
(Cardiovasculares y Cerebrovasculares)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Viscosidad de la Sangre 48,264 -
65,371 65,805

Cristal de Colesterol 56,749 -
67,522 69,955

Grasa en Sangre 0,481 -
1,043 1,566

Resistencia Vascular 0,327 -
0,937 1,574

Elasticidad Vascular 1,672 -
1,978 1,378

Demanda de Sangre Miocardial 0,192 -
0,412 0,398

Volumen de Perfusión Sanguínea 
Miocardial

4,832 -
5,147 5,115

Consumo de Oxígeno Miocardial 3,321 -
4,244 5,008

Volumen de Latido 1,338 -
1,672 0,605

Impedancia Ventricular Izquierda de 
Expulsión

0,669 -
1,544 1,16

Fuerza de Bombeo Efectiva 
Ventricular Izquierda

1,554 -
1,988 1,276

Elasticidad de Arteria Coronaria 1,553 -
2,187 1,897

Presión de Perfusión Coronaria 11,719 -
18,418 14,063

Elasticidad de Vaso Sanguíneo 
Cerebral

0,708 -
1,942 1,393

Estado de Suministro Sanguíneo de 
Tejido Cerebral

6,138 -
21,396 11,678

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Viscosidad de la Sangre: 48,264-65,371(-) 65,371-69,645(+)
69,645-73,673(++) >73,673(+++)

Cristal de Colesterol: 56,749-67,522(-) 67,522-69,447(+)
69,447-74,927(++) >74,927 (+++)

Grasa en Sangre: 0,481-1,043(-) 1,043-1,669(+)
1,669-1,892(++) >1,892(+++)
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Resistencia Vascular: 0,327-0,937(-) 0,937-1,543(+)
1,543-1,857(++) >1,857(+++)

Elasticidad Vascular: 1,672-1,978(-) 1,672-1,511(+)
1,511-1,047(++) <1,047(+++)

Demanda de Sangre Miocardial: 0,192-0,412(-) 0,412-0,571(+)
0,571-0,716(++) >0,716(+++)

Volumen de Perfusión Sanguínea 
Miocardial: 4,832-5,147(-) 4,177-4,832(+)

4,029-4,177(++) <4,029(+++)

Consumo de Oxígeno Miocardial: 3,321-4,244(-) 4,244-5,847(+)
5,847-6,472(++) >6,472(+++)

Volumen de Latido: 1,338-1,672(-) 0,647-1,338(+)
0,139-0,647(++) <0,139(+++)

Impedancia Ventricular Izquierda 
de Expulsión: 0,669-1,544(-) 1,544-2,037(+)

2,037-2,417(++) >2,417(+++)

Fuerza de Bombeo Efectiva 
Ventricular Izquierda: 1,554-1,988(-) 1,076-1,554(+)

0,597-1,076(++) <0,597(+++)

Elasticidad de Arteria Coronaria: 1,553-2,187(-) 1,182-1,553(+)
0,983-1,182(++) <0,983(+++)

Presión de Perfusión Coronaria: <8,481(+++) 8,481-11,719(++)
18,418-21,274(++) >21,274(+++)

Elasticidad de Vaso Sanguíneo 
Cerebral: 0,708-1,942(-) 0,431-0,708(+)

0,109-0,431(++) <0,109(+++)

Estado de Suministro Sanguíneo 
de Tejido Cerebral: 6,138-21,396(-) 3,219-6,138(+)

1,214-3,219(++) <1,214(+++)

Descripción de los Parámetros

Viscosidad de la Sangre(N):El indicador básico de la Hemorreología se refiere a la fricción 
interna entre moléculas sanguíneas.
Estado de hiperviscosidad: Es decir, la viscosidad de la sangre es alta, y el flujo sanguíneo se ve 
afectado. Por tanto los pacientes con alta presión sanguínea y con alta viscosidad son propensos a 
tener accidentes cerebrovasculares, como infartos y otros fenómenos; los pacientes con 
enfermedades coronarias con alta viscosidad son propensos a sufrir infartos de miocardio etcétera.
El flujo sanguíneo en los vasos sanguíneos está en un estado de flujo laminar, que es flujo 
estratificado. La velocidad del flujo cerca de la pared del vaso es más lenta y la velocidad del flujo 
es más rápida en el medio. Por tanto, cuanto mayor sea la tasa de corte, mayor es la inclinación, 
cuanto mayor es la resistencia al corte, más rápida es la velocidad de flujo y más bajo es N. 
Cuanto más pequeña es la tasa de corte, más pequeña es la resistencia al corte, cuanto más baja sea 
la velocidad de flujo, más alta es la N.

Cristal de Colesterol:
(1)El incremento se presenta en colesterol sanguíneo primario elevado, aura de arterioesclerosis 
benigna, dolor pectoral de tipo estancamiento sanguíneo, dolor pectoral de tipo congestión por 
flemas, etc.
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(2)La reducción se presenta en inmunidad disminuida, malnutrición, insuficiencia cardíaca, dolor 
pectoral de tipo deficiencia Qi y Yin, dolor pectoral de tipo deficiencia de Yang Qi, etc.

Grasa en Sangre:La anormalidad de la grasa en sangre se divide en anormalidad primaria y 
anormalidad secundaria.
1. Hiperlipoproteinemia Primaria: se refiere a la hiperlipoproteinemia causada por la posibilidad 
de causas desconocidas relacionadas con ciertos factores ambientales (incluyendo dieta, nutrición, 
fármacos, etc.) o mutaciones genéticas.
2. Hiperlipoproteinemia Secundaria: se refiere a la hiperlipidemia causada por ciertas 
enfermedades sistemáticas o fármacos, como una hiperlipidemia causada por diabetes, 
hipotiroidismo, síndrome nefrótico, fallo renal crónico y fallo renal agudo etcétera.
(1)El incremento se presenta en hiperlipidemia idiopática, arterioesclerosis, dolor pectoral de tipo 
estancamiento sanguíneo, etc.
(2)La reducción se presenta en la inmunidad ferrita disminuida, dolor pectoral de tipo deficiencia 
de Qi y Yin, etc
(3)El descenso se presenta en el descenso del contenido de oxígeno arterial cerebral y en aura de 
enfermedad cerebrovascular isquémica benigna.

Resistencia Vascular:
El incremento está en proporción directa a la longitud de los vasos sanguíneos, y está en 
proporción inversa al calibre de los vasos sanguíneos. El incremento de Resistencia Vascular se 
presenta en presión sanguínea sistólica y diastólica medianamente elevada, hipertensión leve, 
insomnio con deficiencia de corazón y bazo, insomnio de tipo confusión interna de flema caliente, 
etc.
El descenso se presenta en presión sanguínea sistólica y diastólica medianamente disminuida, 
hipotensión leve, insomnio de tipo deficiencia de Yin y exuberancia Huo, etc

Elasticidad Vascular:se refiere a la extensión expansiva de la elasticidad vascular arterial durante 
la expulsión sistólica.
Factores de Influencia: (1) Tamaño de la SV. Cuanto mayor es la SV, mayor es el FEK. (2) Tasa 
de vaciado. Cuanto más rápida es la tasa de vaciado, menor es el FEK. (3). Mala elasticidad 
vascular.
La SV no es baja, la tasa de vaciado no es rápida y el FEK también es pequeño, así que es posible 
determinar la posibilidad de endurecimiento de los vasos sanguíneos. No debería determinar la 
posibilidad por un solo parámetro. La elasticidad vascular incrementada se presenta en presión 
sanguínea sistólica medianamente elevada, presión sanguínea diastólica medianamente reducida, 
pulso medianamente incrementado y presión sanguínea ligeramente elevada. El descenso se 
presenta en arterioesclerosis benigna, enfermedades coronarias, dolor pectoral de tipo 
estancamiento sanguíneo, dolor pectoral de tipo deficiencia de Yang Qi, etc.

Demanda de Sangre Miocardial:La demanda de sangre por minuto de la perfusión de la arteria 
coronaria del corazón.

Volumen de Perfusión Sanguínea Miocardial:Demanda real de sangre por minuto de la 
perfusión de la arteria coronaria del corazón.

Consumo de Oxígeno Miocardial:El valor en mililitros del consumo de oxígeno del corazón por 
minuto.
Factores de Influencia: Tres aspectos
(1)Ritmo cardíaco: el ritmo cardíaco es rápido, y el HOV es grande.
(2)Contractilidad miocardial: la contractilidad cardíaca es fuerte, y el HOV es grande.
(3)Tiempo de contracción miocardial: cuanto más largo es el tiempo de contracción, mayor es el 
HOV.
Por tanto, un consumo bajo de oxígeno y un trabajo cardíaco alto es el mejor estado.

Volumen de Latido:Salida del volumen de sangre del corazón en cada latido.

Factores de Influencia: Cinco aspectos
(1)Volumen de circulación de sangre efectivo (BV): cuando el volumen sanguíneo es insuficiente, 
el volumen de sangre retornada es pequeño y el SV se reduce.
(2)Debilitamiento de contractilidad miocardial: la contractilidad es baja, y la presión es baja, así 
que el volumen de sangre expulsada es menos.
(3)Extensión del llenado ventricular: En un rango de elasticidad miocardial, cuanto mayor es el 
grado de llenado, más fuerte es la reacción y el SV se incrementa. La capacidad normal de la 
cámara del corazón es de 173ml, pero no toda esa sangre es expulsada. El volumen de sangre del 
ventrículo izquierdo es de un 60% -70% de la capacidad total, siendo unos 125ml más o menos. 
Normalmente la SV media de la población china es de 80-90ml.
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(4)Tamaño de la resistencia vascular periférica (PR). Si la PR es grande, entonces el SV se reduce; 
si la PR es pequeña, entonces la SV se incrementa.
(5)Movimiento de pared ventricular.
Cuando el ventrículo se contrae, el músculo cardíaco está en movimiento coordinado. Si la 
contracción miocardial no está coordinada, el SV se reduce. Por ejemplo, algunos pacientes con 
infarto de miocardio tienen parte de infarto, así que la contractilidad miocardial es inconsistente y 
el SV es reducido. Sin embargo, bajo circunstancias normales, el movimiento de la pared 
ventricular no puede ser anormal.

Impedancia Ventricular Izquierda de Expulsión:refleja los indicadores del estado de 
resistencia del canal de salida ventricular izquierdo.
Factores de Influencia:
(1)El hecho de si el canal de salida tiene una lesión. La estenosis aórtica y otras condiciones 
pueden hacer que la VER se incremente.
(2)El canal de salida no tiene lesión, pero la tasa de vaciado de la sangre aórtica es baja, así que la 
VER se incrementa.
(3)Toda la resistencia vascular es grande.

Fuerza de Bombeo Efectiva Ventricular Izquierda:refleja la fuerza de contracción del latido 
efectivo de la sangre del ventrículo izquierdo.
Normalmente, la gente: 1.8 kilogramos. Si la fuerza del latido es baja y la contracción no es 
buena, las fibras miocardiales pueden tener problemas. Si la fuerza del latido es alta y la 
contractilidad es buena, el volumen expulsado de sangre es mucho.
Factores de Influencia: Cuatro aspectos
(1)La extensión del llenado ventricular: En un rango de elasticidad, cuanto mayor es el grado de 
llenado, más fuerte es la contractilidad; el grado de llenado y la contractilidad están en proporción 
directa. Si está fuera del límite, la expansión miocardial es grande, pero la contractilidad se 
reduce. Por tanto, el grado de llenado adecuado es un factor que influye en la contractilidad.
(2)ÓVolumen de circulación sanguínea efectivo (volumen de sangre retornada BV): si el volumen 
de sangre retornada es poco, el llenado es insuficiente y la contractilidad es pequeña; si el 
volumen de sangre retornada es mucho, el llenado es mejor y la contractilidad es fuerte.
(3)Estado funcional del miocardio en sí: El hecho de si el miocardio ha tenido una lesión. Por 
ejemplo, una miocarditis. Las células miocardiales están dañadas y la elasticidad miocardial está 
reducida, así que la contractilidad disminuye.
(4)Grado normal de suministro de sangre y oxigeno en sí: Si el suministro de sangre y oxígeno la 
contractilidad se ve disminuida. Consumo de Oxígeno Miocardial: valor en mililitros del consumo 
de oxígeno del corazón por minuto.

Elasticidad de Arteria Coronaria:
La fuente de poder de la vida es el corazón, y la sangre alimenta constantemente al cuerpo 
fluyendo bajo su ímpetu. Sin embargo, también demanda el alimento de la sangre. La arteria 
coronaria, particularmente tres vasos sanguíneos respectivamente localizados en el corazón, le 
pueden suministrar sangre y oxígeno. La arteria coronaria es la arteria especial para el suministro 
de sangre al corazón.Si el colesterol y otras sustancias se acumulan en los vasos sanguíneos, la 
cavidad vascular se estrechará o bloqueará y el flujo de sangre será más lento y se bloqueará 
causando isquemia cardíaca y una serie de síntomas que son enfermedad cardíaca coronaria, 
particularmente arterioesclerosis coronaria. La enfermedad cardíaca coronaria también se llama 
enfermedad cardíaca coronaria arteriosclerótica. El depósito excesivo de grasas resulta en 
arterioesclerosis y una elasticidad debilitada. La mortalidad de humanos con enfermedades 
cardiovasculares y cerebrovasculares inducidas en la pared de los vasos arteriales ha excedido ½ 
del total de mortalidad de la población.
Factores peligrosos que hacen que la elasticidad de la arteria coronaria se debilite: elevada grasa 
en sangre, fumar, diabetes, obesidad, alta presión sanguínea, falta de actividad física, agotamiento 
psicológico, historial familiar de enfermedad cardíaca coronaria, anticonceptivos orales, etc.

Presión de Perfusión Coronaria:la presión de la arteria coronaria del corazón en el suministro de 
sangre está influenciada por la presión sanguínea diastólica y la presión auricular izquierda.
Parte de una isquemia miocardial, un suministro sanguíneo miocardial insuficiente y una isquemia 
completa miocardial pueden provocar infarto de miocardio.

Elasticidad de Vaso Sanguíneo Cerebral:

La arteria cerebral de la arteria del cuello controla si el cerebro tiene una lesión, que lleva al 
desorden de la circulación sanguínea intracraneal y el daño del tejido cerebral. La elasticidad de 
los vasos sanguíneos del cerebro endurecidos se debilita y la cavidad de los vasos se estrecha, así 
que es fácil que se forme una trombosis cerebral. Tras que los pacientes con arterioesclerosis 
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cerebral beben excesivamente, la presión sanguínea se elevará repentinamente, los vasos 
sanguíneos se quebrarán así que es propenso a que se forme una hemorragia cerebral. Tras una 
elevada ingesta de alcohol, la concentración de alcohol en sangre puede llevar a su máximo en 
media hora.El alcohol no solo puede estimular directamente la paredes del vaso sanguíneo para 
hacer que pierda su elasticidad, sino que también estimula el hígado para favorecer la síntesis del 
colesterol y triglicéridos, y por tanto llevar a una arterioesclerosis y arterioesclerosis cerebral. La 
enfermedad cerebrovascular puede ser dividida en enfermedad cerebrovascular aguda y 
enfermedad cerebrovascular crónica según sus procesos. La enfermedad cerebrovascular aguda 
incluye ataque isquémico transitorio, trombosis cerebral, embolismo cerebral, encefalopatía 
hipertensiva, hemorragia cerebral, hemorragia subaracnoide, etc. La enfermedad cerebrovascular 
crónica incluye arterioesclerosis cerebral, demencia cerebrovascular, síndrome de arteria cerebral, 
enfermedad de Parkinson, etc.La enfermedad cerebrovascular como es conocida generalmente se 
refiere a la enfermedad cerebrovascular aguda. Con frecuencia pone en peligro la vida humana 
debido a la incidencia aguda, así que es fácil causar la atención. La enfermedad cerebrovascular 
crónica es fácil de ser ignorada por la gente dado su largo transcurso.

Estado de Suministro Sanguíneo de Tejido Cerebral:
El suministro sanguíneo al tejido cerebral depende principalmente de la arteria cerebral o de la 
arteria del cuello que controla el cerebro. Las enfermedades cerebrovasculares pueden dividirse en 
dos categorías según su naturaleza, una es la enfermedad cerebrovascular isquémica y la otras es 
la enfermedad cerebrovascular hemorrágica. Existen muchos casos acerca de la enfermedad 
cerebrovascular isquémica en clínica, los pacientes suponen un 70% ~ 80% del total de pacientes 
con enfermedad cerebrovascular. Por causa de la arterioesclerosis cerebral y otras razones, la 
cavidad del vaso de la arteria cerebral se estrecha, el flujo de sangre se reduce o se bloquea 
completamente, la circulación sanguínea cerebral se desordenada y el tejido cerebral se daña así 
que suceden una serie de síntomas.La enfermedad hemorrágica cerebrovascular está causada 
principalmente por una presión sanguínea elevada de larga duración, malformación cerebral 
vascular congénita y otros factores. A causa de la ruptura del vaso sanguíneo,derrame sanguíneo, 
opresión en el tejido cerebral y circulación sanguínea bloqueada, los pacientes con frecuencia 
muestran una presión intracraneal incrementada, desorientación y otros síntomas. Por tanto, los 
pacientes suponen un 20% ~ 30% del total de pacientes con enfermedad cerebrovascular.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Gastrointestinal)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Coeficiente de Secreción de Pepsina 59,847 -
65,234 62,45

Coeficiente de Función de Peristalsis 
Gástrica

58,425 -
61,213 59,488

Coeficiente de Función de Absorción 
Gástrica

34,367 -
35,642 28,774

Coeficiente de Función de Peristalsis 
del Intestino Delgado

133,437 -
140,476 132,471

Coeficiente de Función de Absorción 
del Intestino Delgado 3,572 - 6,483 4,681

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Coeficiente de Secreción de 
Pepsina: 59,847-65,234(-) 58,236-59,847(+)

55,347-58,236(++) <55,347(+++)

Coeficiente de Función de 
Peristalsis Gástrica: 58,425-61,213(-) 56,729-58,425(+)

53,103-56,729(++) <53,103(+++)

Coeficiente de Función de 
Absorción Gástrica: 34,367-35,642(-) 31,467-34,367(+)

28,203-31,467(++) <28,203(+++)

Coeficiente de Función de 
Peristalsis del Intestino Delgado: 133,437-140,476(-) 126,749-133,437(+)

124,321-126,749(++) <124,321(+++)

Coeficiente de Función de 
Absorción del Intestino Delgado: 3,572-6,483(-) 3,109-3,572(+)

2,203-3,109(++) <2,203(+++)

Descripción de los Parámetros

Coeficiente de Secreción de Pepsina:
El estómago tiene dos tipos de glándulas de conducto; las glándulas gástricas que principalmente 
segregan el jugo gástrico y las glándulas cardíacas que segregan mucosidades para proteger la 
mucosa del cardias. Las glándulas gástricas consisten de tres tipos de células: células mucosas del 
cuello, células principales y células parietales. Las células mucosas del cuello segregan 
mucosidades y están localizadas en la superficie y bajo el córtex; las células principales que 
segregan el jugo gástrico, están localizadas en medio de las glándulas y bajo las células mucosas. 
El jugo gástrico incluye principalmente pepsina. Finalmente, las células parietales segregan ácido 
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clorhídrico, es decir el llamado ácido gástrico y están localizadas en la parte inferior del estómago 
cerca del cardias, y contienen muchos conductos pequeños que se comunican con la cavidad 
glandular.

