBG) and
expect to get some feedback and feedforward from the
online community when | share this

* Since the results were delivered to me in German, | did
my best with Google Translate, to produce, on the side
of the German words/phrases, the equivalent in English.
Please consider that the English version is not supposed
to be professional.

* Personal stats:
e - Born March 7 1983 (33 years in 2016)
* -90 kg, Im77cm
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Primarmaterialien Primary Materials
Vollblut Complete Blood
EDTA-Blut EDTA-Blood
NaF*Blut NaF-Blut
Heparinbhﬂ Heparin Blood
K||n Chemie Clinical Chemistry
-Harnsaure  uricadd o 6.2 me /AL 3.6-8.2 | b |
Target Value (Zielwert: bis 7.0 mg/dl [416 pmol/1]) upto
-Cholesterin, gesamt Cholesterol, total 203+ mg/dl bis 200 | 1 |
-Triglyceride  Trigiycerides 108 mg/dl bis 200 | Er ) |
-LDL-Cholesterin  idi-cholesteral 132 mg/dl bis 160 | |
g -HDL-Cholesterin  HoL-cholesteral 57 mg /dl ab 40 | \
E - Atherosklerose-Index (LDL/HDL) 2.3 from
g Atherosclerosis < 3 Zielwert TargetValue
i:ti'-" 3 — 5 erhéhtes Risikeo Increased Risk
- > 5 hohes Risiko High Risk
3 -Hb (flir HbA1¢c) (EB) DELETE
B -HbA1¢c (NGSP) {Immunturbidimetrie) 5.5 5 bis 5.7
g (EB) Immunoturbidimetric upto
% Graubereich: 5.7 — 6.4 & GrayArea
E Diabetes: >/= 6.5 %
'% geméh der DDG According to the DDG
- -HbA1c (IFCC) (EB) 36 mmol/mol bis 39
Graubereich: 39 — 46 mmol/mol  GrayArea up to
% Diabetes: »>/= 47 mmol/mol
% geméﬂ der DDG According to the DDG
e -Glucose {(Natriumfluorid) sedium fluoride 92 mey/dl 74-106
§ Hematology Graubereich: 100 — 125 mg/dl [5.6 — 6.9 mmol/1]
= Hamatologie oray Area
B Blutbild, kleines (EB)
§ hematopoietic, small
&

Bioscientia MV Z Berlin
LitzowstraBBe 89/90
10785 Berlin

Telefon : {0 30) - 48 52 61 00
Telefax : {0 30)-48 526275
www.bioscientia.de

labor-berlin@bioscientia.de
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-Leukozyten  leukocytes 11.3+  /nl 3.7-10.1 | |
- - Erythrozyten entirocytes 5.4 /pl 4.1-5.7 |
- ’Hamoglob”'] hemoglobin 16.1 g/dl 13.1-16.8 |
-Hamatokrit hematocrivecy 0.46 1/1 0.38-0.49 |
-MCV 85 £l 81-99 |
- -MCH 30 Y 27-34 |
-MCHC 35 g/dl 32-36 | E==1)
- Thrombozyten thrombocytes/platelets 249 /1’1 1 150-361 | e B
lefel‘entla|b|u1bl|d (EB) differential hematopoietic / blood picture
fBaSODhHe basophils 1 % bis 2
- Basophﬂe abSO|ut basophils absolute 57 /],1 1 bis 120
- EOSinOph”e eosinophiles Y % 1-7
- Eosinophile absolut  cosinophiles absolute 668+ /1l 35-450
- Neutrophile neutrophils 69 % 42-76
-Neutrophile absolut  neutrophils absolute 7822+ /nl 1550-7200
- Lymphozyten lymphocytes i 5 18—-45
fLymphOZYten abSO|U1 lymphocytes absolute 1472 /],ll 1000-3250
- Monozyten monocytes 12 % 3-14
’Monozyten abSO|ut monacytes absolute 1302+ /]Jl 150-680
Endokrinologié  endocrinology
-TSH basal 3.22 o /ml 0.30-4.50 |
-FT4 (Thyroxin, freies) thyosine, free 1.20 ng/dl 0.90-1.70 | )
-FT3 (Trijodthyronin, freies) tiodothyronine, free 3.8 pg/ml 2.0-4.4 | e
-Cortisol 14.2 ng/dl 4.8-19.5
g Referenzbereich: reference area
"Eé Erwachsene: adults
§ vormittags (7 — 10 Uhgr) : inthe moring 4.8 — 19.5 pg/dl [133 — 537 nmol/1]
i". nachmittags (16 — 20 Uhr) : intheafternoon 2.5 — 11.9% pg/dl [68 — 327 nmol/l]
; nachts, schlafend (24 Uhr, Serum): < 1.8 pg/dl [« 50 nmol]
é night, sleep
F]
é I?If;eé.h 1 mg Dexamethasen: < 1.8 pg/dl [< 50 nmel/1]
g I;IF?Ecrzth ACTH: > 20 pg/dl [> 552 nmel/1]
E children and young people in the morning
= Kinder und Jugendliche wvermittags:
% bis 15 Jahre: upto15years 2.1 — 20.5 pg/dl [58 — 568 nmel/l]
- 15 — 20 Jahre (wefg.rﬁ:alll.eich) H 1.7 — 13.2 pg/dl [47 — 367 nmel/l]
15 — 20 Jahre (mérrrg?g.ich) H 3.7 — 28.3 ng/dl [103 - 814 nmo/l]
B Ein basaler Cortisolwert oberhalb der angegebenen Referenzbereiche
§ spricht fiir ein Cushing-Syndrom. Allein anhand der Cortiscl-
§ konzentration ist eine weitere Differenzierung nicht méglich.
z Ein Wert im Referenzbereich schlieft ein Cushing-Syndrom jedoch
g nicht aus. Eine vermehrte Sekretion kann dennoch vorliegen, wenn
%ﬁ die typische zirkadiane Rhythmik mit Abfall der Cortisclkenzentraticn
% von 8-24 Uhr aufgehcben ist. Zur Diagneosesicherung scllten
I:% gegebenenfalls weitere Tests wie die Cortisolbestimmung um 24 Uhr