Coeficiente de Función de Peristalsis Gástrica:
Existen músculos lisos oblicuos, circulares y longitudinales en la pared gástrica, y su contracción 
y relajación hace que el estómago tenga la capacidad de peristalsis. La peristalsis gástrica muele la 
comida para un procesamiento posterior así como el papel del jugo gástrico para hacer que la 
comida se convierta en una especie de papilla llamada quimo, y a continuación es expulsada al 
intestino delgado en lotes a través del píloro. El tiempo de procesamiento de los alimentos en el 
estómago varía de acuerdo al tipo de nutriente. Por ejemplo, el tiempo de digestión de los 
carbohidratos es menor que el de las proteínas, y el tiempo de digestión de las grasas es mayor que 
el de estas; así que no es fácil que tengamos hambre después comer carne y alimentos con alto 
contenido de grasa.La comida es digerida de manera inicial por el movimiento gástrico 
(peristalsis) y el jugo gástrico (mucosidad, ácido gástrico, proteasa, etc.) segregado por el 
estómago para formar una pasta (quimo) y luego entrar en el intestino delgado (que incluye: el 
duodeno, yeyuno e íleon) tras 3-4 horas de haber comido.

Coeficiente de Función de Absorción Gástrica:
La glándula gástrica de la mucosa gástrica segrega una especie de jugo gástrico ácido y 
transparente. La glándula gástrica de un adulto puede segregar 1.5-2.5 litros de jugo gástrico por 
día. El jugo gástrico contiene tres componentes principales: pepsina, ácido clorhídrico y mucosa. 
La pepsina degrada las proteínas de la comida en péptidos (proteasa). El ácido clorhídrico es un 
ácido gástrico. El ácido gástrico puede cambiar la proteasa sin actividad en pepsina activa y crear 
un entorno ácido adecuado para la pepsina, teniendo la función de matar bacterias que entren en el 
estómago con la comida. El ácido gástrico puede estimular la secreción del jugo pancreático, bilis 
y fluido intestinal tras entrar en el intestino delgado.El entorno ácido causado por el ácido gástrico 
puede ayudar al intestino delgado a absorber hierro y calcio. Con la función de lubricación, la 
mucosidad gástrica puede reducir el daño de la comida en la mucosa gástrica y también puede 
reducir la erosión del ácido gástrico y la pepsinaen la mucosa gástrica, teniendo un efecto 
protector para el estómago.

Coeficiente de Función de Peristalsis del Intestino Delgado:
La peristalsis del intestino delgado tiene un estilo único de movimiento, siendo un movimiento 
alternante de contracción rítmica y relajación con músculo circular.
Función: estimula al quimo y al jugo digestivo para mezclarse completamente para la digestión 
química; hace que el quimo se aproxime a la pared intestinal promoviendo la absorción; aprieta la 
pared intestinal para estimular el reflujo de sangre y linfa.

Coeficiente de Función de Absorción del Intestino Delgado:
(1)Absorción de azúcar: Los azúcares se digieren en un solo paso. Una enzima de la mucosa del 
intestino delgado digiere la sacarosa, también llamada azúcar común, y la convierte en glucosa y 
fructosa, cada una de las cuales puede absorberse en el intestino y pasar a la sangre.
(2)) Absorción de proteína: 50-100 gramos de aminoácidos y una pequeña cantidad de dipéptidos 
y tripéptidos son absorbidos cada día. Cuando la proteína, parcialmente fraccionada, pasa al 
intestino delgado, las enzimas pancreáticas tripsina, quimotripsina y carboxipeptidasas A y B son 
las responsables de continuar su digestión.
(3)Absorción de grasas: Las moléculas de grasa son una importante fuente de energía para el 
cuerpo. El primer paso en la digestión de una grasa como la mantequilla es disolverla en el 
contenido acuoso del intestino. Los ácidos biliares producidos por el hígado disuelven la grasa en 
gotitas muy pequeñas y permiten que las enzimas pancreáticas e intestinales descompongan sus 
grandes moléculas en moléculas más pequeñas. Algunas de éstas son los ácidos grasos y el 
colesterol. Los ácidos biliares se unen a los ácidos grasos y al colesterol y los ayudan a pasar al 
interior de las células de la mucosa. En estas células, las moléculas pequeñas vuelven a formar 
moléculas grandes, la mayoría de las cuales pasan a los vasos linfáticos cercanos al intestino. 
Estos vasos llevan las grasas modificadas a las venas del tórax y la sangre las transporta hacia los 
lugares de depósito en distintas partes del cuerpo. 
(4)Absorción de agua: el agua se absorbe pasivamente por presión osmótica formada por la 
absorción de nutrientes y electrolitos en el intestino (ósmosis).

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función del Intestino Grueso)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Coeficiente de la Función de Peristalsis 
del Intestino Grueso (colon)

4,572 -
6,483 2,834

Coeficiente de absorción colónica 2,946 -
3,815 1,679

Coeficiente intestinal bacteriano 1,734 -
2,621 1,83

Coeficiente de presión intraluminal 1,173 -
2,297 3,282

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Coeficiente de la Función de 
Peristalsis del Intestino Grueso 

(colon):
4,572-6,483(-) 3,249-4,572(+)

2,031-3,249(++) <2,031(+++)

Coeficiente de absorción colónica: 2,946-3,815(-) 1,775-2,946(+)
0,803-1,775(++) <0,803(+++)

Coeficiente intestinal bacteriano: 1,734-2,621(-) 1,046-1,734(+)
0,237-1,046(++) <0,237(+++)

Coeficiente de presión intraluminal: 1,173-2,297(-) 2,297-3,341(+)
3,341-4,519(++) >4,519(+++)

Descripción de los Parámetros

Coeficiente de la Función de Peristalsis del Intestino Grueso (colon):
La motilidad segmentaria y peristalsis son similares en el intestino grueso (colon) y el delgado, 
pero su frecuencia es menor en el colon lo que hace que la function básica del colon sea la de 
absorción de agua y almacenamiento de las heces. Si la velocidad peristáltica es muy lenta, resulta 
un gran absorción de agua con resequedad fecal y causará constipación (estreñimiento) y sus 
resultados más frecuentes son: reducción en la frecuencia de la defecación, disminución en el peso 
de las heces fecales, heces secas y require mucho esfuerzo para la defecación. 

Coeficiente de absorción colónica:
La función principal del colon es la absorción de agua y electrolitos y tiene la capacidad de ajustar 
la concentración electrolítica. Algunos de los procesos de la hidrólisis de las grasas terminan en la 
porción ascendente del colon, especialmente la formación de quilomicrones en éstas células y su 
liberación a través de la lamina propria a la circulación enterohepática. Cada parte del colon posee 
diferentes capacidades de absorción, siendo la mayor en el colon ascendente, luego el colon 
transverso y por ultimo el descendente. Factores patológicos como la colitis, reducirán la 
absorción colónica de agua y sodio.
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Coeficiente intestinal bacteriano:
Las bacterias intestinales generan un ambiente ácido que propicia su propio crecimiento y, al 
mismo tiempo, controlan el crecimiento de bacterias patógenas, manteniendo así una salud 
intestinal benéfica. En el cuerpo humano normal, las bacterias normales y patógenas están en 
balance, pero cuando se pierde, la enfermedad está cercana. En casos de gripa, diarrea, 
estreñimiento (constipación), ulcera péptica y cirrosis, sucede el fenómeno de la disminución de 
las bacterias benéficas y el incremento de las bacterias nocivas o patógenas.

Coeficiente de presión intraluminal:
La flatulencia intestinal puede ser causada por lo siguiente:
1) la fermentación de los alimentos bajo circunstancias normales; existe un enorme número de 
bacterias en el ileum terminal y el colon y, si por alguna razón el quimo en el intestino 
permanence mucho tiempo bajo la acción de éstas bacterias, ésto causa que dicho quimo se 
fermente, produciendo grandes cantidades de gas, causando así distension abdominal.
2) aire inhalado y deglutido. 
3) La barrera de absorción de gas intestinal; bajo circunstancias normales el gas es reabsorbido 
hacia el sistema vascular y llevado a los pulmones. Ciertas enfermedades, algunos desórdenes de 
la circulación del intestino y el efecto de la absorción de gas intraluminal generan distension 
abdominal. 
4) Obstáculos para expeler el gas intestinal por diferentes motivos, la debilidad o desaparición de 
la peristalsis intestinal, de tal manera que el gas procedente de la luz del intestino no es expelido, 
causando así distension abdominal.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Hepática) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Metabolismo de las proteínas 116,34 -
220,621 106,795

Función de producción de 
energía 0,713 - 0,992 0,777

Función de Desintoxicación 0,202 - 0,991 0,983

Función de Secreción de Bilis 0,432 - 0,826 0,772

Contenido de Grasa en el 
Hígado 0,097 - 0,419 0,731

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Metabolismo de las 
proteínas: 116,34-220,621(-) 90,36-116,34(+)

60,23-90,36(++) <60,23(+++)

Función de producción de 
energía: 0,713-0,992(-) 0,475-0,713(+)

0,381-0,475(++) <0,381(+++)

Función de Desintoxicación: 0,202-0,991(-) 0,094-0,202(+)
0,043-0,094(++) <0,043(+++)

Función de Secreción de 
Bilis: 0,432-0,826(-) 0,358-0,432(+)

0,132-0,358(++) <0,132(+++)

Contenido de Grasa en el 
Hígado: 0,097-0,419(-) 0,419-0,582(+)

0,582-0,692(++) >0,692(+++)

Descripción de los Parámetros

Metabolismo de las proteínas:
Las proteínas comienzan a digerirse en el estómago, donde se dividen en sustancias más simples, 
liberando algunos aminoácidos. Estos aminoácidos se absorben en el intestino delgado, pasan 
directamente a la sangre y llegan al hígado donde unos se almacenan y otros intervienen en la 
síntesis o producción de proteínas de diversos tejidos, formación de anticuerpos, etc. Igualmente, 
el hígado descompone aminoácidos no útiles en urea, la cual se elimina del organismo a través de 
la orina.

Función de producción de energía:
Después de que los carbohidratos complejos son transformados en monosacáridos como la 
glucosa, fructosa y galactosa, el organismo los absorbe, pasando al hígado donde posteriormente 
son transformados en glucosa. La glucosa pasa a la sangre, y es oxidada (quemada) en las células 
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proporcionando 4 kilocalorías por gramo. La glucosa que no es oxidada, se transforma en 
glucógeno. Posteriormente, el hígado metaboliza las grasas en energía después de que estas son 
digeridas.

Función de Desintoxicación:
Los alimentos liberan algunas toxinas durante el proceso metabólico y digestivo. El hígado, así 
como ciertas enzimas; llevan a cabo la desintoxicación descomponiendo el material tóxico 
(alcohol y Amonio) en sustancias de desecho menos dañinas (urea, agua y dióxido de carbono) 
para ser excretadas del cuerpo.

Función de Secreción de Bilis:
La bilis ayuda a descomponer las grasas en ácidos grasos, los cuales pueden ser llevados al cuerpo 
por medio del tubo digestivo. Adicionalmente, la bilis promueve la absorción vitaminas solubles 
en grasa como la A, D, K. Durante los períodos interdigestivos, la bilis se almacena en la vesícula 
biliar y se libera al duodeno tras la ingesta de alimentos.

Contenido de Grasa en el Hígado:
El termino hígado graso o esteatosis hepática se refiere a una enfermedad del hígado caracterizada 
por acumulación de ácidos grasos y triglicéridos en las células hepáticas. El consumo de alcohol 
es una a causa importante de hígado graso. La acumulación de grasa en los hepatocitos puede 
llevar a inflamación hepática, con la posibilidad de desarrollar fibrosis y finalmente terminar en un 
daño hepático crónico (cirrosis). En la actualidad se considera la esteatosis hepática no alcohólica 
como la manifestación hepática del síndrome metabólico. La mayoría de los pacientes presenta 
una esteatosis benigna, sin embargo, una proporción no cuantificada de pacientes presenta una 
enfermedad más avanzada con riesgo de progresión hacia la cirrosis y sus complicaciones.Hay 
algunos mecanismos que se han demostrado muy importantes en el desarrollo de la enfermedad 
como son: Resistencia a la insulina, estrés oxidativo y liberación de citokinas. El hallazgo de 
hígado graso es extremadamente frecuente. Esta enfermedad se asocia a los siguientes factores de 
riesgo: Obesidad, Diabetes, Hipercolesterolemia e Hipertrigiceridemia. Para su tratamiento se 
recomienda las medidas que modifican los hábitos de vida tales como: cambio en la dieta y mayor 
actividad física de forma regular. Adicionalmente, conseguir y mantener una pérdida de peso 
puede mejorar la esteatosis ya que se trata del principal factor desencadenante de esta enfermedad.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función de la Vesícula Biliar)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Seroglobulina (A/G) 126 - 159 149,074

Bilirrubina Total (TBIL) 0,232 - 0,686 0,46

Fosfatasa Alcalina (ALP) 0,082 - 0,342 0,1

Ácidos Biliares Totales Séricos 
(TBA) 0,317 - 0,695 0,433

Bilirrubina (DBIL) 0,218 - 0,549 0,41

Descripción del Parámetro del Examen:

I. Seroglobulina: A/G Ámbito Saludable: (126~159)
1. >159, Seroglobulina incrementada
  Se presenta en hiperactividad inmune del cuerpo, cirrosis, hepatitis, dolor de tipo hipocondríaco 
de estancamiento de Qi de hígado, dolor de tipo hipocondríaco humedad-calor de hígado y 
vesícula biliar.
2. <126, seroglobulina reducida.
  Se presenta en malestar ligero de hígado y vesícula biliar y en insuficiencia de yin de hígado.

II. Bilirrubina Total: TBIL Ámbito Saludable: (0,232~0,686)
1. >0,686, bilirrubina total en suero elevada.
 Se presenta en ictericia hemolítica, ictericia de tipo húmedo TG, etc.
2. <0,2332, bilirrubina total en suero reducida.
 Se presenta en enfermedades de baja inmunidad y enfermedades potenciales de hígado y 
vesícula biliar.

III. Fosfatasa Alcalina: ALP Ámbito Saludable: (0,082~0,342)
1. >0,342, incremento.
 Se presenta en ictericia obstructiva intrahepática y extrahepática, hepatitis benigna o moderada, 
dolor hipocondríaco humedad-calor de hígado y vesícula biliar, ictericia de tipo calor en peso 
húmedo, etc.
2. <0,082, reducción.
 Se presenta en hepatitis benigna de peligro oculto, estados de sub-salud y baja inmunidad.

IV. Ácidos Biliares Totales Séricos: TBA Ámbito Saludable: (0,317~0,695)
1. >0,695, incremento.
Se presenta en hepatitis benigna, ictericia obstructiva benigna, hígado y vesícula biliar de tipo 
caliente, etc.
2. <0,317, reducción.
 Se presenta en enfermedades benignas de peligro oculto de hígado y vesícula biliar y estados de 
sub-salud.

V. Bilirrubina: DBIL Ámbito Saludable: (0,218~0,549)
1. >0,549, positivo.
 Se presenta en ictericia obstructiva, ictericia de células hepáticas, ictericia TG de tipo cálido, etc.
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2. <0,218, negativo.
 Se presenta en ictericia hemolítica, ictericia yin, etc.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Pancreática) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Insulina 2,845 - 4,017 3,45

Polipéptido Pancreático (PP) 3,210 - 6,854 4,7

Glucagón 2,412 - 2,974 2,559

Descripción del Parámetro Examinado:

I. Insulina: Ámbito Saludable: 2,845~4,017
Es una proteína con un peso molecular pequeño. La insulina cumple múltiples funciones en el 
cuerpo, pero su función principal es de reducir el azúcar en la sangre.
Función: 1. Para el metabolismo de la glucosa, la insulina estimula el hígado, el tejido muscular y 
el tejido adiposo para absorber y utilizar la glucosa, estimula la síntesis del glucógeno y del 
glucógeno muscular, inhibe la gluconeogénesis y estimula a la glucosa para convertirse en ácidos 
grasos para luego ser almacenados en el tejido adiposo. 2. Para el metabolismo de las grasas, la 
insulina inhibe la actividad de la lipasa, por tanto inhibe la lipólisis. 3. Para el metabolismo de las 
proteínas, la insulina inhibe la descomposición de las proteínas. Una vez que hay falta de insulina 
en el cuerpo o no pueda ejercer su función con normalidad, se producirá la diabetes.

II. Polipéptido Pancreático (PP): Ámbito Saludable: 3,210~6,854
1. >6,854, incremento.
 (1) Pacientes diabéticos;(2) páncreas agudo;(3) tumor pancreático con función secretoria; (4) 
cirrosis, pacientes con enfermedad renal crónica; (5) otros: como la hiperplasia de célula 
polipéptida pancreática, infarto del miocardio, fallo cardíaco severo, shock no cardiorrespiratorio 
y úlcera duodenal.
2. <3,210, reducción.
 (1) Obesidad; (2) Pancreatitis crónica el polipéptido pancreático es obviamente menor que el de 
la gente sana; (3) pueden ser usados como indicadores de daño del nervio vago, y en ese 
momento, el polipéptido pancreático se reduce obviamente; (4) cuando se usa en terapia con 
hormona de crecimiento.

III. Glucagón : Ámbito Saludable: 2,412~2,974
1. >2,974, incremento.
 Presente en diabetes insensible a la insulina y glucagonoma pancreático.
2. <2,412, reducción.
 Presente en deficiencia congénita y celular.

Descripción de los Parámetros

Insulina:

Es una proteína con un peso molecular pequeño. La insulina cumple múltiples funciones en el 
cuerpo, pero su función principal es de reducir el azúcar en la sangre.
Función:
1. Para el metabolismo de la glucosa, la insulina estimula el hígado, el tejido muscular y el tejido 
adiposo para absorber y utilizar la glucosa, estimula la síntesis del glucógeno y del glucógeno 
muscular, inhibe la gluconeogénesis y estimula a la glucosa para convertirse en ácidos grasos para 
luego ser almacenados en el tejido adiposo. 
2. Para el metabolismo de las grasas, la insulina inhibe la actividad de la lipasa, por tanto inhibe la 
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lipólisis. 
3. Para el metabolismo de las proteínas, la insulina inhibe la descomposición de las proteínas. Una 
vez que hay falta de insulina en el cuerpo o no pueda ejercer su función con normalidad, se 
producirá la diabetes.

Polipéptido Pancreático:
Es un tipo de polipéptido de naturaleza hormonal, sintetizado y liberado por células PP.

Glucagón:
Hormona que provoca el aumento en la cantidad de azúcar en la sangre al incrementar la 
glucogenólisis y la gluconeogénesis y estimula la liberación de insulina a partir del páncreas, tiene 
el efecto opuesto de la hormona insulina que se libera cuando hay niveles elevados de glucosa en 
la sangre.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Renal) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Índice de Urobilinógeno 2,762 - 5,424 5,441

Ïndice de Ácido Úrico 1,435 - 1,987 2,873

Índice de Nitrógeno Ureico en la 
Sangre (BUN) 4,725 - 8,631 6,082

Índice de Proteinuria 1,571 - 4,079 6,172

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Índice de Urobilinógeno: 2,762-5,424(-) 5,424-6,826(+)
6,826-8,232(++) >8,232(+++)

Ïndice de Ácido Úrico: 1,435-1,987(-) 1,987-2,544(+)
2,544-3,281(++) >3,281(+++)

Índice de Nitrógeno Ureico en la 
Sangre (BUN): 4,725-8,631(-) 8,631-10,327(+)

10,327-12,154(++) >12,154(+++)

Índice de Proteinuria: 1,571-4,079(-) 4,079-5,218(+)
5,218-6,443(++) >6,443(+++)

Descripción de los Parámetros

Índice de Urobilinógeno:
El Urobilinógeno es un producto incoloro de la reducción de bilirrubina. Está formado por la 
acción bacteriana en los intestinos. Una porción de urobilinógeno es reabsorbida, conducido a la 
circulación y excretado por el riñón. La mayoría del Urobilinógeno se excreta con las heces, y otra 
parte será absorbida por el hígado retornando a la función intestinal y, a continuación, desde el 
hígado entra en el riñón o la sangre y excreta con la orina. Entonces se formará Urobilinógeno 
después de la exposición al aire.

Ïndice de Ácido Úrico:
En el plasma de sangre humana, el rango de referencia de ácido úrico está entre 3,6 mg/dL (~ 214? 
mol/L) y 8,3 mg/dL (~ 494? mol/L) (1 mg/dL = 59? mol/L).[Este rango es considerado normal por 
el [American Medical Association Manual of Style]. Las concentraciones de ácido úrico en el 
plasma sanguíneo sobre y debajo del rango normal se denominan, respectivamente, hiperuricemia 
y hypouricemia. La mayoría de ácido úrico se disuelve en la sangre y viaja a los riñones, donde se 
disuelve en orina. Algunas personas desarrollan gota, cálculos renales o insuficiencia renal debido 
a niveles elevados de ácido úrico. Un nivel alto de ácido úrico puede aparecer antes de desarrollar 
hipertensión arterial, cardiopatía o enfermedad renal crónica.

Índice de Nitrógeno Ureico en la Sangre (BUN):

El nitrógeno ureico en la sangre (BUN) mide la cantidad de nitrógeno úrico, un producto desecho 
del metabolismo de proteínas en la sangre. La urea se forma en el hígado y es llevada por la sangre 
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a los riñones para su excreción. La desaminación de aminoácidos produce NH3 y C02, sufre 
síntesis a urea en el hígado. El metabolismo de proteína por gramo de urea es de 0,3 g. El 
nitrógeno contiene casi la mitad 28/26 en la urea. Los riñones afectados o enfermos provocan un 
BUN elevado porque los riñones tienen menos capacidad de eliminar la urea del torrente 
sanguíneo. En las condiciones en que la perfusión renal se ve disminuida, como shock 
hipovolémico o insuficiencia cardíaca congestiva, aumentan los niveles BUN.

Índice de Proteinuria:
Existe siempre una cierta cantidad de proteína en la sangre para las actividades esenciales en la 
vida humana. Una parte de las proteínas se filtrará en el riñón y entrará en la orina, pero puede 
absorberse en los túbulos renales y volver a la sangre. Por lo tanto, si la función de los riñones es 
normal, sólo habrá un poco de proteína en la orina. Sin embargo, cuando los riñones y las fugas de 
catéter presenten una gran cantidad de proteína ésta se convertirá a proteinuria. Es normal 
presentar trazos de proteína en la orina de personas sanas y en el rango normal definido como 
negativo. Cuando la proteína en la orina se presenta superior a 0,15 g/24 h, es denominada 
proteinuria y puede ser considerada como orina cualitativa positiva.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Pulmonar) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Capacidad Vital VC 3348 - 3529 3499,251

Capacidad Pulmonar Total TLC 4301 - 4782 4457,657

Resistencia de las Vías Aéreas 
RAM 1,374 - 1,709 1,575

Contenido de Oxígeno Arterial 
PaCO2

17,903 -
21,012 16,639

Descripción del Parámetro del Examen:

I. Capacidad Vital: VC Ámbito Saludable: (3348~3529)
1. >3529, capacidad vital incrementada.
  Se presenta en infección moderada del tracto respiratorio superior, bronquitis crónica benigna, 
tos atacante al pulmón por aire frío, tos invasiva de pulmón por aire cálido, tos por acumulación 
de flemas en los pulmones, etc.
2. <3348, capacidad vital reducida.
  Se presenta en bronquitis crónica benigna, enfisema obstructivo crónico, tos por falta de pulmón 
yin, etc.

II. Capacidad Pulmonar Total: TLC Ámbito Saludable: (4301~4782)
1.>4728, enfisema benigno.
 Falta de respiración, expansión alveolar, inflamación pulmonar por deficiencia Qi de pulmón-
bazo, etc.
2.<4301, aura de lesiones extensivas en el tejido pulmonar.
 bronquitis crónica, infección moderada del tracto respiratorio, atrofia del pulmón producida por 
calor seco que deteriora el Yin pulmonar, atrofia pulmonar por resfriado y deficiencia de pulmón 
Qi, etc.

III. Resistencia de las Vías Respiratorias: RAM Ámbito Saludable: (1,374~1,709)
1. >1,709, incremento.
 Presente en enfisema obstructivo crónico, bronquitis crónica, primeros síntomas de asma 
bronquial, inflamación pulmonar por deficiencia Qi de pulmón y riñón, inflamación pulmonar 
por flemas que obstruyen los pulmones, etc.
2. <1,374, reducción.
 Infección moderada del tracto respiratorio superior, bronquitis benigna, tos por acumulación de 
flemas en los pulmones, tos atacante al pulmón por aire frío, etc.

IV. Contenido de Oxígeno Arterial: PaCO2 Ámbito Saludable: (17,903~21,012)
1. >21,012, incremento.
 Presente en inmunidad corporal más débil, enfermedad de pulmón Qi causada por invasión de 
patógenos, etc.
2. <17,903, reducción.
 Presente en vías respiratorias débiles, aura de enfisema obstructivo crónico, primeros síntomas 
de asma bronquial, síndrome asmático de tipo calor y frío jadeante atacante al pulmón, síndrome 
asmático de tipo calor húmedo de superficie, síndrome asmático por estancamiento de flemas en 
el pulmón, inflamación pulmonar por flemas obstructivas en pulmón, inflamación pulmonar por 
deficiencia qi de pulmón y riñón.
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Los resultados del análisis son para referencia solamente.

Informe de prueba

Page 20 of 99



(Nervio Cerebral) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Estado del Suministro Sanguíneo al 
Tejido Cerebral

143,37 -
210,81 193,095

Arterioesclerosis Cerebral 0,103 -
0,642 0,235

Estado Funcional de Nervio Craneal 0,253 -
0,659 0,274

Índice de Emoción 0,109 -
0,351 0,334

Índice de Memoria (ZS) 0,442 -
0,817 0,27

Descripción del Valor Examinado del Tejido Cerebral:

I. Estado de Suministro Sanguíneo a Tejido Cerebral: refleja el suministro de sangre de la región 
cerebral

Insuficiencia leve del 
suministro sanguíneo 110,24--143,37

Insuficiencia moderada del 
suministro sanguíneo 100,41--110,24

Insuficiencia severa del 
suministro sanguíneo <100,41

II. Arterioesclerosis Cerebral: refleja la resistencia del flujo sanguíneo arterial intracraneal y el 
grado de arterioesclerosis cerebral

Esclerosis leve 0,642--0,757
Esclerosis moderada 0,757--0,941
Esclerosis severa >0,941

III. Función del Nervio Craneal: refleja la capacidad de cálculo, capacidad de comprensión, 
capacidad de identificación, capacidad de posicionamiento, capacidad controlada e incluso 
demencia, etcétera.

Deterioro leve 0,115--0,253
Deterioro moderado 0,053--0,115
Deterioro severo <0,053

IV. Índice de Emoción: refleja el grado de daño de las células cerebrales
Daño leve 0,351--0,483
Daño moderado 0,483--0,699
Daño severo >0,699

V. Índice de Memoria (ZS): refleja la memoria de la persona
Pérdida leve 0,262--0,442
Pérdida moderada 0,169--0,262
Pérdida severa <0,169
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Descripción de los Parámetros

Estado del Suministro Sanguíneo al Tejido Cerebral:
La microcirculación cerebral normalmente hace referencia a los vasos sanguíneos con un diámetro 
<150 (m), incluyendo pequeñas arterias, capilares y pequeñas venas. Sin embargo, la definición de 
microcirculación no ha sido extensamente aceptada, y no está claro si las pequeñas arterias 
(basándose en un criterio anatómico), el diámetro del lumen > 150 (m) pertenece a la 
microcirculación. Por tanto, está definido según la fisiología vascular, particularmente la respuesta 
de un simple vaso de elevar la presión dentro del lumen, en vez de según el diámetro o 
estructura.Según esta definición, todas esas arterias cuyo diámetro del lumen tenga respuestas 
miogénicas contráctiles a la presión elevada, además de los capilares y pequeñas venas, serán 
incluidas en la microcirculación. La función principal de la microcirculación es realizar el 
suministro de nutrientes y oxígeno en el intercambio de tejidos seguido de el cambio en la 
demanda; el segundo papel importante es evitar la drástica fluctuación de la presión hidrostática 
en los capilares para provocar el intercambio de barrera de los capilares; y finalmente, la presión 
hidrostática en los capilares se reduce significativamente en el nivel de la microcirculación. Por 
tanto, la microcirculación tiene un papel extremadamente importante en determinar la resistencia 
total periférica. Además, la microcirculación es una de las primeras partes enfermadas en una 
enfermedad cardiovascular, en concreto en el proceso inflamatorio.

Arterioesclerosis Cerebral:
A causa de la arteriosclerosis, variedad de inflamaciones arteriales, traumas y enfermedades 
vasculares cerebrales causadas por otros factores físicos y enfermedades sanguíneas, la resistencia 
de la corriente sanguínea es muy propensa a producir enfermedades cerebrovasculares isquémicas. 
(1). Un ataque isquémico transitorio cuyas causas de enfermedad están relacionadas con la 
arteriosclerosis, es la alteración de la función provocada por un daño en el tejido cerebral 
isquémico focal. (2). La trombosis cerebral es causada principalmente por el bloqueo de la 
formación de coágulos de sangre. (3). Un embolismo cerebral puede ser producido por el hecho de 
que una embolia producida por una variedad de enfermedades, entra en la sangre y bloquea a los 
vasos sanguíneos del cerebro. En clínicas, los ataques al corazón son la causa más común; las 
otras causas por orden incluyen grasa en la sangre tras una fractura, o trauma; infección con larvas 
o bacterias;el hecho de que entre aire en la sangre por un neumotórax y otros, embolias formadas 
por flebitis y otros factores que bloquean los vasos sanguíneos del cerebro. Estos vasos en la 
superficie y en la parte inferior del cerebro se quiebran y llevan a una hemorragia cerebral, y a una 
hemorragia cerebral causada por la ruptura de vasos sanguíneos en resultados reales de 
enfermedades cerebrovasculares hemorrágicas..

Estado Funcional de Nervio Craneal:
El sistema del nervio craneal puede ser dividido en tres partes según las funciones. La primera 
parte, que introduce la información fuera del cuerpo hacia el cerebro, se llama sistema nervioso 
sensorial. La segunda parte, que cumple el proceso y almacenaje y lleva al cuerpo a responder, se 
llama sistema nervioso central, es decir la mayoría del cerebro. La tercera parte, que dirige los 
músculos, los órganos internos y las glándulas, se llama sistema nervioso motor que lleva a cabo 
las decisiones del cerebro. La tercera parte también incluye el sistema nervioso principal que hace 
que la persona se entre o salga del estado de preparación y operacional.
La comunicación entre las células nerviosas de las tres partes depende de dos factores: uno es las 
redes de conexión entre las células nerviosas craneales. El sistema nervioso craneal tiene unos 
1000 millones de células nerviosas, y casi cada persona tiene el mismo número. El número de 
redes de conexión entre las células nerviosas craneales determina si una persona es más inteligente 
que las demás. Cada célula nerviosa craneal está conectada con otras 1000-20000 células 
nerviosas craneales, con una media de 15000. Las otras son neurotransmisores. La trasmisión de 
mensajes en la célula nerviosa craneal depende de la línea eléctrica de guanidina, pero la 
trasmisión de mensajes entre dos células nerviosas craneales depende de algunas sustancias 
biológicas o químicas fabricadas por el cuerpo, que se llaman neurotransmisores. Una célula 
nerviosa craneal libera un tipo de neurotransmisor en la brecha de la conexión entre ella y otras 
células nerviosas craneales,y las 15000 células nerviosas craneales enlazadas producen las líneas 
relevantes eléctricas de guanidina tras recibir al neurotransmisor. El procedimiento se repite, y las 
15000 células nerviosas craneales enlazadas envían el mensaje a las otras 15000 células nerviosas 
craneales enlazadas para continuar constantemente. Actualmente, se han hallado más de 80 tipos 
de estos neurotransmisores, mientras que los neurotransmisores principales tienen solo 8 o 9 tipos. 
Estos neurotransmisores hacen que las varias partes del cuerpo mantengan o cambien su estado, y 
también son determinantes de nuestras emociones

Índice de Emoción:

La emoción es la experiencia de la actitud de una persona hacia las cosas objetivas, y la 
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consideración si las necesidades de las personas son satisfechas. La emoción se divide en dos 
tipos: emoción positiva y emoción negativa. La emoción positiva puede mejorar la función 
inmune y promover la salud, y por tanto mejorar la calidad de vida; la emoción negativa 
incluyendo enfados, tristeza, ansiedad, resentimiento, apatía, etc. es dañina para la salud física y 
mental. Estudios fisiológicos y psicológicos y la práctica en la vida muestran que las emociones 
malas pueden inducir a la producción de la enfermedad y agravarla, y también puede reducir el 
efecto del tratamiento con fármacos. Dado que la condición física se deteriora en las personas 
ancianas así como la capacidad de resistir a los factores internos y externos causantes de las 
enfermedades, la gente mayor es susceptible de contraer varias enfermedades.Las enfermedades 
comunes incluyen elevada presión sanguínea, enfermedades cardíacas, enfermedades ulcer osas, 
diabetes, cáncer, etc. Dadas las muchas enfermedades que sufren y los estados enfermizos que 
incluso ponen en peligro su vida, la gente anciana es propensa a tener emociones negativas y 
mentalidades pesimistas y se desmoraliza y desespera produciendo un resultado de destrucción de 
la coordinación física y mental, así que el cuerpo se encuentra en estrés, el sistema inmunitario se 
debilita y por tanto hace que las enfermedades empeoren o se agraven. Tras que una persona 
anciana se enferme, ella misma soportará mucha presión, pero también conlleva que la familia, la 
sociedad y el personal médico soporte una carga pesada. Si la emoción negativa de los ancianos 
puede cambiarse por una emoción positiva, esto ayudará a aumentar su resistencia a la enfermedad 
y una seguridad en sí mismos que mejorará las condiciones de vida de dichos pacientes ancianos y 
mejorará su calidad de vida.El estado emocional es un tipo de factor psicológico o fisiológico.El 
factor psicológico es diferente de otros factores y su daño al cuerpo no se revela directamente y 
tiene una naturaleza oculta. Es invisible y por tanto la gente con frecuencia lo pasa por alto. La 
teoría médica moderna y la práctica clínica han pasado de un modelo puramente biomédico a un 
nuevo modelo biomédico de combinación biológica - psicológica - social y orgánica. Por tanto, 
nosotros tomamos mediciones psicológicas para eliminar la emoción negativa del paciente, que es 
muy beneficioso para la prevención y el tratamiento de enfermedades. Al final, proponemos las 
siguientes mediciones: la ansiedad y frustración tienen relación directa con la hiperactividad del 
centro del miedo del cerebro.La depresión tiene dos formas: una es la reactividad y otra es la 
internalidad. La depresión reactiva con frecuencia sucede tras una serie de sucesos en la vida, 
como la muerte de amigos y familiares, el incendio de la casa, falta de trabajo, infidelidad de la 
pareja y divorcio, etcétera, y la emoción depresiva no dura mucho por lo general y uno puede 
recuperarse con la ayuda de los demás. La depresión interna es generada inconscientemente a 
largo plazo, como un matrimonio infeliz, una vida dificultosa, tener enfermedades crónicas, 
insatisfacción de los líderes, pocos títulos en mucho tiempo, un niño discapacitado.......

Índice de Memoria (ZS):
Refleja la fuerza de la memoria de la gente. La arteriosclerosis cerebral, la atrofia cerebral y otras 
llevarán a un suministro sanguíneo insuficiente en el cerebro. El deterioro funcional de las células 
hipocámpicas en el cerebro es la razón histológica del deterioro de la memoria en los ancianos. La 
memoria se divide en dos tipos: uno es la memoria auditiva, que es cuando la gente recuerda 
oyendo a los demás hablando o leyendo; otro es la memoria visual que es cuando la gente 
recuerda por medio de la vista. Los medios de la memoria son diferentes, la memoria será de tipo 
auditivo si la persona es buena recordando de oído, y la memoria será de tipo visual si la persona 
es buena recordando visualmente. La memoria se puede dividir en memoria instantánea, memoria 
a corto plazo y memoria a largo plazo. La gente no necesita preservar algunas memorias de su 
vida durante mucho tiempo,algunas veces sólo necesitamos recordar un tiempo determinado 
ciertas cosas y después está bien olvidarse de ellas.Pero existen cosas que necesitamos mantener 
por mucho tiempo en nuestras mentes. Si olvidamos algunas cosas, esto conllevará grandes 
dificultades e incluso malos resultados para nuestro estudio, nuestra vida y nuestro trabajo. ¿Cómo 
se genera el olvido? Existen dos razones: una es la ocultación; significa que usted olvida algo 
aprendido y que no siempre tiene que recordar y entonces la impresión en la mente se hará 
gradualmente más débil y eventualmente se ocultará. Es como la tinta en un trozo de papel, la tinta 
no siempre está pintada, así que el color de la tinta será suave y blanca. Otra razón es la 
interferencia; significa que existen demasiadas cosas en la mente, y están solapadas y confundidas; 
si quiere recordar un problema, no puede recordarlo inmediatamente y puede recordarlo por 
completo o un poco tras haber pensado repetidamente.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Padecimientos Óseos) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Examinadon Rango Normal Valor Obtenido 

Dimensión del Prolapso de la Fibra Lumbar Sin Dirección Sin Dirección

Grado de Adhesión del Músculo del Hombro < u 0,2 u 0,19

Límite de Circulación de Extremidades + +

Envejecimiento del Ligamento 10%-40% 24%

Descripción del Término de Examen:

1. Confirma el ciclo de la fibra lumbar o las proyecciones del núcleo pulposo hacia un lado del 
cuerpo o proyecciones cerca del lateral. Generalmente, el caso común es que el lado izquierdo 
comprime la equina del lado derecho. Lo normal es sin dirección

2. Confirma el grado de lesiones inflamatorias del hombro de los ancianos, o el grado de adhesión 
del músculo del hombro. Generalmente, cuanto menor sea el valor examinado, mejor. Demuestra 
que su enfermedad es más ligera o que no existe enfermedad en el cuerpo.

3. Límite de Circulación de Extremidades: Confirma el límite de rigidez o la actividad de la 
microcirculación sanguínea en las extremidades debido a una variedad de factores externos. 
Generalmente, cuatro signos + significan que es la más seria. Cuantos menos signos + haya, mejor; 
demuestra que la probabilidad de los factores de enfermedad en el cuerpo es menor.