A basal cortisol value above the specified reference ranges speaks for Cushing's syndrome

> Only on the basis of the cortisol concentration is not possible, a further differentiation.
However, a value in the reference range does not exclude Cushing's syndrome. An increased secretion
may be yet, if the typical circadian rhythm is abolished with drop in cortisol concentration of 8-24 pm.
should to Diagnosicherung optionally further tests such as cortisol determination at 24 o'clock

* translation by google
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Bestimmung des Cortisecls im 24-h-Urin und ein
Erhdhte

(z.B.

Dexamethason—Kurztest

aus Speichel),
(1 mg) herangezogen werden.
Certisclwerte, teilweise mit aufgehobener Tagesrhythmik, k&nnen
auch bei starken Stresseinwirkungen (schwere Allgemeinerkrankungen,
Operationen), akuten Psycheosen, Adipeositas, Anorexia nervesa,
Alkchelismus und bei erhéhter Ostrogenkonzentration (Schwangerschaft,
Ostrogen—Therapie, crale Kontrazeptiva) gefunden werden.

-Insulin (nGchtern) 15.9 nu/ml 2.60-25.0

Insulin (fasting) (? .. .
@ {nach 12-stiindigem Fasten) fast after/for 12 hours

(For example, saliva), determination of cortisol
in 24-hour urine and dexamethasone short test
(1mg) are used. Increased cortisol levels, partly
with reversed daily rhythm, can even with
strong stress effects (severe systemic disease,
surgery) acute psychosis, obesity, anorexia
nervosa, alcoholism and at elevated estrogen
concentration (pregnancy, estrogen therapy,
oral contraceptives) are found.

* by google translate

Der angegebene Referenzbereich gilt fiir Basal— und Niichternproben The specified reference range applies for basal and
fasting samples and not for samples after stimulation.

und nicht fiir Proben nach Stimulatien.

Bei Insulinbasalwerten im oberen Referenzbereich iiber 14 pU/ml

nach 12-stiindigem Fasten kann bei entsprechenden Gluceseniichternwerten

schon eine Insulinresistenz vorliegen. Zur Klidrung dieser Frage wird

gegebenenfalls die Bestimmung des HOMA-Indexes empfohlen.

In a basal insulin levels in the upper
reference range about 14 mcg (micrograms)
per ml after 12-hour fast, in appropriate
glucose fasting levels and have insulin
resistance are present. To clarify this
question, the determination of the HOMA

Bitte fordern Sie gegebenenfalls unser Bioscientia-Publikation zum Thema indexisrecommended where appropriate.

Insulinresistenz an.

Please possibly ask for our Bioscientia
publication on insulin resistance.
*by google translate

-HOMA-Index 3.6+ < 1.5
> 2.0 Hinweis auf eine Insulinresistenz Noteoninsulinresistance
> 2.5 Insulinresistenz wahrscheinlich Insulinresistance likely
> 5.0 Durchschnittswert bei Typ II-Diabetikern Averagein type Il diabetics
Die angegebenen Referenzbereiche gelten fiir eine Nahrungskarenz The specified reference ranges apply for a fasting of 12
hours.
von 12 Stunden.
- Dehydroepiandrosteron- ;. dopiandro 230 ng/dl 160-449
Su|fat (DHEA*S) testosterone sulfate (DHEA-S)
*y Dihydrotestosteron (S) dihydrotestosterone (S) 13.3 ng/dl 10.0-60.0
- Testosteron, gesamt Testosterone, total 3.14- ng/ml 3.30-8.10

3,5 ng/ml sollte
zusdtzlich das Sexualhormon bindende Globulin (SHBG)

Bei Gesamttestostercnwerten von 2,4 —

In total testosterone values from 2.4 to 3.5 ng/
mlin addition the sex hormone binding globulin

should (SHBH) are designed to calculate the Free

bestimmt werden zur Berechnung des Freien Androgen—Indexes

androgen index (testosterone / SHBG ratio) with

(Testosteron/SHBG—Quotient) mit der Fragestellung nach einem Theql‘eSTiGn,POSSiblefGrﬂhvngsnﬂdism-

m&glichen Hypegenadismus.

- Testosteron, freies Testosterone, free 9.0 pg/ml §.7-54.7
- Prolactin 10.4 ng/1l 4.0-15.0
(ECLIA, Fa. Roche)
-FSH 1.4-  mIU/ml 1.5-12.0
-Ostradiol (E2) estradiol €2) 19 pa/ml bis 61
Tumormarker Tumor marker wete
-PSA, gesamt rsa ol 0.367 ng/ml ku)pims 4.00

Methode: ECLIA, (Fa. Roche)

Method

Heparin blood
specialized for metal
analysis

Heparin-Blut spezial fir
Metallanalytik

validiert durch Dr. med. Andreas Zimmer

validated by

google translate