4. Envejecimiento del Ligamento: Este indicador es un parámetro integrado obtenido a través de 
los cuatro indicadores anteriores, y los resultados están generalmente entre 10% -40%. Cuanto 
mayor es el valor, confirma que el grado de enfermedades degenerativas o que el envejecimiento 
es mayor, y lo opuesto demuestra que la constitución y la inmunidad humana son más fuertes.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Densidad Mineral Ósea) Informe del 
Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis
Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Coeficiente de Osteoclasto 86,73 - 180,97 123,599

Cantidad de Pérdida de Calcio 0,209 - 0,751 0,726

Grado de Hiperplasia Ósea 0,046 - 0,167 0,191

Grado de Osteoporosis 0,124 - 0,453 0,26

Densidad Mineral Ósea 0,796 - 0,433 0,509

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Coeficiente de 
Osteoclasto: 86,73-180,97(-) 180,97-190,37(+)

190,37-203,99(++) >203,99(+++)

Cantidad de Pérdida de 
Calcio: 0,209-0,751(-) 0,751-0,844(+)

0,844-0,987(++) >0,987(+++)

Grado de Hiperplasia 
Ósea: 0,046-0,167(-) 0,167-0,457(+)

0,457-0,989(++) >0,989(+++)

Grado de Osteoporosis: 0,124-0,453(-) 0,453-0,525(+)
0,525-0,749(++) >0,749(+++)

Densidad Mineral Ósea: 0,796-0,433(-) 0,433-0,212(+)
0,165-0,212(++) <0,165(+++)

Descripción de los Parámetros

Coeficiente de Osteoclasto:
Los osteoclastos están compuestos por células gigantes multinucleares que alcanzan un diámetro 
de 100µm, contienen 2 ~ 50 núcleos y están principalmente distribuidas por la superficie ósea y 
alrededor del acceso vascular óseo. Los osteoclastos cuyo número es menor se combinan con 
varias células mononucleares, la basofilia del citoplasma envejece con las células para cambiarse 
gradualmente y ser eosinofílicos.
El osteoclasto tiene una función de absorción especial. Absorbiendo algunas lesiones inflamatorias 
locales, los macrófagos están también implicados en el proceso de reabsorción del hueso. En el 
proceso de los osteoclastos de absorber materias orgánicas y minerales en la matriz del hueso, la 
superficie de esta matriz se vuelve irregular para formar una laguna de forma similar a las células 
y a esta laguna se le llama laguna de Howship. En el lado hacia el hueso en la laguna de Howship, 
las células proyectan muchas protuberancias similares al pelo que son como el borde del perfil 
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longitudinal y del borde en cepillo de la superficie de las células epiteliales. Bajo el microscopio 
electrónico, un lateral cercano al hueso presenta muchas microvellosidades irregulares, es decir 
protuberancias celulares, llamadas bordes rizados. Hay una zona citoplásmica circular en la 
periferia de la zona de bordes rizados.La zona citoplásmica contiene algunos microfilamentos pero 
carece de otros orgánulos, siendo conocida como zona clara donde la membrana celular es más 
suave y está cercana a la superficie del hueso. La zona clara es como un muro circundante que 
consta de citoplasma y que hace que el área rodeada forme un microentorno. El osteoclasto libera 
ácidos lácticos, ácidos cítricos y otros al sector. Bajo una condición acídica, los minerales 
inorgánicos del hueso se encuentran en pinocitosis desde el borde rizado para formar vesículas 
pinocitóticas o fagosomas en la matriz de borde rizado. En el osteoclasto, los objetos inorgánicos 
elaboran fibras de colágeno en la matriz ósea expuesta. El osteoclasto segrega una variedad de 
enzimas lisosomales, especialmente catepsina B y catepsina colagenolítica. Una vez que los 
osteoclastos abandonan la superficie del hueso, el borde rizado desaparece y las partes internas de 
las células son cambiadas para entrar en fase estacionaria.Las células mononucleares de la sangre 
o células fagocíticas de los tejidos no pueden transformarse en osteoclastos dado que todas estas 
células únicamente contienen fagocitos mononucleares maduros, no divididos y tardíos. 
Únicamente los fagocitos mononucleares tempranamente inmaduros son los precursores de los 
osteoclastos.

Cantidad de Pérdida de Calcio:
Durante mucho tiempo, la publicidad de muchos comerciantes permitió a la gente tener esta 
impresión: sólo existe una manera de prevenir y tratar la osteoporosis. Sin embargo, tras un 
estudio exhaustivo acerca de la patogénesis de la osteoporosis, los expertos médicos actuales han 
descubierto que en la patogénesis de la osteoporosis, el suplemento de calcio y vitamina D así 
como también el impacto de hormonas y otros factores no mecánicos no son los más importantes 
en la aparición de la osteoporosis, pero la masa muscular (incluyendo la masa del segmento 
muscular y la fuerza muscular) bajo el control del sistema nervioso humano es uno de los factores 
más importantes para determinar la fuerza del hueso (incluyendo la masa y la estructura ósea). Por 
lo general, el calcio de los huesos de los hombres a partir de los 32 años y de las mujeres a partir 
de los 28 años comienza a perderse. A medida que aumenta la edad, la tasa de pérdida también se 
acelera.El 50% del calcio del hueso se ha perdido a los 60 años. Así, en este momento, es hora de 
prevenir fracturas y prevenir la osteoporosis y suplementos de calcio. Por tanto, la nutrición está 
muy relacionada con la aparición de osteoporosis. Los niños y adolescentes menores de 18 años 
deben ingerir 1200 mg de calcio al día, y los adultos deben ingerir 800 mg al día. Al mismo 
tiempo, es necesario ingerir mucha vitamina D para ayudar al cuerpo a absorber calcio con más 
facilidad y más eficacia.

Grado de Hiperplasia Ósea:
Es el estado del hueso. En el proceso de crecimiento, desarrollo y finalización funcional del hueso, 
algunas partes pierden la forma normal. La hiperplasia ósea se presenta de varias formas y tienen 
sus propias características dadas las diferentes partes. Por ejemplo, la hiperplasia de la articulación 
de las rodillas con frecuencia hace referencia a las [espuelas óseas], y hay cuerpos laxos intra 
articulares e hiperplasia del cartílago. La hiperplasia de la médula ósea principalmente presenta el 
cambio [similar al labio] del cuerpo vertebral, comprimiendo el nervio, y produciendo una 
percepción anormal de las extremidades y una anomalía motora.

Grado de Osteoporosis:
Es un fenómeno de reducción ósea en todo el cuerpo. Está principalmente demostrado que el 
contenido de la matriz del hueso se reduce significativamente, mientras que los componentes de 
los minerales (que contienen principalmente calcio y fósforo) del hueso son básicamente 
normales. En otras palabras, en la osteoporosis, el contenido de proteínas y otras sustancias 
orgánicas y agua del hueso disminuye, y el contenido de calcio, fósforo y otros minerales está a un 
nivel normal. La matriz del hueso juega el papel de apoyar la conexión entre el calcio, fósforo y 
otros minerales. Así, si la matriz del hueso se reduce, las brechas entre los minerales se 
incrementan, manifestándose como osteoporosis. Con el progreso de la osteoporosis, el calcio, 
fósforo y otros minerales del hueso estarán constantemente perdiéndose y por tanto disminuirán la 
matriz y los minerales del hueso. La osteoporosis en edad avanzada es realmente una 
consecuencia de una deficiencia prolongada de calcio.

Densidad Mineral Ósea:
Principalmente refleja la fuerza del hueso, y por tanto es el patrón más importante para el 
diagnóstico de la osteoporosis, pero también puede predecir el riesgo de aparición de fracturas. A 
pesar de que la transformación ósea postmenopáusica tiene un proceso de salto repentino, los 
indicadores bioquímicos que pueden reflejar este cambio y predecir el riesgo de aparición de 
fracturas es muy limitado. Sin duda, ofrece muchos inconvenientes para el seguimiento del 
tratamiento clínico y el desarrollo del trabajo de investigación. Los investigadores señalan que la 
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densidad mineral ósea y los indicadores bioquímicos usados no pueden reflejar completamente los 
efectos de un tratamiento anti osteoporosis y predecir el riesgo de sufrir fracturas en los pacientes. 
Pero no hay un indicador más valioso, así que la densidad mineral ósea sigue siendo el indicador 
más comúnmente utilizado para el diagnóstico y seguimiento.Determinar y reflejar los indicadores 
bioquímicos de transformación del hueso supone una importante posición tanto para el 
diagnóstico de la osteoporosis y la investigación de la etiología o tratamiento.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Enfermedad de Hueso Reumatoide)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis
Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Grado de Calcificación Cervical 421 - 490 503,714

Grado de Calcificación Lumbar 4,326 - 7,531 8,607

Coeficiente de Hiperplasia Ósea 2,954 - 5,543 6,111

Coeficiente de Osteoporosis 2,019 - 4,721 2,91

Coeficiente de Reumatismo 4,023 - 11,627 18,487

Descripción de los Parámetros

Grado de Calcificación Cervical:
Muestra el tamaño de la tasa de deposición de la hiperplasia cervical ósea. Sin calcificación 
significa que no hay hiperplasia, una calcificación básica significa que la tasa de hiperplasia 
alcanza más del 30% y una calcificación significa que la tasa de hiperplasia supera el 70%.

Grado de Calcificación Lumbar:
Muestra el tamaño de la tasa de deposición de la hiperplasia lumbar ósea Sin calcificación 
significa que no hay hiperplasia, una calcificación básica significa que la tasa de hiperplasia 
alcanza más del 30% y una calcificación significa que la tasa de hiperplasia supera el 70%.

Coeficiente de Hiperplasia Ósea:
Este es el estado del hueso. En el proceso de crecimiento, desarrollo y terminación del hueso, 
algunas partes pierden la forma normal. La hiperplasia del hueso aparece en varias formas y tiene 
sus propias características dadas las diferentes partes. Por ejemplo, a la hiperplasia de la 
articulación de la rodilla con frecuencia es referida como 'espuelas óseas' y hay cuerpos sueltos 
intraarticulares e hiperplasia del cartílago. La hiperplasia de la médula espinal principalmente 
muestra el cambio 'similar al labio' del cuerpo vertebral, comprimiendo el nervio, provocando 
sensación anormal de las extremidades y anormalidad motora.

Coeficiente de Osteoporosis:
Es un fenómeno de reducción ósea de todo el cuerpo. Se presenta principalmente en forma de que 
el contenido de la matriz del hueso se reduce significativamente, mientras que los componentes de 
minerales (que contienen principalmente calcio y fósforo) del hueso son básicamente normales. 
En otras palabras, en osteoporosis, el contenido de proteínas y otras sustancias y agua en el cuerpo 
disminuyen, y el contenido de calcio, fósforo y otros minerales se incrementa, siendo expresado 
como osteoporosis. Con el progreso de la osteoporosis, el calcio, fósforo y otros minerales del 
hueso se perderán y reducirán continuamente, y por tanto la matriz del hueso y los minerales del 
mismo se reducirán. La osteoporosis en la edad avanzada es realmente una consecuencia de 
deficiencia a largo plazo de calcio.En general, el calcio del hueso de un hombre a partir de 32 años 
y de una mujer a partir de 28 años comienza a desaparecer. Con el incremento de la edad, la tasa 
de pérdida también se acelerará. El 50% del calcio del hueso se habrá perdido a los 60 años. Así, 
en este momento, es hora de prevenir fracturas y prevenir la osteoporosis y suplementos de calcio. 
Por tanto, la nutrición está muy relacionada con la aparición de osteoporosis. Los niños y 
adolescentes menores de 18 años deben ingerir 1200 mg de calcio al día, y los adultos deben 
ingerir 800 mg al día. Al mismo tiempo, es necesario ingerir mucha vitamina D para ayudar al 
cuerpo a absorber calcio con más facilidad y más eficacia.

Coeficiente de Reumatismo:
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El reumatismo se divide en ancho y estrecho. El reumatismo ancho se refiere al grupo de 
enfermedades que impactan en las articulaciones óseas y sus tejidos adyacentes, como un tendón 
muscular, la bursa sinovial, la fascia, etc. El reumatismo estrecho se refiere a la enfermedad 
sistémica inflamatoria recurrente aguda o crónica del tejido conectivo inducida por una infección 
del tracto respiratorio superior causada por un estreptococo hemolítico del Grupo A. El síntoma 
más obvio es el de lesión cardíaca y articular, y las enfermedades significantes de válvula cardíaca 
con frecuencia pasan a formar enfermedades cardíacas valvulares reumáticas crónicas.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Índice de crecimiento óseo)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Fosfatasa alcalina ósea 0,433 -
0,796 0,349

Osteocalcina(BGP) 0,525 -
0,817 0,491

Estado de recuperación de huesos 
largos

0,713 -
0,992 0,614

Estado de recuperación de cartílagos 
en huesos cortos

0,202 -
0,991 0,59

Línea epifisaria 0,432 -
0,826 0,668

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Fosfatasa alcalina ósea: 0,433-0,796(-) 0,319-0,433(+)
0,126-0,319(++) <0,126(+++)

Osteocalcina(BGP): 0,525-0,817(-) 0,409-0,525(+)
0,297-0,409(++) <0,297(+++)

Estado de recuperación de huesos 
largos: 0,713-0,992(-) 0,486-0,713(+)

0,381-0,475(++) <0,381(+++)

Estado de recuperación de 
cartílagos en huesos cortos: 0,202-0,991(-) 0,094-0,202(+)

0,043-0,094(++) <0,043(+++)

Línea epifisaria: 0,432-0,826(-) 0,358-0,432(+)
0,132-0,358(++) <0,132(+++)

Descripción de los Parámetros

Fosfatasa alcalina ósea:
La fosfatasa alcalina ósea es secretada por el hueso, puede reflejar directamente la actividad de 
osteocitos o su estado funcional, se utiliza como el mejor indicador de trastornos de 
mineralización ósea para evaluar el cuerpo humano. 
Cuando la precipitación de calcio en los huesos es insuficiente, es debido al aumento de secreción 
de enzima.

Osteocalcina(BGP):

Los valores cambian según la edad, la osteocalcina y los huesos cambian en las diferentes tasas de 
actualización. Mientras más rápida sea la tasa de rotación ósea, mayor el valor de osteocalcina. En 
la osteoporosis primaria, la osteoporosis postmenopáusica es un tipo de alta conversión, por lo que 
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la osteocalcina aumentó significativamente; la osteoporosis senil es de tipo conversión baja, por lo 
que no es evidente una mayor osteocalcina.
Permite identificar si los cambios de osteocalcina son de tipo de conversión alta o baja.

Estado de recuperación de huesos largos:
Principalmente en las extremidades, consiste en un tubo alargado. Pueden dividirse en 
columna/extremidades. El cuerpo, también conocido como la columna vertebral de su hueso 
perimembranoso externo, la cavidad central de la médula ósea que da cabida a la médula ósea. 
Más ensanchada en ambos extremos, denominado epifisario. El cartílago epifisario está fijado a la 
superficie de la sección, la formación de la superficie articular y el hueso adyacente a la superficie 
articular constituyen un movimiento cartilaginoso flexible, para completar una amplia gama de 
movimiento.

Estado de recuperación de cartílagos en huesos cortos:
Los huesos con formas columnares o cuboides y más grupos de huesos situados en la muñeca, pie 
y el extremo final de la columna vertebral, etc... Los huesos cortos pueden soportar una mayor 
presión, a menudo con múltiples superficies articulares y formación ósea adyacente a las micro-
articulaciones, y a menudo complementada por ligamentos, forman un soporte adaptable de 
flexibilidad de la estructura.

Línea epifisaria:
Línea epifisaria.- las imágenes de corte transversal de la placa epifisaria. Entre la metáfisis y la 
epífisis de los huesos largos existe un cartílago discoide, llamado placa epifisaria. En el 
crecimiento, a pesar que la placa epifisaria está en constante osificación gradual, pero se cambia a 
si misma y se reduce (se vuelve delgada), a fin de garantizar el crecimiento de nuestros huesos 
largos, cuando la pubertad comienza a desarrollarse con el tiempo, con la secreción de la hormona 
sexual, puede entenderse como epífisis y, a continuación, después la osificación gradual y de la 
capacidad de no seguir creciendo, toda la osificación terminó, no queda más espacio para crecer ni 
para los materiales de crecimiento.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Glucosa en la sangre) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Coeficiente de Secreción de 
Insulina 2,967 - 3,528 3,183

Coeficiente de Glucosa en Sangre 2,163 - 7,321 5,769

Coeficiente de Glucosa en Orina 2,204 - 2,819 2,918

Descripción del Valor del Examen:

1. Coeficiente de Secreción de Insulina: Ámbito Saludable: 2,967~3,528
1. >3,528, incremento
Es fácil convertir calorías en grasa que se almacena en el cuerpo, por lo tanto surge la obesidad.
2. <2,967, reducción.
Se presenta en trastornos metabólicos producidos por una secreción de insulina inadecuada, 
incluyendo glucosa, proteína, grasa, agua, electrolitos, etc. Los trastornos del equilibrio ácido-
base con frecuencia aparecen en secreciones de insulina seriamente inadecuadas, y no tiene 
síntoma clínico prematuro. En el período sintomático, presenta síntomas de polifagia, poliuria, 
polidipsia, buen apetito, pérdida de peso u obesidad, fatiga, debilidad, etc. Los pacientes crónicos 
con frecuencia presentan también enfermedades cardiovasculares y cerebrovasculares, de riñón, 
oculares y neuronales. Los casos severos o los pacientes con estrés pueden generar acetoacidosis, 
coma hiperosmolar, acidosis láctica que pone en peligro la vida, y con frecuencia se complican 
con una infección purulenta, infección del tracto urinario, tuberculosis, etc.

2. Coeficiente de Glucosa en Sangre: Ámbito Saludable de Glucosa en Sangre: 2,163~7,321
1. >7,321, incremento de glucosa en sangre.
 (1) El incremento fisiológico se presenta 1 o 2 horas después de las comidas y tras una inyección 
de glucosa o una preparación de adrenalina durante un estrés emocional
(2) Insuficiencia de insulina: presentada en diabetes tipo 1 o 2.
(3) Incremento de la secreción de la hormona que eleva el nivel glucosa en sangre. Se presenta en 
hiperactividad de la adenohipófisis y de la corteza suprarrenal.
(4)Enfermedad central.
(5)Hiperactividad de la corteza suprarrenal.
(6)Hipertiroidismo.
(7) Vómitos, diarrea, fiebre, diabetes por deficiencia del Yin y el Yang, etc. son en su mayor 
parte los síntomas de una ligera elevación de la glucosa en sangre.
2. <2,163, reducción de glucosa en sangre.
(1)Fisiológica: deportes y apetito.
(2) Secreción de insulina excesiva: se presenta en el trastorno por exceso funcional de insulina y 
por el exceso de insulina inyectada o de fármaco hipoglucémico oral.
(3)Insuficiencia de tiroxina: hipotiroidismo.
(4) Secreción de insulina excesiva: se presenta en el trastorno por exceso funcional de insulina y 
por el exceso de insulina inyectada o de fármaco hipoglucémico oral.
(5) Pérdida excesiva de glucosa en sangre, deficiencia genética de enzima, deficiencia de 
glucógeno sintasa, diabetes de tipo deficiencia de yang del riñón, etc.

3. Coeficiente de Glucosa en Orina: Ámbito Saludable de Glucosa en Sangre: 2,204~2,819

1. >2,819, positivo.
 (1) Glucosuria fisiológica: consumir grandes cantidades de carbohidratos de una vez, embarazo 
tardío de mujeres y lactancia.
(2) Glucosuria renal: el umbral de glucosa renal es menor que el de una persona sana, o la 
función de reabsorción tubular renal de la glucosa se reduce.
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(3) Glucosuria patológica: diabetes e hipertiroidismo.
(4) Glucosuria patológica: diabetes e hipertiroidismo.
(5) Calor en estómago y diabetes tipo ardiente.
(6) Diabetes tipo deficiencia de Yin del riñón, etcétera.
2. <2,204, negativo.
 Salud corporal, leve polidipsia, polifagia y poliuria, síntomas de pérdida de peso corporal y 
estado de subsalud.

Descripción de los Parámetros

Coeficiente de Secreción de Insulina:
La insulina es un tipo de hormona proteica. Las células pancreáticas b son secretadas dentro de la 
insulina en el cuerpo. Al lado del duodeno del cuerpo, hay un órgano de aspecto alargado llamado 
páncreas. Muchas masas de células son esparcidas en el páncreas, y a esa masa celular se le llama 
isleta pancreática. Hay unos 100 a 200 millones de isletas en el páncreas. Las isletas de células se 
dividen en las siguientes categorías según con sus funciones para segregar hormonas: (1) Célula-B 
(células β), representan del 60% al 80% de células de isletas, y segregan insulina que pueden 
reducir la glucosa en sangre. (2) Célula A (células α), representan del 24% al 40% de células de 
isleta, y segregan glucagón, que tienen la función contraria a la insulina y pueden incrementar la 
glucosa en sangre. (3) Células D, representan del 6% al 15% del número total de células de isleta, 
y segregan la hormona inhibidora de la hormona de crecimiento.Debido a una infección viral, una 
enfermedad autoinmune, genética y otros factores de enfermedad, la patofisiología de los 
pacientes de diabetes está causada principalmente por una falta relativa o absoluta de actividad de 
la insulina y un exceso relativo o absoluto de actividad del glucagón, es decir una disfunción 
hormonal bilateral de células B y A. La diabetes dependiente de insulina en el que las células 
secretoras de insulina están dañadas severamente o totalmente ausentes, como una secreción 
insuficiente de insulina endógena, necesita una terapia de insulina exógena. En diabetes no 
dependiente de insulina, el trastorno de secreción de insulina es más ligero, la concentración de 
insulina basal es normal o elevada, la secreción de insulina es generalmente inferior que aquella de 
personas con un peso correspondiente tras una estimulación de glucosa, es decir una falta relativa 
de insulina.La función de la secreción de insulina tiene un valor de referencia importante en la 
diagnosis, clasificación, tratamiento, pronóstico y verificación de la diabetes para grupos de alto 
riesgo para saber si tendrán diabetes en el futuro. Tanto los médicos como los investigadores dan 
importancia a su valoración. En el nivel de secreción de insulina influye tanto la resistencia a la 
insulina como la función de las células β.

Coeficiente de Glucosa en Sangre:
La glucemia hace referencia a la glucosa en sangre. A otro tipo de azúcares, como los sacáridos, 
disacáridos y polisacáridos se les puede denominar glucosa tras haber sido convertidos en glucosa 
para entrar en la sangre. La concentración de glucosa en sangre de un cuerpo humano sano 
también está en un estado estable y equilibrado. Una vez que se destruye el equilibrio, como una 
glucosa anormalmente incrementada, aparecerá la diabetes.

Coeficiente de Glucosa en Orina:
La glucosuria hace referencia principalmente a la glucosa en la orina. El nivel de glucosa en la 
orina de una persona saludable es muy bajo, no se puede medir por el método general, así que el 
valor de glucosa en la orina de una persona saludable es negativo. Solamente cuando la glucosa en 
la sangre está por encima de 160 ~ 180mg/dl, se puede eliminar más azúcar desde la orina para 
formar glucosa en la orina. Por tanto, el nivel de glucosa en sangre determina la presencia o 
ausencia de glucosa en la orina.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Oligoelementos) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Calcio 1,219 - 3,021 3,017

Hierro 1,151 - 1,847 0,656

Zinc 1,143 - 1,989 1,183

Selenio 0,847 - 2,045 0,866

Fósforo 1,195 - 2,134 1,696

Potasio 0,689 - 0,987 0,271

Magnesio 0,568 - 0,992 0,934

Cobre 0,474 - 0,749 0,546

Cobalto 2,326 - 5,531 2,897

Manganeso 0,497 - 0,879 0,853

Yodo 1,421 - 5,490 5,241

Níquel 2,462 - 5,753 2,844

Flúor 1,954 - 4,543 1,591

Molibdeno 0,938 - 1,712 1,412

Vanadio 1,019 - 3,721 1,523

Estaño 1,023 - 7,627 0,944

Silicio 1,425 - 5,872 0,651

Estroncio 1,142 - 5,862 5,348

Boro 1,124 - 3,453 3,07

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Calcio: 1,219-3,021(-) 0,774-1,219(+)
0,318-0,774(++) <0,318(+++)

Hierro: 1,151-1,847(-) 0,716-1,151(+)
0,262-0,716(++) <0,262(+++)

Zinc: 1,143-1,989(-) 0,945-1,143(+)
0,532-0,945(++) <0,532(+++)
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Selenio: 0,847-2,045(-) 0,663-0,847(+)
0,545-0,663(++) <0,545(+++)

Fósforo: 1,195-2,134(-) 0,712-1,195(+)
0,486-0,712(++) <0,486(+++)

Potasio: 0,689-0,987(-) 0,478-0,689(+)
0,256-0,478(++) <0,256(+++)

Magnesio: 0,568-0,992(-) 0,214-0,568(+)
0,079-0,214(++) <0,079(+++)

Cobre: 0,474-0,749(-) 0,241-0,474(+)
0,082-0,241(++) <0,082(+++)

Cobalto: 2,326-5,531(-) 1,319-2,326(+)
0,632-1,319(++) <0,632(+++)

Manganeso: 0,497-0,879(-) 0,229-0,497(+)
0,047-0,229(++) <0,047(+++)

Yodo: 1,421-5,490(-) 1,193-1,421(+)
0,741-1,193(++) <0,741(+++)

Níquel: 2,462-5,753(-) 1,547-2,462(+)
0,539-1,547(++) <0,539(+++)

Flúor: 1,954-4,543(-) 1,219-1,954(+)
0,512-1,219(++) <0,512(+++)

Molibdeno: 0,938-1,712(-) 0,501-0,938(+)
0,163-0,501(++) <0,163(+++)

Vanadio: 1,019-3,721(-) 0,498-1,019(+)
0,123-0,498(++) <0,123(+++)

Estaño: 1,023-7,627(-) 0,578-1,023(+)
0,184-0,578(++) <0,184(+++)

Silicio: 1,425-5,872(-) 1,022-1,425(+)
0,613-1,022(++) <0,613(+++)

Estroncio: 1,142-5,862(-) 0,661-1,142(+)
0,147-0,661(++) <0,147(+++)

Boro: 1,124-3,453(-) 0,701-1,124(+)
0,243-0,701(++) <0,243(+++)

Descripción de los Parámetros

Calcio(Ca):

El Calcio es el mineral con mayor presencia en el organismo y el cuarto componente del cuerpo 
después del agua, las proteínas y las grasas. El calcio corporal total, se aproxima a los 1200 
gramos, lo que es equivalente a decir 1,5 a 2% de nuestro peso corporal. De esto, casi un 99% se 
concentran en los huesos y dientes el 1% restante se distribuye en el torrente sanguíneo, los 
líquidos intersticiales y las células musculares. 
El papel del Calcio en el organismo:
1. Compone el esqueleto humano soportando el cuerpo y originando las contracciones musculares
2. Ayuda a mantener el ritmo cardíaco, apoya el impulso nervioso, la coagulación sanguínea y la 
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permeabilidad de las membranas celulares. Los alimentos con mayor contenido de calcio son los 
productos lácteos, los frutos secos, las sardinas y las anchoas; ya en menor proporción en 
legumbres y vegetales verdes oscuros (espinaca, acelga, broccoli).

Hierro(Fe):
El Hierro participa en la formación de la hemoglobina y de los glóbulos rojos, así como en la 
actividad enzimática del organismo. Las reservas de este mineral se encuentran en el hígado, el 
bazo y la médula ósea. La falta de hierro en el organismo puede producir mala síntesis proteica, 
deficiencia inmunitaria, aumento del ácido láctico, aumento de noradrenalina, menor 
compensación de enfermedades cardiopulmonares y anemia.

Zinc(Zn):
El Zinc es un mineral esencial para nuestro organismo. Más del 85% del total de zinc presente en 
nuestro organismo de deposita en los músculos, huesos, testículos, cabellos, uñas y tejidos 
pigmentados del ojo. La principal función del Zinc es la de catalizar las reacciones bioquímicas 
humanas, activar varias proteínas enzimáticas apoyar la síntesis de proteínas para promover un 
metabolismo activo. La deficiencia de zinc puede causar: Pérdida de los sentidos del gusto y 
olfato, acné, pérdida de apetito, alteraciones oculares, retraso en el desarrollo sexual, alteración en 
el crecimiento, pérdida de cabello, fatiga, impotencia, infertilidad, disminución del sistema 
inmunológico, calambres menstruales en las mujeres o amenorrea y cicatrización lenta de heridas 
y lesiones.
La deficiencia de zinc puede causar:
1. Falta de sentido del gusto y bloqueo de las papilas gustativas de la lenguas
2. Eclipse parcial y pica, como comer ceniza, barro, uñas, yeso, etc.
3. Enanismos
4. Dificulta sanar las heridas.
5. Hipoplasia de características sexuales secundarias.
6. Calambres menstruales en las mujeres o amenorrea.
7. Afecta a la movilidad del esperma causando esterilidad.

Selenio(Se):
El selenio es un oligoelemento antioxidante que previene las reacciones excesivas de oxidación, y 
su acción se relaciona con la actividad de la Vitamina E. El Selenio protege contra enfermedades 
cardiovasculares y estimula el sistema inmunológico. Debido a su acción antioxidante, este 
mineral disminuye el proceso de envejecimiento celular, y también se lo asocia a la prevención del 
cáncer. El selenio es también necesario para mantener la salud muscular (incluido el corazón), la 
salud de la vista, la piel y el pelo. La deficiencia de selenio en el organismo puede manifestarse 
con mialgia, miositis, cambio en grasas miocárdicas, enfermedad de Keshan, anemia hemolítica, 
cambios óseos (enfermedad de Kashin-Beck), etc.

Fósforo(P):
Casi todos los alimentos contienen fósforo. Se puede obtener una gran cantidad de fósforo en la 
dieta. No es necesario un suplemento. La ingesta excesiva de fósforo podrá destruir el equilibrio 
de minerales y causar deficiencia de calcio. Especialmente en personas mayores de 40 años, los 
riñones ya no pueden excretar el exceso fósforo, lo que conducirá a la deficiencia de calcio. Por lo 
tanto, debe reducirse la ingesta de carne, y se debe consumir más leche y verduras.
Demasiado fósforo en la sangre reduce la concentración de calcio, lo que provocará hipocalcemia, 
conduciendo a una mayor excitabilidad neuronal, tetania y convulsiones. Las manifestaciones: 1. 
Huesos frágiles; 2. Caries; 3. Diversos síntomas resultantes de la deficiencia de calcio se vuelven 
cada vez más evidentes; 4. Crisis nerviosas; 5. El desequilibrio de otros minerales.

Potasio(K):
El potasio es un macronutriente esencial para los humanos. El contenido de potasio en un cuerpo 
adulto es aproximadamente de 150 g. El potasio se almacena principalmente en las células del 
cuerpo. Es un nutriente esencial en el cuerpo humano y un electrolito importante para el 
organismo. La función principal de éste es mantener y regular el volumen y la presión osmótica 
del líquido intracelular, mantener el equilibrio ácido-base de humor y la conducción de las 
acciones de los nervios. El potasio tiene roles muy importantes en el metabolismo y el 
mantenimiento de la estructura y función de las células humanas. Puede mejorar la excitabilidad 
del nervio humano y muscular, reducir la excitabilidad miocárdica, por lo que puede mantener la 
función normal de los nervios y músculos, especialmente los movimientos normales del corazón.
Normalmente la concentración de potasio de suero es de 3.5 a 5.5 mmol / l y el síntoma de 
concentración de potasio inferior a 3,5 mmol / l se denomina hipocalemia. La manifestación más 
destacada de la hipocalemia es el adormecimiento de las extremidades con diferentes niveles de 
relajación neuromuscular y parálisis, sobre todo en las dos crux medialis. Eso se llama parálisis 
fláccida producida por deficiencia de potasio. Generalmente comienza en las extremidades 
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inferiores, especialmente de los cuádriceps, con los síntomas de enfermedad, debilidad o dificultad 
ascendente. A continuación, con el agravante de la deficiencia de potasio, la debilidad muscular 
puede ser más grave: la pérdida de fuerza muscular en las extremidades del tronco y la parte 
superior se agravan gradualmente hasta afectar los músculos respiratorios, o incluso llegar a 
provocar insuficiencia respiratoria,o acompañada de trastornos graves del sistema cardiovascular, 
como palpitación y parálisis muscular incluso respiratoria, dificultad respiratoria y arritmia severa.

Magnesio(Mg):
En las celulas humanas, el magnesio es el segundo cation mas importante ( potasio primero). El 
contenido de magnesio es inferior a la de potasio. El magnesio tiene muchas funciones fisiologicas 
especiales: puede activar que una variedad de enzimas en el cuerpo, inhiban la excitacion anormal 
del sistema nervioso, mantiene la estabilidad de la estructura de los acidos nucleares, y participa 
en la sintesis proteica, la contraccion muscular y la regulacion de la temperatura corporal. De 
magnesio afecta al [canal] para la movilidad intra y extracelular del potasio, sodio y calcio, y 
mantiene el potencial de membrana.
Las manifestaciones clinicas de la deficiencia de magnesio son: trastorno emocional, 
excitacion,tetania, hiperreflexia, etc Normalmente la ingesta oral de una dosis excesiva de 
magnesio no dara lugar a Toxicidad de magnesio debido a la regulacion de los riñones.Pero en las 
circunstancias de insuficiencia renal, una gran cantidad de magnesio oral puede causar toxicidad 
de magnesio, que se manifiesta como dolor abdominal, diarrea, vomitos, polidipsia, fatiga, 
debilidad y dificultad para respirar, cianosis, midriasis, etc en situaciones graves.

Cobre(Cu):
Las manifestaciones de la deficiencia de cobre son la anemia hipocromica de células pequeñas, 
retraso del crecimiento, lesiones óseas, como la artritis, la proliferación y fracturas de huesos, 
úlcera, hepatoesplenomegalia, daño cardiovascular, cardiopatía coronaria,de la barrera del cerebro, 
el vitiligo, la infertilidad femenina y el cabello quebradizo, etc
La ingesta de cobre superior a l00 veces mas que la necesidad del cuerpo humano causara la 
anemia hemolítica y hepatitis necrotizante. Los síntomas de envenenamiento de cobre son: 
salivación, nausea y vómito, hematemesis, dolor de estómago y diarrea, gastroenteritis aguda, 
hemolisis, hematuria, melena,Proteina en la orina, ruptura de la membrana lisosomal, ictericia, 
arritmias, necrosis de los tejidos del hígado, insuficiencia renal, uremia y shock.el cobre excesivo 
no sólo puede causar esquizofrenia,epilepsia y la artritis reumatoide, sino que también se relaciona 
con tumores,incluyendo cancer de esofago, cancer gastrico, cancer de hígado y cancer de pulmon. 
La intoxicación por una sobredosis de cobre puede ser tratado por lavado gástrico con 
dimercaptopropanol y ferrocianuro potasico o tiosulfato de sodio.

Cobalto(Co):
El cobalto es el elemento esencial del cuerpo humano. Existe en un estado de iones. El cobalto es 
un componente de la vitamina B12, relacionados con la función hematopoyética. La ingesta diaria 
de cobalto en el cuerpo humano es de unos 5 a 45 mg. La sobredosis de cobalto puede producir 
neumonía, y conducir a daño miocardico, daño de tiroides y eritrocitosis, etc Co+-60 A-ray tiene 
ciertos efectos en el tratamiento del cancer humano.

Manganeso(Mn):
La deficiencia de manganeso en el cuerpo humano va a afectar el crecimiento y el desarrollo. La 
deficiencia de Mn en las mujeres embarazadas causas deficiencia de manganeso en él bebe, lo que 
puede conducir a la ataxia en los recién nacidos, la deficiencia de Mn en los niños y adolescentes 
puede afectar el crecimiento y conducir a deformidades de los huesos, la deficiencia de Mn en los 
adultos puede causar disfunción reproductiva. Aunque el mar es muy rico en manganeso, y el 
manganeso juega un papel importante en el cuerpo humano, la necesidad del cuerpo por el 
manganeso es muy pequeña. El requisito de manganeso en la dieta de la gente común es 4.9 mg 
por día, aproximadamente la mitad de la que es absorbida por el intestino.
El manganeso también participa en la hematopoyesis.El mecanismo de manganeso en la 
hematopoyesis es mediante la mejora de la utilización del cuerpo de cobre para promover la 
absorción y utilización del hierro y la maduración y liberación de las células rojas de la sangre.

Yodo(I):
El yodo es un micronutriente esencial. El contenido de yodo en los adultos es de 20 a 50 mg, 70% 
a 80% de los cuales se concentra en la tiroides cerca de la garganta, el resto presenta en los 
musculos y otros tejidos. El yodo es el material esencial para la síntesis de hormona tiroidea, la 
deficiencia de que puede llevar a hipotiroidismo, causando discapacidades del desarrollo mental y 
físico. Enfermedad en los niños que afecta su crecimiento y desarrollo, La enfermedad en las 
embarazadas no solo dará lugar a bocio en sí misma sino que también afectara el desarrollo fetal, 
lo que lleva a la disminución del crecimiento, enanismo, sordera, retraso mental, e incluso la 
demencia en los niños después del nacimiento, que es denomina [cretinismo]; el bocio en los 
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adultos puede reducir el metabolismo de energía del cuerpo, causando mixedema, reducción de la 
frecuencia cardiaca, disminución de la función sexual, expresión facial rígida, lentitud, y mirada 
indiferente.
El suministro diario de yodo para adultos es de alrededor de 100 a 200 mg, y que para los niños de 
1 a 10 es de 60 a 110 mg. El consumo excesivo de yodo puede provocar bocio por yodo,por lo que 
la ingesta de yodo sera mejor cuidarla. 
Los alimentos ricos en yodo son: mariscos, tales como algas marinas, algas, pescados de mar y sal 
marina. La concentración de yodo de las algas es muchas veces mayor que la del agua de mar. El 
yodo también existe en el suelo de la mayoría de las áreas. Así que los requerimientos diarios de 
yodo se puede obtener en los vegetales y el agua también.

Níquel(Ni):
El níquel es un elemento esencial de la vida, se obtiene principalmente de vegetales, cereales y 
algas marinas, etc .El níquel se encuentra ampliamente distribuido en la naturaleza, pero su 
contenido en el cuerpo humano es extremadamente bajo. Normalmente, el cuerpo de un adulto 
contiene aproximadamente 10 mg de níquel, y los requerimientos diarios para el níquel es 0.3mg. 
La falta de níquel puede causar diabetes mellitus, anemia, cirrosis hepatica, la uremia, 
insuficiencia renal y la disfunción del metabolismo de los lípidos y los fosfolípidos en el hígado. 
Los experimentos con animales mostraron que la falta de níquel,causa un crecimiento 
lento,aumento de la tasa de mortalidad del organismo, disminución del hematocrito, la 
hemoglobina y el contenido de hierro, reduce el contenido de calcio de los huesos y el contenido 
de zinc en el hígado, pelo, músculo, huesos y el cerebro.La deficiencia de níquel es una de las 
causas de la infertilidad.

Flúor(F):
El flúor es un elemento no metalico. Los principales síntomas de toxicidad causados por exceso de 
fluoruro en el cuerpo humano son: dientes amarillos,dientes negros, las piernas en forma de X o en 
forma de O, joroba o el brazo con una disfunción en el estiramiento, la fluorosis dental en los 
pacientes, fluorosis esquelética en los pacientes graves que incluso podrían perderse la capacidad 
de trabajo y de calidad de vida. Una vez que se sufre de fluorosis nunca se va a curar, y sólo los 
medicamentos pueden retrasar el empeoramiento de la enfermedad. La fluorosis endémica es 
grave ya que pone en peligro la salud de las personas, la cual es una enfermedad biogeoquímica, 
que se divide en el tipo de agua potable, el carbón y en algunos tipos de té para beber.

Molibdeno(Mo):
El molibdeno es uno de los micronutrientes esenciales. El contenido total de molibdeno en el 
cuerpo de un adulto es de unos 9 mg, repartidos en varios tejidos y fluidos del cuerpo, en los que 
el hígado y el riñón contienen la mayor cantidad, las necesidades del cuerpo de molibdeno es muy 
pequeña, y el molibdeno existe en una variedad de los alimentos. funciona como el grupo 
prostético de enzimas oxidantes catalíticamente en el sustrato correspondiente. La deficiencia de 
molibdeno no se produce en condiciones normales, pero puede ocurrir en el largo plazo en los 
pacientes de nutrición parenteral total. La falta de molibdeno en animales puede provocar la 
pérdida de peso, reducción de la fertilidad y reducir su esperanza de vida.

Vanadio(V):
El vanadio es uno de los micronutrientes esenciales, jugando un papel importante en el 
mantenimiento del crecimiento corporal y el desarrollo, la aceleración en el crecimiento de huesos 
y dientes, también promueve la hematopoyesis y el aumento de la inmunidad del cuerpo. La 
cantidad apropiada de vanadio puede disminuir el azúcar en la sangre, presión arterial y los 
lípidos, el aumento de la contractilidad miocardica y la prevención de las enfermedades del 
corazon. En la actualidad, lo que los investigadores estan más preocupados es con su función de 
hipoglucemia. La insulina es la hormona para reducir la glucosa en sangre en el cuerpo humano. 
El vanadio no sólo puede jugar un papel como la insulina, sino que también protegen las células 
de los islotes del pancreas, lo que reduce el azúcar en la sangre del cuerpo.
La dieta diaria proporciona aproximadamente 15 mg de vanadio, que puede satisfacer el 
requerimiento del cuerpo.
La suplementación de vanadio no es necesaria. Pero la gente que carece de vanadio o pacientes 
con diabetes, colesterol alto e hipertensión debe prestar atención a tomar vanadio en los alimentos. 
Productos cereales, carnes, pollo, pato, pescado, pepino, mariscos setas y el perejil contienen un 
montón de vanadio. Pero la sal inorgánica de vanadio crea liposolubilidad mala absorción, y es de 
gran toxicidad, ya que afecta la salud de las personas.

Estaño(Sn):

El estaño es un micronutriente esencial para la vida humana, y uno de los primeros elementos 
humanos que se encuentran también. La investigación científica reciente muestra que: estaño 
puede mejorar el metabolismo de proteínas y ácidos nucleicos, propicio para el crecimiento y el 
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desarrollo. La falta de estaño conduce a frenar el desarrollo del cuerpo, especialmente para los 
niños. La deficiencia de estaño puede afectar el desarrollo normal, y en casos severos puede 
causar enanismo.

Silicio(Si):
El silicio es un mineral esencial en el cuerpo humano es un micronutrientes también. Es el silicio 
mantiene la flexibilidad y la elasticidad de nuestro cuerpo, nos hace poseer una piel suave y 
huesos duros. El silicio puede promover el crecimiento y desarrollo del niño, y también 
desempeña un papel insustituible en la prevención del envejecimiento. Ademas, el silicio puede 
promover el incremento de colágeno, dando lugar a algunos efectos cosméticos. La falta de silicio 
dara lugar a sequedad de la piel, arrugas y susceptibilidad a las fracturas. Con el crecimiento y la 
edad, el contenido de silicio en diversos tejidos disminuye gradualmente. Así, el grado de 
reducción del contenido de silicio puede ser usado como un indicador de envejecimiento y para 
recordar a las personas mayores a mejorar la atención de la salud y la lucha contra el 
envejecimiento.
El daño de silicio en el cuerpo humano se produce por la falta o exceso de silicio.Su escasez puede 
causar osteoporosis, etc. uñas frágiles Pero el silicio excesivo también es muy perjudicial. Por 
ejemplo, la inhalación a largo plazo de polvo de dióxido de silicio fácilmente causara exceso de 
silicio, lo que lleva a la silicosis. Dosis excesivas en el organismo pueden dar lugar a 
glomerulonefritis focal.

Estroncio(Sr):
El estroncio es un micronutriente esencial, promueve el crecimiento y el desarrollo del hueso. Por 
largo tiempo ha sido foco de atención en las personas sólo relatividad entre el desarrollo de los 
huesos el VD (valor diario) y el calcio, pero se ha descuidado la importancia de estroncio. Los 
últimos datos de la investigación muestra que: la falta en el cuerpo de estroncio en humanos puede 
conducir a trastornos metabólicos, y causar debilidad física, sudor y retraso del crecimiento 
esquelético, incluso dando lugar a consecuencias graves como la osteoporosis.
La investigación concluye que: En niños la ingesta insuficiente de cereales secundarios y 
hortalizas en combinación con la comida, y el suministro y a ciegas de suplementos de calcio, 
fueron las principales causas de la deficiencia de estroncio. Para evitar la falta de estroncio, los 
niños deben prestar atención a los granos y especialmente la carne y verduras,y tomar suplementos 
de calcio y productos lácteos bajo la dirección de un médico.

Boro(B):
El Boro existe comúnmente en frutas y verduras, es uno de los micronutrientes para mantener la 
salud del hueso y el metabolismo del calcio, fósforo y magnesio. La falta de boro aumenta la falta 
de vitamina C, por el otro lado, el boro también ayuda a mejorar la secreción de testosterona, 
fortalecer los músculos, ya que es un nutriente esencial para los atletas. El boro también mejora la 
función cerebral y mejora la capacidad de reacción. Aunque la mayoría de personas no tienen falta 
de boro, es necesario que las personas mayores tomen la cantidad adecuada de boro.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Vitamina) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Vitamina A 0,346 - 0,401 0,372

Vitamina B1 2,124 - 4,192 2,308

Vitamina B2 1,549 - 2,213 1,852

Vitamina B3 14,477 - 21,348 9,965

Vitamina B6 0,824 - 1,942 0,368

Vitamina B12 6,428 - 21,396 12,6

Vitamina C 4,543 - 5,023 4,664

Vitamina D3 5,327 - 7,109 4,24

Vitamina E 4,826 - 6,013 4,963

Vitamina K 0,717 - 1,486 0,52

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Vitamina A: 0,346-0,401(-) 0,311-0,346(+)
0,286-0,311(++) <0,286(+++)

Vitamina B1: 2,124-4,192(-) 1,369-2,124(+)
0,643-1,369(++) <0,643(+++)

Vitamina B2: 1,549-2,213(-) 1,229-1,549(+)
1,147-1,229(++) <1,147(+++)

Vitamina B3: 14,477-21,348(-) 12,793-14,477(+)
8,742-12,793(++) <8,742(+++)

Vitamina B6: 0,824-1,942(-) 0,547-0,824(+)
0,399-0,547(++) <0,399(+++)

Vitamina B12: 6,428-21,396(-) 3,219-6,428(+)
1,614-3,219(++) <1,614(+++)

Vitamina C: 4,543-5,023(-) 3,872-4,543(+)
3,153-3,872(++) <3,153(+++)

Vitamina D3: 5,327-7,109(-) 4,201-5,327(+)
2,413-4,201(++) <2,413(+++)

Vitamina E: 4,826-6,013(-) 4,213-4,826(+)
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3,379-4,213(++) <3,379(+++)

Vitamina K: 0,717-1,486(-) 0,541-0,717(+)
0,438-0,541(++) <0,438(+++)

Descripción de los Parámetros

Vitamina A:
La Vitamina A está vinculada con el crecimiento y la reproducción, y es un material indispensable 
de las células epiteliales. La carencia de Vitamina A provoca alteraciones oculares, defensas bajas, 
alteraciones óseas y cutáneas, así como reproductivas.

Vitamina B1:
Conocida también como Tiamina, esta vitamina participa en el metabolismo de los hidratos de 
carbono para la generación de energía, cumple un rol indispensable en el funcionamiento del 
sistema nervioso, además de contribuir con el crecimiento y el mantenimiento de la piel. La 
carencia de vitamina B1 hará que la sustancia no metabolizada se acumule en los tejidos 
provocando intoxicación, pie de atleta, adormecimiento de los pies, edema y funciones debilitadas 
de los músculos, piel o corazón.

Vitamina B2:
La vitamina B2 se encarga del metabolismo de las grasas y proteínas y la desintoxicación en el 
hígado. La carencia de vitamina B2 producirá retraso en el crecimiento y alteraciones de tipo 
digestivo en la piel y en la boca.

Vitamina B3:
La vitamina B3 es también conocida como niacina participa en el metabolismo de hidratos de 
carbono, proteínas y grasas, en la circulación sanguínea y en la cadena respiratoria. Igualmente, 
interviene en el crecimiento, funcionamiento del sistema nervioso y el buen estado de la piel. Su 
carencia produce alteraciones del sistema nervioso, trastornos digestivos, fatiga constante, 
problemas de piel, ulceras bucales, problemas en encías y/o lengua, y padecimiento de pelagra 
(problemas de piel ante exposición a la luz, inflamación de mucosas, diarrea y alteraciones 
psíquicas).

Vitamina B6:
La vitamina B6 participa en el metabolismo de los aminoácidos. Igualmente, puede llevar a la 
desaparición de la irritabilidad neurológica y tiene un cierto papel en la formación de las 
sustancias inmunes y la prevención de la arterosclerosis. La carencia de vitamina B6 causará 
anemia, congelación y otros trastornos cutáneos, depresión, disfunciones nerviosas, 
seudoseborreas, boqueras, vértigo, conjuntivitis, nauseas y vómitos.

Vitamina B12:
Conocida también como Cobalamina, esta es esencial para la síntesis de la hemoglobina y la 
elaboración de células, como así también para el buen estado del sistema nervioso.

Vitamina C:
La vitamina C interviene en el mantenimiento de huesos, dientes y vasos sanguíneos por ser buena 
para la formación y mantenimiento del colágeno. Protege de la oxidación a la vitamina A y 
vitamina E, como así también a algunos compuestos del complejo B (tiamina, riboflavina, acido 
fólico y acido pantoténico). Desarrolla acciones anti-infecciosas y antitóxicas y ayuda a la 
absorción del hierro. Entre sus funciones principales están la de mejorar la inmunidad y proteger 
los capilares, prevenir el escorbuto y promover la curación de heridas. La vitamina C mejora la 
visión y ejerce función preventiva ante la aparición de cataratas o glaucoma, es antioxidante, por 
lo que neutraliza los radicales libres, evitando así el daño que los mismos generan en el 
organismo, disminuye los niveles de tensión arterial y previene la aparición de enfermedades 
vasculares. Igualmente repara y mantiene cartílagos, huesos y dientes.

Vitamina D3:
Esta vitamina interviene en la absorción del calcio y el fósforo en el intestino, y por lo tanto en el 
depósito de los mismos en huesos y dientes. Su carencia genera alteraciones óseas, trastornos 
dentales y alteraciones metabólicas, así como raquitismo, y tetania (con síntomas de calambres 
musculares, convulsiones y bajo nivel de calcio en sangre).

Vitamina E:
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Su función básica es la de proteger la integridad de la estructura interna de las células, inhibir la 
oxidación de los lípidos en las células y en las membranas celulares y proteger las células contra el 
daño de los radicales libres. También tiene funciones antioxidantes y antienvejecimiento.

Vitamina K:
La vitamina K es una vitamina importante para promover la coagulación normal de la sangre y el 
crecimiento óseo. La vitamina K es la sustancia esencial en la síntesis de cuatro tipos de proteínas 
coaguladoras sanguíneas (protrombina, factor VII, factor anti-hemofilia y factor Stuart) en el 
hígado. El cuerpo humano tiene poca vitamina K, pero puede mantener el funcionamiento normal 
de la coagulación sanguínea, reducir el sangrado abundante en el período fisiológico y prevenir el 
sangrado interno y hemorroides. Las personas que padecen con frecuencia sangrados de nariz, 
deben tomar más vitamina K.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Aminoácidos) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Lisina 0,253 - 0,659 0,898

Triptófano 2,374 - 3,709 6,287

Fenilalanina 0,731 - 1,307 1,252

Metionina 0,432 - 0,826 0,743

Treonina 0,422 - 0,817 0,679

Isoleucina 1,831 - 3,248 4,198

Leucina 2,073 - 4,579 5,117

Valina 2,012 - 4,892 5,181

Histidina 2,903 - 4,012 4,023

Arginina 0,710 - 1,209 1,375

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Lisina: 0,253-0,659(-) 0,659-0,962(+)
0,962-1,213(++) >1,213(+++)

Triptófano: 2,374-3,709(-) 3,709-4,978(+)
4,978-6,289(++) >6,289(+++)

Fenilalanina: 0,731-1,307(-) 1,307-1,928(+)
1,928-2,491(++) >2,491(+++)

Metionina: 0,432-0,826(-) 0,826-1,245(+)
1,245-1,637(++) >1,637(+++)

Treonina: 0,422-0,817(-) 0,817-1,194(+)
1,194-1,685(++) >1,685(+++)

Isoleucina: 1,831-3,248(-) 3,248-4,582(+)
4,582-5,657(++) >5,657(+++)

Leucina: 2,073-4,579(-) 4,579-6,982(+)
6,982-9,256(++) >9,256(+++)

Valina: 2,012-4,892(-) 4,892-6,982(+)
6,982-9,677(++) >9,677(+++)

Histidina: 2,903-4,012(-) 4,012-5,113(+)
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5,113-6,258(++) >6,258(+++)

Arginina: 0,710-1,209(-) 1,209-1,812(+)
1,812-2,337(++) >2,337(+++)

Descripción de los Parámetros

Lisina:mejora el desarrollo del cerebro. Esta composición en el hígado y la vesícula biliar mejora 
el metabolismo de las grasas, regula la glándula pineal, las glándulas lactíferas, cuerpo lúteo y 
ovario, y previene la degradación de las células. 
La lisina es la base de aminoácidos esenciales. Debido al bajo contenido en los cereales y la 
destrucción de la lisina durante el procesamiento de alimentos es deficiente en la alimentación, por 
lo que se denomina el primer aminoacido limitante. Los síntomas por falta de lisina incluyen 
fatiga, debilidad, nauseas, vómitos, mareos, pérdida de apetito retraso del crecimiento y anemia. 
Los suplementos nutritivos se pueden tomar con el consejo de los profesionales médicos. La 
ingesta recomendada de la lisina es 10mg/ para niños, 3000-9000mg para adultos. La lisina es un 
material indispensable y útil para la absorción y la utilización de otros alimentos. Sólo cuando el 
cuerpo es abastecido con suficiente lisina, la absorción de proteínas y la utilización de los 
alimentos pueden mejorar, la nutrición debe ser balanceada para que el crecimiento y el desarrollo 
puedan mejorar. 
La lisina puede ajustar el balance del metabolismo del cuerpo humano. La Lisina proporciona los 
componentes estructurales para la síntesis de carnitina, que dara lugar a la síntesis de acidos grasos 
en las celulas. Añadir una pequeña cantidad de lisina en los alimentos estimula la secreción de 
ácido y pepsina para mejorar la secreción gástrica, que aumenta el apetito y promueve el 
crecimiento y el desarrollo de los niños. La lisina también aumenta la absorción y la acumulación 
de calcio en el cuerpo, acelera el crecimiento de los huesos. La falta de lisina puede provocar una 
secreción gástrica baja, lo que conducirá a la anorexia y la anemia nutricional, que puede resultar 
en una alteración del sistema nervioso central y la displasia.

Triptófano: promueve la producción de jugos gastricos y pancreáticos.
El triptófano se puede convertir en un importante neurotransmisor en el cerebro humano -5 hidroxi 
triptamina, que puede actuar como la norepinefrina y la epinefrina y puede mejorar la duración del 
sueño. Cuando el contenido de 5 HT; disminuye en el cerebro de un animal, el comportamiento se 
vuelve anormal,se producen alucinaciones e insomnio puede producir locura. Ademas, el 5 - HT 
tiene un fuerte efecto de vasoconstricción. Puede existir en muchos tejidos, incluyendo las 
plaquetas y las células de la mucosa intestinal. un organismo lesionado detiene las hemorragias 
por la liberación de 5 - HT. El triptófano es de uso frecuente como agente anti-nauseas, 
anticonvulsivo, regulador de la secreción gastrica, agente de protección de la mucosa gástrica y 
para evitar el estado coma.

Fenilalanina:Participa ayudando en la pérdida de las función renales y de la vejiga
La fenilalanina es uno de los aminoácidos esenciales para el cuerpo humano. Ingerido a través de 
la ingesta de alimentos, algunas de las fenilalaninas se utilizan para la síntesis de proteínas, y el 
resto se convierte en tirosina en reacción con la tirosina hidroxilasa en el hígado. Para convertirse 
luego en otras sustancias biológicamente activas.

Metionina:es componente de la hemoglobina y los tejidos con la función de promover la salud del 
bazo, el páncreas y la linfa.
La metionina es uno de los aminoácidos esenciales que contiene azufre. Esta estrechamente 
relacionado con el metabolismo vivo de una gran variedad de compuestos de azufre. La falta de 
metionina causara la pérdida de apetito, crecimiento lento o la lentitud del aumento de peso, 
agrandamiento de los riñones y el hígado, etc acumulación de hierro,como consecuencia puede 
producir necrosis del hígado o fibrosis.
La metionina también puede actuar como metilo en drogas para realizar la función de 
desintoxicación. Por lo tanto, la metionina puede ser utilizado en la prevención y el tratamiento de 
enfermedades hepáticas como la hepatitis aguda o crónica y cirrosis, etc, En el alivio de la 
intoxicacion de sustancias nocivas como el arsénico, el cloroformo, el tetracloruro de carbono, 
benceno, piridina y quinolina y etc.

Treonina:tiene la función de conversión de algunas clases de aminoácidos para conseguir el 
equilibrio.

La treonina tiene un hidroxilo en su estructura, que retiene el agua en la piel humana. La 
combinación con la cadena de oligosacarido, que desempeña un papel importante en la protección 
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de la membrana celular, y promueve la síntesis de fosfolípidos -en vivo- y la oxidación de ácidos 
grasos. Su preparación tiene la función de medicinal de reforzar el desarrollo del cuerpo humano y 
evitar el hígado graso, es una composición de la fusión de aminoácidos compuestos. Mientras 
tanto, la treonina es la materia prima para producir streptozotocina una amida,que es un antibiótico 
con alta eficacia y baja alergenicidad.

Isoleucina:participa en la regulación y el metabolismo del timo, la glándula pituitaria y el bazo.
La Valina, leucina e isoleucina son de cadena ramificada aminoácidos y aminoácidos esenciales,la 
Isoleucina se puede utilizar en los tratamientos de trastornos neurológicos, pérdida de apetito y 
anemia, teniendo un importante papel en el metabolismo de las proteínas del músculo.

Leucina:balance de la isoleucina
La leucina se puede utilizar para el diagnóstico y el tratamiento de la hiperglucemia súbita en los 
niños, también se puede utilizar como agente terapéutico para mareos y tónico nutricional.

Valina:actúa en el cuerpo lúteo, galactóforo y ovarios.
Cuando la valina se encuentra en un nivel bajo, la falta de suministro de este aminoácido puede 
dar lugar a un desequilibrio en la función del sistema nervioso central de ratas, y se verá reflejado 
en temblores en las extremidades. La división anatómica del tejido cerebral demostró la 
degeneración del núcleo de la célula roja. Los pacientes con cirrosis avanzada suelen presentar 
hiperinsulinemia debido al alto daño al hígado y como en la reducción de la cadena ramificada de 
aminoácidos en la sangre. La proporción en la cadena ramificada de aminoácidos y aminoácidos 
aromáticos disminuye en el rango normal de 3,0 a 3,5 a 1,0 -1,5. Así la inyección de aminoacidos 
de cadena ramificada como la valina es de uso frecuente en el tratamiento de enfermedades como 
la insuficiencia hepática. Además, puede también funcionar como un agente terapéutico acelerar la 
cicatrización de las heridas.

Histidina:Funciones en la regulación metabólica
El imidazol de la histidina puede formar compuestos de coordinados con Fe2 + y otros iones, 
promoviendo la absorción de hierro, la histidina puede ser utilizado en la prevención de la anemia. 
Histidina puede reducir la acidez gástrica, aliviar el dolor de la cirugía gastrointestinal, aliviar los 
vómitos durante el embarazo y sensación de ardor en el estómago, inhibir las úlceras 
gastrointestinales provocadas por el nerviosismo del sistema nervioso autónomo, y también es 
eficaz para las enfermedades alérgicas como el asma. Además, debido a su efecto en la dilatación 
de los vasos sanguíneos ayuda a reducir la presión arterial, la histidina puede ser utilizada para el 
tratamiento de enfermedades como la angina de pecho e insuficiencia cardiaca. El contenido de 
histidina en la sangre de los pacientes con artritis reumatoide se reduce significativamente, pero 
después del tratamiento con histidina,se encuentra que los indicadores se recuperan y su fuerza de 
agarre al caminar y la velocidad de sedimentación globular mejora. Los adultos pueden sintetizar 
histamina, pero los niños menores de 10 años no pueden, por lo que el contenido de histidina en 
los niños menores de 10 debe ser el suministrado por medio de los alimentos.

Arginina:Promueve la cicatrización de heridas y los componentes de la proteína de esperma.
La arginina es un componente integral en el ciclo de la ornitina, con funciones fisiológicas muy 
importantes. El consumo de arginina puede aumentar la actividad de la arginasa en el hígado y 
ayudar a la conversión de amoníaco en la sangre y urea para su excreción. Por lo tanto, la arginina 
es muy eficaz para enfermedades como la hiperamonemia y la disfunción hepática.La arginina es 
un aminoácido esencial, y puede estimular la función inmunológica al aumentar el número de 
leucocitos, Puede disminuir el colesterol para mejorar la capacidad del aparato circulatorio.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Coenzima) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Nicotinamida 2,074 - 3,309 2,528

Biotina 1,833 - 2,979 0,7

Ácido pantoténico 1,116 - 2,101 0,998

Ácido fólico 1,449 - 2,246 1,784

Coenzima Q10 0,831 - 1,588 0,531

Glutatión 0,726 - 1,281 0,489

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Nicotinamida: 2,074-3,309(-) 1,348-2,074(+)
0,626-1,348(++) <0,626(+++)

Biotina: 1,833-2,979(-) 1,097-1,833(+)
0,373-1,097(++) <0,373(+++)

Ácido pantoténico: 1,116-2,101(-) 0,809-1,116(+)
0,432-0,809(++) <0,432(+++)

Ácido fólico: 1,449-2,246(-) 1,325-1,449(+)
1,243-1,325(++) <1,243(+++)

Coenzima Q10: 0,831-1,588(-) 0,627-0,831(+)
0,418-0,627(++) <0,418(+++)

Glutatión: 0,726-1,281(-) 0,476-0,726(+)
0,171-0,476(++) <0,171(+++)

Descripción de los Parámetros

Nicotinamida:
La Nicotinamida es una coenzima esencial en vivo, desempeña un papel en la oxidación biológica 
de transferencia de hidrógeno, puede activar una variedad de sistemas de enzimas, para promover 
los ácidos nucleicos, proteínas, la síntesis de polisacáridos y el metabolismo, aumentando la 
regulación y optimizando el metabolismo.

Biotina:
Es el material necesario para la síntesis de vitamina C, es esencial para el metabolismo normal de 
sustancias grasas y proteínas. Es necesario para el crecimiento natural del cuerpo y para mantener 
la función normal del cuerpo, al igual que las vitaminas solubles en agua; es una grasa esencial, 
también mantiene el normal crecimiento, desarrollo y salud de los nutrientes necesarios.
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Ácido pantoténico:
Participa en la fabricación de energía del cuerpo y puede controlar el metabolismo de las grasas. 
Es escencial para los nutrientes cerebrales y nerviosas. Ayuda en la secreción de hormonas anti-
estrés (esteroides) del cuerpo. Permite mantener el pelo y la piel sanos.

Ácido fólico:
El ácido fólico es el material que necesita el cuerpo para procesar los azúcares y aminoácidos, es 
el material necesario del crecimiento de las células del cuerpo y para la reproducción. La falta de 
ácido fólico puede causar anemia en las células gigantes y leucopenia al cuerpo humano, también 
conducir a la debilidad física, irritabilidad, pérdida de apetito y síntomas psiquiátricos.

Coenzima Q10:
La coenzima Q10 es un antioxidante liposoluble, indispensable para la vida humana, uno de los 
elementos importantes que pueden activar las células del cuerpo y los nutrientes de energía, 
mejorar la inmunidad, optimiza la anti-oxidación, el anti-envejecimiento y mejora la vitalidad del 
cuerpo humano, su funcionamiento, etc. El contenido total de coenzima Q10 en el cuerpo es de 
sólo 500-1500mg y en los ancianos es aún menor. Su contenido en los órganos del cuerpo humano 
alcanzó su pico en la edad de 20 años y luego rápidamente disminuyó.

Glutatión:
El glutatión está compuesto de tres aminoácidos péptidos, existe en casi cada célula del cuerpo. El 
glutatión normal ayuda al cuerpo a mantener una función normal en el sistema inmunológico. Otro 
importante papel fisiológico es como antioxidante importante en el cuerpo. Puede liberar el cuerpo 
de los radicales, limpia y purifica el cuerpo humano, contaminación ambiental, aumentando así la 
salud de las personas.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Ácido graso) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Ácido linoleico 0,642 - 0,985 0,732

α-Ácido linolénico 0,814 - 1,202 0,515

γ-Ácido linolénico 0,921 - 1,334 0,769

Ácido araquidónico 0,661 - 0,808 0,69

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Ácido linoleico: 0,642-0,985(-) 0,356-0,642(+)
0,195-0,356(++) <0,195(+++)

α-Ácido linolénico: 0,814-1,202(-) 0,502-0,814(+)
0,347-0,502(++) <0,347(+++)

γ-Ácido linolénico: 0,921-1,334(-) 0,623-0,921(+)
0,310-0,623(++) <0,310(+++)

Ácido araquidónico: 0,661-0,808(-) 0,478-0,661(+)
0,283-0,478(++) <0,283(+++)

Descripción de los Parámetros

Ácido linoleico:
El ácido linoleico es un ácido graso esencial, el efecto sobre el cuerpo humano, principalmente en: 
cardiovasculares ablandamiento, promover la circulación sanguínea, reducir la presión sanguínea, 
promover el metabolismo, la regulación endocrina y el envejecimiento lento y así sucesivamente. 
Puede servir para evitar la deposición de colesterol en suero humano en la pared del vaso, el 
[scavenger vascular] en el mundo, tiene el efecto de prevención y tratamiento de la aterosclerosis 
y la enfermedad cardiovascular.

α-Ácido linolénico:
Una vez que el cuerpo carece, que dará lugar a partir metabolismo de los lípidos del cuerpo, lo que 
resulta en la inmunidad reducida, falta de memoria, fatiga, pérdida de la visión, la aparición de la 
aterosclerosis y otros síntomas.

γ-Ácido linolénico:
γ-Ácido linolénico es un material estructural de los tejidos humanos y de las membranas 
biológicas, es un precursor de la síntesis de prostaglandinas. La conversión metabólica del ácido 
linoleico generada por el requerimiento diario del adulto es aproximadamente 36 mg / kg. Tales 
como la ingesta inadecuada puede hacer que el trastorno de la función corporal, causar ciertas 
enfermedades, como la diabetes, el colesterol alto y así sucesivamente.

Ácido araquidónico:

Ácido araquidónico cerebro humano y el desarrollo del nervio óptico un material importante, para 
mejorar la inteligencia y una mayor agudeza visual tiene un papel importante. Al mismo tiempo la 
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estructura de los lípidos en la sangre, hígado, músculo y otros sistemas de órganos como 
fosfolípido de unión juega un papel importante, tener el colesterol esterificado, el aumento de la 
elasticidad, reducir la viscosidad sanguínea, regulación de la función de células sanguíneas y una 
serie de actividad fisiológica.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Sistema Endocrino) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Índice de Secreción de la Glándula 
Tiroides 2,954 - 5,543 1,946

Índice de Secreción de las Glándulas 
Paratiroides 2,845 - 4,017 2,241

Índice de las Glándulas Suprarrenales 2,412 - 2,974 2,1

Índice de Secreción de la Glándula 
Pituitaria 2,163 - 7,34 3,686

Índice de Secreción de la Glándula 
Pineal 3,210 - 6,854 5,835

Índice de Secreción del Timo 2,967 - 3,528 3,181

Índice de Secreción Glandular 2,204 - 2,819 2,459

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Índice de Secreción de la 
Glándula Tiroides: 2,954-5,543(-) 1,864-2,954(+)

0,514-1,864(++) <0,514(+++)

Índice de Secreción de las 
Glándulas Paratiroides: 2,845-4,017(-) 1,932-2,845(+)

1,134-1,932(++) <1,134(+++)

Índice de las Glándulas 
Suprarrenales: 2,412-2,974(-) 1,976-2,412(+)

1,433-1,976(++) <1,433(+++)

Índice de Secreción de la 
Glándula Pituitaria: 2,163-7,34(-) 1,309-2,163(+)

0,641-1,309(++) <0,641(+++)

Índice de Secreción de la 
Glándula Pineal: 3,210-6,854(-) 2,187-3,210(+)

0,966-2,187(++) <0,966(+++)

Índice de Secreción del Timo: 2,967-3,528(-) 2,318-2,967(+)
1,647-2,318(++) <1,647(+++)

Índice de Secreción Glandular: 2,204-2,819(-) 1,717-2,204(+)
1,028-1,717(++) <1,028(+++)

Descripción de los Parámetros
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Índice de Secreción de la Glándula Tiroides:
La tiroides es una glándula situada en la parte frontal del cuello justo por debajo de la laringe y 
está formada por dos lóbulos en forma de mariposa a ambos lados de la tráquea. La glándula 
tiroides regula el metabolismo del cuerpo, es productora de proteínas y regula la sensibilidad del 
cuerpo a otras hormonas. La glándula tiroides participa en la producción de hormonas, 
especialmente tiroxina (T4) y triyodotironina (T3). Estas hormonas regulan el metabolismo basal 
y afectan el crecimiento y grado de funcionalidad de otros sistemas del organismo. En ocasiones la 
tiroides produce demasiado o muy poca tiroxina conllevando al Hipertiroidismo (demasiado) e 
Hipotiroidismo (poca). Muchas enfermedades y condiciones de la tiroides pueden causar estos 
desbalances en el organismo.Algunas de las más frecuentes son las enfermedades del sistema 
inmunológico que puede producir anticuerpos contra la glándula tiroides. Otras enfermedades son 
causadas por tumores (benignos o malignos) por infecciones en la tiroides (tiroiditis) o por falta de 
yodo en la dieta (bocio).

Índice de Secreción de las Glándulas Paratiroides:
Las glándulas paratiroides son glándulas situadas en el cuello, generalmente localizadas en los 
polos de la glándula tiroides, que producen la hormona paratiroidea. Esta hormona participa en el 
control de la homeostasis del calcio y fósforo, así como en la fisiología del hueso. El exceso de 
función de las glándulas paratiroides se conoce como hiperparatiroidismo, y suele cursar con 
elevación de los niveles plasmáticos de calcio y fragilidad ósea, que condiciona una mayor 
susceptibilidad a padecer fracturas. La función insuficiente de las glándulas paratiroides 
(hipoparatiroidismo) es mucho menos frecuente, y generalmente se presenta tras una cirugía sobre 
la glándula tiroides, que conlleva la existencia de hipocalcemia. Existen algunas enfermedades 
mucho más raras, que parecen deberse a alteraciones en el receptor de la hormona paratiroidea, 
como la condroplasia metafiseal de Jansen y la condroplasia de Blomstrand.

Índice de las Glándulas Suprarrenales:
Las glándulas suprarrenales están localizadas por encima de cada riñón, tienen forma triangular y 
miden aproximadamente media pulgada (1,25 cm) de alto y tres pulgadas (7,5 cm) de largo. La 
parte interior (médula suprarrenal) de las glándulas suprarrenales secreta hormonas como la 
adrenalina que afectan la tensión arterial, el ritmo cardíaco y la sudoración. La parte externa 
(corteza suprarrenal) secreta hormonas diferentes que controlan el uso de las grasas, las proteínas 
y los hidratos de carbono en el organismo. La corteza también secreta las hormonas sexuales 
masculinas, así como los mineralcorticoides que controlan la tensión arterial y los niveles de sales 
y potasio en el cuerpo. Si las glándulas suprarrenales no funcionan correctamente, la causa puede 
encontrarse fuera de las glándulas. Por ejemplo, el hipotálamo o la glándula hipófisis pueden no 
estar produciendo las hormonas que controlan a las glándulas suprarrenales.Igualmente, un 
problema dentro de las glándulas suprarrenales puede estar causado por alguna clase de 
enfermedad o infección en la glándula o alrededor de ella. También es posible que ocurran 
problemas importantes cuando las glándulas suprarrenales producen demasiadas hormonas o muy 
poca cantidad de las mismas. 

Índice de Secreción de la Glándula Pituitaria:
La hipófisis o glándula pituitaria es la glándula que controla el resto de glándulas, entre ellas la 
tiroides. Es una glándula compleja que se aloja en un espacio óseo llamado silla turca del hueso 
esfenoides, situada en la base del cráneo, en la fosa cerebral media, que conecta con el hipotálamo 
a través del tallo pituitario o tallo hipofisario. Tiene un peso aproximado de 0,5 g. La glándula 
pituitaria está formada por tres secciones: 1) El lóbulo anterior, el cual produce la hormona de 
crecimiento, la prolactina, la adrenocorticotrópica, la hormona estimulante de la tiroides, la 
hormona folículo-estimulante y la hormona luteinizante. 2) El lóbulo intermedio, que produce la 
hormona estimulante de melanocitos, y el Lóbulo posterior que produce la hormona antidiurética y 
la Oxitocina.

Índice de Secreción de la Glándula Pineal:
La epífisis o glándula pineal es una glándula de secreción interna que forma parte del epitálamo. 
Es una pequeña formación ovoidea, aplanada, que descansa sobre la lámina cuadrigémina, en el 
tercer ventrículo cerebral. Es la glándula que segrega la hormona melatonina, que es producida a 
partir de la serotonina. La epífisis, sensible a la luz, está relacionada con la regulación de los ciclos 
de vigilia y sueño. Algunas de las funciones más importantes de esta glándula son: Controlar el 
inicio de la pubertad, modular la intensidad de funcionamiento de todos los centros 
neuroendocrinos hipotalámicos, Armonizar el sistema vegetativo con el medio ambiente a través 
de la vista, y quizá también del resto de los sentidos, inducir al sueño, regular los ritmos 
circadianos, prevenir una calificación prematura en la infancia, al evitar las síntesis esteroideas, 
favoreciendo el crecimiento óseo indirecta y directamente a través de la DA y GH.

Índice de Secreción del Timo:
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El Timo se localiza entre el corazón y el esternón. Es el órgano responsable de los linfocitos T 
antígeno independientes. Las células reticulares del timo son de origen endodérmico y producen 
hormonas como la timosina y timopoietina necesarias para el desarrollo de los linfocitos. El Timo 
es un órgano que se atrofia con el paso del tiempo. La involución del timo comienza en la infancia 
y a pesar de seguir siendo funcional su actividad va disminuyendo. La principal función del timo 
es la de producir linfocitos T. Los linfocitos se forman en la corteza del timo bajo la influencia de 
las hormonas producidas por las células reticulares. En el Timo tiene lugar un proceso de 
aprendizaje de los linfocitos para que reconozcan las células del organismo. Los linfocitos que no 
reconocen correctamente a las células del organismo son eliminadas por los macrófagos.Los 
linfocitos T son liberados al torrente sanguíneo llegando finalmente a los ganglios linfáticos, al 
bazo, a las amígdalas y a las placas de Peyer.Hay dos enfermedades relacionadas con la incorrecta 
maduración de los linfocitos T. La diabetes insulinodependiente se debe a que los linfocitos T 
citotóxicos no reconocen a las células beta del páncreas y por lo tanto las destruyen. En el lupus 
eritematoso sistemático los linfocitos T citotóxicos destruyen diversos tipos celulares afectando a 
órganos vitales, produciendo la muerte del individuo.

Índice de Secreción Glandular:
Refiere principalmente a las gónadas (testículos en el hombre y ovarios en las mujeres) que son 
glándulas mixtas que en su secreción externa producen gametos (células sexuales) y en su 
secreción interna producen hormonas que ejercen su acción en los órganos que intervienen en la 
función reproductora. Cada gónada produce las hormonas propias de su sexo, pero también una 
pequeña cantidad de las del sexo contrario. El control se ejerce desde la hipófisis. Las gónadas 
masculinas o testículos, son cuerpos ovoideos pares que se encuentran suspendidos en el escroto. 
Las células de Leydig de los testículos producen una o más hormonas masculinas, denominadas 
andrógenos. La más importante es la testosterona, que estimula el desarrollo de los caracteres 
sexuales secundarios, influye sobre el crecimiento de la próstata y vesículas seminales, y estimula 
la actividad secretora de estas estructuras. Los testículos también contienen células que producen 
el esperma.Por otro lado, los ovarios son los órganos femeninos de la reproducción, o gónadas. 
Son estructuras pares con forma de almendra situadas a ambos lados del útero. Los folículos 
ováricos producen óvulos y también segregan un grupo de hormonas denominadas estrógenos, 
necesarias para el desarrollo de los órganos reproductores y de las características sexuales 
secundarias, como distribución de la grasa, amplitud de la pelvis, crecimiento de las mamas y 
vello púbico y axilar. La progesterona ejerce su acción principal sobre la mucosa uterina en el 
mantenimiento del embarazo. También actúa junto a los estrógenos favoreciendo el crecimiento y 
la elasticidad de la vagina. Los ovarios también elaboran una hormona llamada relaxina, que actúa 
sobre los ligamentos de la pelvis y el cuello del útero y provoca su relajación durante el parto, 
facilitando de esta forma el alumbramiento.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Sistema Inmunológico) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Índice de Ganglios linfáticos 133,437 -
140,47 143,765

Índice Inmunológico de 
Amígdalas 0,124 - 0,453 0,368

Índice de Médula Ósea 0,146 - 3,218 1,774

Índice de Bazo 34,367 - 35,642 34,128

Índice de Timo 58,425 - 61,213 59,347

Índice de Inmunoglobulina 3,712 - 6,981 5,728

Índice Inmuno Respiratorio 3,241 - 9,814 8,621

Índice Inmunológico 
Gastrointestinal 0,638 - 1,712 0,539

Índice Inmunológico de Mucosa 4,111 - 18,741 6,945

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente Anormal
(+++)

Índice de Ganglios linfáticos: 133,437-140,47(-) 140,47-146,926(+)
146,926-153,164(++) >153,164(+++)

Índice Inmunológico de 
Amígdalas: 0,124-0,453(-) 0,097-0,124(+)

0,073-0,097(++) <0,073(+++)

Índice de Médula Ósea: 0,146-3,218(-) 0,089-0,146(+)
0,052-0,089(++) <0,052(+++)

Índice de Bazo: 34,367-35,642(-) 33,109-34,367(+)
29,947-33,109(++) <29,947(+++)

Índice de Timo: 58,425-61,213(-) 55,627-58,425(+)
52,518-55,627(++) <52,518(+++)

Índice de Inmunoglobulina: 3,712-6,981(-) 2,476-3,712(+)
1,571-2,476(++) <1,571(+++)

Índice Inmuno Respiratorio: 3,241-9,814(-) 2,174-3,241(+)
1,029-2,174(++) <1,029(+++)

Índice Inmunológico 
Gastrointestinal: 0,638-1,712(-) 0,434-0,638(+)

0,218-0,434(++) <0,218(+++)
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Índice Inmunológico de 
Mucosa: 4,111-18,741(-) 2,647-4,111(+)

1,138-2,647(++) <1,138(+++)

Descripción de los Parámetros

Índice de Ganglios linfáticos:
Los ganglios linfáticos son glándulas que juegan un papel importante en las defensas del cuerpo 
contra las infecciones. Estos producen linfa que viaja por todo el cuerpo en el sistema linfático y 
filtran las impurezas del cuerpo. Las áreas comunes en donde se pueden palpar los ganglios 
linfáticos (con los dedos) son, entre otras: La ingle, la axila, el cuello (hay una cadena de ganglios 
linfáticos a cada lado de la parte frontal del cuello, en ambos lados del cuello y por debajo de cada 
lado de la parte posterior del cuello), debajo de la mandíbula y barbilla, detrás de los oídos, sobre 
la parte posterior de la cabeza. Los ganglios linfáticos se pueden inflamar a causa de una 
infección, afecciones inflamatorias, un absceso o cáncer. Cuando se presenta una inflamación 
súbita y dolorosa, usualmente la causa suele ser una lesión o una infección, pero si el 
agrandamiento es gradual e indoloro, puede ser el resultado de cáncer o tumor.Las infecciones que 
comúnmente causan la inflamación de los ganglios linfáticos abarcan la mononucleosis, el 
sarampión alemán (rubéola), la tuberculosis, las paperas, las infecciones del oído, la amigdalitis, 
los abscesos dentales o los dientes impactados, la gingivitis (inflamación de las encías), las úlceras 
bucales y las enfermedades de transmisión sexual. Los trastornos inmunológicos o 
autoinmunológicos que pueden causar inflamación de los ganglios linfáticos son, entre otros: 
artritis reumatoidea y VIH. Asimismo, esta inflamación puede ser causada por cánceres, como 
leucemia, enfermedad de Hodgkin o linfoma no Hodgkin. La inflamación de los ganglios 
linfáticos también puede ser causada por algunos medicamentos (como la fenitoína para las 
convulsiones) o ciertas vacunas (como la vacuna antitiroidea).

Índice Inmunológico de Amígdalas:
Las amígdalas son ganglios linfáticos que se encuentran en la parte posterior de la boca y en la 
parte de arriba de la garganta. Normalmente ayudan a eliminar las bacterias y otros 
microorganismos para prevenir infecciones en el cuerpo. Las amígdalas pueden llegar a estar tan 
inundadas por infecciones bacterianas o virales que se hinchan e inflaman, causando amigdalitis. 
La infección también puede estar presente en la garganta y áreas circundantes, causando faringitis. 
La amigdalitis es extremadamente común, sobre todo en los niños. Entre los Síntomas están: 
Dificultad al deglutir, dolor de oído, fiebre, escalofríos, dolor de cabeza, dolor de garganta que 
dura más de 48 horas y puede ser fuerte, sensibilidad de la mandíbula y la garganta, cambios y 
pérdida de la voz. Si la causa de la amigdalitis es una bacteria, como el estreptococo, la infección 
se puede curar con antibióticos, los cuales se pueden administrar mediante una inyección única o 
tomarse por vía oral.Es posible que sea necesario extirpar las amígdalas mediante cirugía 
(amigdalectomía) en algunas personas que presentan infecciones repetitivas. 

Índice de Médula Ósea:
La médula ósea es un tipo de tejido que se encuentra en el interior de los huesos largos, vértebras, 
costillas, esternón, huesos del cráneo, cintura escapular y pelvis. Hay 2 tipos de médula ósea: La 
médula ósea roja, que ocupa el tejido esponjoso de los huesos planos, como el esternón, las 
vértebras, la pelvis y las costillas; es la que tiene la función hematopoyética. La médula ósea 
amarilla, que es tejido adiposo y se localiza en los canales medulares de los huesos largos. La 
médula ósea roja, es el lugar donde se produce la sangre (hematopoyesis), porque contiene las 
células madre que originan los tres tipos de células sanguíneas que son los leucocitos, hematíes y 
plaquetas, es decir, la médula ósea roja es la encargada de elaborar las defensas inmunitarias del 
cuerpo. 

Índice de Bazo:
El bazo es un órgano que participa en la producción y mantenimiento de los glóbulos rojos, en la 
producción de ciertos glóbulos blancos circulantes y es parte del sistema linfático y del sistema 
inmunológico. Entre las funciones del Bazo están la inmunidad humoral y celular: Los antígenos 
son filtrados desde la sangre circulante y se transportan a los centros germinales del órgano, donde 
se sintetiza la inmunoglobulina. Además, el bazo es fundamental para la producción de opsoninas 
tuftina y propertina, que cobran importancia en la fagocitosis de las bacterias con cápsula.

Índice de Timo:

El timo se localiza entre el corazón y el esternón. Es el órgano responsable de los linfocitos T 
antígeno independientes. A diferencia de otros órganos linfáticos en el timo no se observan 
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nódulos ni células plasmáticas. Tampoco hay fibras reticulares, aunque si hay células reticulares. 
Hay también una pequeña cantidad de macrófagos y linfocitos, que en este órgano se denominan 
timocitos. Las células reticulares del timo son de origen endodérmico y producen hormonas como 
la timosina y timopoietina necesarias para el desarrollo de los linfocitos. El timo es un órgano que 
se atrofia con el paso del tiempo. La involución del timo comienza en la infancia y a pesar de 
seguir siendo funcional su actividad va disminuyendo. Este proceso de atrofia conlleva el aumento 
del desarrollo de los tejidos conjuntivo, adiposo y muscular a costa de un tejido linfoide. La 
función principal del timo es la de producir linfocitos T.Los linfocitos se forman en la corteza del 
timo bajo la influencia de las hormonas producidas por las células reticulares. En el timo tiene 
lugar un proceso de aprendizaje de los linfocitos para que reconozcan las células del organismo. 
Los linfocitos que no reconocen correctamente a las células del organismo son eliminados por los 
macrófagos. Los linfocitos T son liberados al torrente sanguíneo llegando finalmente a los 
ganglios linfáticos, al bazo, a las amígdalas y a las placas de Peyer.

Índice de Inmunoglobulina:
Los anticuerpos o inmunoglobulinas son un tipo de proteínas plasmáticas producidas por el 
sistema inmune en respuesta a la presencia de sustancias extrañas potencialmente dañinas que 
pueda ser una amenaza para el organismo: como químicos, partículas de virus, esporas o toxinas 
de las bacterias. Estas sustancias extrañas se llaman antígenos. Cada tipo de anticuerpo es único y 
defiende al organismo de un tipo específico de antígeno. Existen 5 tipos de inmunoglobulinas: 
IgA, IgD, IgE, IgG, IgM. Las funciones de las inmunoglobulinas son: 1) Activación del sistema 
del complemento, conduciendo a la lisis del microorganismo 2) Opsonización de los 
microorganismos, los anticuerpos al unirse al antígeno, dan una señal a los macrófagos para su 
destrucción. 3) Precipitación de toxinas, disueltas en el plasma así son destruidas por los 
macrófagos. 4) Aglutinación de antígenos, para facilitar la acción de fagocitos y linfocitos. 5) 
Activación de linfocitos.

Índice Inmuno Respiratorio:
El sistema respiratorio humano es la principal puerta de entrada que conecta el organismo con el 
mundo exterior. Millones de microorganismos patógenos y sustancias nocivas, que causan a 
enfermedades inflamatorias entran a través de las vías respiratorias. Afortunadamente, este 
sistema cuenta con tejido linfoide que permite proteger contra los antígenos.

Índice Inmunológico Gastrointestinal:
El tracto gastrointestinal del ser humano contiene la misma cantidad de tejido linfoide que el bazo 
y más del 80% de todas las células productoras de inmunoglobulinas están localizadas en la 
mucosa intestinal. El tejido linfoide que forma el tejido inmune del intestino delgado puede 
dividirse en tres poblaciones principales las placas de Peyer, las células linfoides de la lámina 
propia LPL y los linfocitos intraepiteliales. Las placas de Peyer son grupos organizados de 
folículos linfoides que se encuentran en el intestino delgado. Actúan como sitios de captación de 
los antígenos intestinales y por ello desempeñan un papel importante en la iniciación de la 
respuesta inmunológica intestinal. 

Índice Inmunológico de Mucosa:
La superficie mucosa del cuerpo humano incluye las mucosas de la cavidad oral, las vías 
respiratorias, y tracto genitourinario y el gastrointestinal. Las superficies mucosas son altamente 
vulnerables a la penetración, colonización e invasión de microorganismos particularmente 
patógenos. Cuando penetra un agente nocivo se desencadena un proceso a nivel de las mucosas, 
donde la adherencia bacteriana constituye un paso clave en el desarrollo del proceso patológico; el 
agente infeccioso permanece en el hospedero, ganando acceso a los nutrientes a través de este 
mecanismo de adherencia.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Tiroides) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Tiroxina libre (FT4) 0,103 - 0,316 0,374

La tiroglobulina 0,114 - 0,202 0,367

Los anticuerpos anti-
tiroglobulina 0,421 - 0,734 0,365

Tres triyodotironina (T3) 0,161 - 0,308 0,169

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Tiroxina libre (FT4): 0,103-0,316(-) 0,316-0,645(+)
0,645-0,873(++) >0,873(+++)

La tiroglobulina: 0,114-0,202(-) 0,202-0,447(+)
0,447-0,627(++) >0,627(+++)

Los anticuerpos anti-
tiroglobulina: 0,421-0,734(-) 0,323-0,421(+)

0,210-0,323(++) <0,210(+++)

Tres triyodotironina (T3): 0,161-0,308(-) 0,308-0,543(+)
0,543-0,757(++) >0,757(+++)

Descripción de los Parámetros

Tiroxina libre (FT4):
Tiroxina libre (FT4) es un indicador sensible de la función tiroidea en pruebas in vitro, incluso 
causar la unión de tiroides unión a proteínas plasmáticas y cambios de concentración en 
situaciones fisiológicas y patológicas, se puede reflejar con mayor precisión la función tiroidea.

La tiroglobulina:
La tiroglobulina células epiteliales foliculares de tiroides por la síntesis de una glicoproteína 
macromolecular es el componente principal del coloide folicular de tiroides, en la síntesis de las 
hormonas tiroideas se almacenan en la forma de luz folicular inmunoglobulina. En circunstancias 
normales, sólo una muy pequeña cantidad de TG en la circulación sanguínea.

Los anticuerpos anti-tiroglobulina:
Los anticuerpos anti-tiroglobulina se tiroiditis causadas por autoanticuerpos son indicadores 
específicos de diagnóstico de tiroiditis linfocítica crónica. Tasa de anti-tiroglobulina positiva de 
anticuerpos de anticuerpos anti-microsomales en la tiroiditis linfocítica crónica (tiroiditis de 
Hashimoto) el más alto, seguido por hipotiroidismo primario. Otras enfermedades de la tiroides, y 
también se pueden detectar en la sangre de personas sanas, pero títulos más bajos.

Tres triyodotironina (T3):
Células foliculares tiroideas T3 sintetizan y secretan hormonas.
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Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Toxina Humana) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Bebidas Carbonatadas 0,209 - 0,751 0,566

Radiación Electromagnética 0,046 - 0,167 0,134

Tabaco / Nicotina 0,124 - 0,453 0,427

Residuos de Pesticidas Tóxicos 0,013 - 0,313 0,458

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Bebidas Carbonatadas: 0,209-0,751(-) 0,751-0,844(+)
0,844-0,987(++) >0,987(+++)

Radiación 
Electromagnética: 0,046-0,167(-) 0,167-0,457(+)

0,457-0,989(++) >0,989(+++)

Tabaco / Nicotina: 0,124-0,453(-) 0,453-0,525(+)
0,525-0,749(++) >0,749(+++)

Residuos de Pesticidas 
Tóxicos: 0,013-0,313(-) 0,313-0,406(+)

0,406-0,626(++) >0,626(+++)

Descripción de los Parámetros

Bebidas Carbonatadas:
Estas bebidas carbonatadas o gaseosas carecen de o tienen pocos electrolitos. Si la persona las 
consume tras el ejercicio, es probable que resulte en la reducción de la presión del fluido osmótico 
extracelular en el cuerpo debido a la ingesta de mucha humedad para acelerar la pérdida de 
electrolitos intracelulares. Los ingredientes de estas bebidas carbonatadas tienen poco aporte 
nutritivo pero contienen un elevado número de calorías. Si el organismo ingiere excesiva cantidad 
de saborizantes artificiales y colorantes se afectará. Por otro lado, los jugos de frutas proveen 
vitaminas y sales inorgánicas al cuerpo. Adicionalmente, los ácidos orgánicos pueden regular el 
pH del fluido corporal, estimular la secreción de jugos digestivos, promover el apetito y tonificar 
el bazo.

Radiación Electromagnética:

La carga interactiva de campos eléctricos y magnéticos genera ondas electromagnéticas, y el 
fenómeno de lanzar aire o de exposición a las ondas electromagnéticas se llama radiación 
electromagnética. La radiación electromagnética que exceda los límites de seguridad provoca la 
polución electromagnética. En la actualidad, la polución electromagnética se ha convertido en la 
principal polución, estando por delante de las aguas residuales, los gases y el ruido. El campo 
electromagnético (50-60 HZ) de la frecuencia industrial impacta la salud física en los países 
occidentales y la probabilidad de padecer un tumor está cercanamente relacionada con la radiación 
electromagnética de baja frecuencia.El cuerpo humano, siendo conductor, puede absorber energía 
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electromagnética. La radiación electromagnética puede impactar gravemente en la salud humana 
afectando las funciones neurológicas, reproductivas, cardiovasculares e inmunes, visión ocular, 
etc. Los principales síntomas incluyen dolor de cabeza, mareos, pérdida de memora, incapacidad 
de concentración, depresión, irritabilidad, desórdenes menstruales, cáncer de pecho, 
envejecimiento de la piel, dificultades para respirar, dolor de espalda, etc. La tasa de incidencia de 
leucemia en las personas que con frecuencia están en contacto con la radiación electromagnética 
es 2.93 veces más alta que aquella de la gente sana, y la tasa de incidencia de tumores cerebrales 
es 3.26 veces más alta que aquella de la gente sana.

Tabaco / Nicotina:
Además de la nicotina; uno de los principales ingredientes en el cigarrillo es el alquitrán el cual es 
un término colectivo que se utiliza para miles de sustancias químicas que se desprenden en el 
humo del cigarrillo, incluidos el arsénico y el cianuro. El alquitrán es la sustancia amarillenta y 
pegajosa que mancha los dientes y dedos de los fumadores, depositándose asimismo en los 
pulmones.
Los Peligros de Fumar: Muchos estudios sugieren que fumar es el principal factor de riesgo para 
un número de enfermedades cardiovasculares y cerebrovasculares; todas las tasas de incidencia de 
la enfermedad coronaria cardíaca, hipertensión, enfermedad cerebrovascular y enfermedad 
periférica vascular de los fumadores son más altas. Las estadísticas muestran que el 75% de los 
pacientes de enfermedad coronaria cardíaca e hipertensión tienen historial adicción al tabaco. La 
tasa de incidencia de enfermedad coronaria cardíaca de fumadores es 3.5 veces mayor que la de no 
fumadores, y la tasa de incidencia de infarto de miocardio es 2-6 veces mayor que la de no 
fumadores. También se ha encontrado que la tasa de incidencia de arteriosclerosis coronaria en 
fumadores es mayor que la de no fumadores. Adicionalmente, fumar es uno de los principales 
causantes de la bronquitis crónica, enfisema y obstrucción respiratoria crónica.Estudios han 
encontrado que fumar a largo plazo puede dañar y acortar los cilios mucosales bronquiales y 
afectar a la limpieza de los mismos. Por otro lado, el fumar puede causar que la secreción de 
ácidos gástricos se incremente un 91.5%, puede inhibir la secreción de bicarbonato sódico por el 
páncreas lo que resulta en el incremento de la carga de ácido duodenal, y por tanto inducir úlceras. 
La nicotina puede reducir la tensión del esfínter del píloro y hacer que se produzca fácilmente un 
reflujo de la bilis, y por tanto debilitar los factores defensivos del estómago y de la mucosa 
duodenal, incitando a que ocurran inflamaciones crónicas y úlceras. Además, fumar puede reducir 
la tensión del esfínter esofágico, llevando fácilmente a una esofagitis por reflujo.

Residuos de Pesticidas Tóxicos:
Los metabolitos tóxicos y los productos de degradación e impurezas que quedan en los 
organismos, productos agrícolas y en el ambiente tras el uso de pesticidas se le conoce como 
residuos de pesticidas tóxicos. Los pesticidas pueden alterar las hormonas produciendo trastornos 
de secreción en las mujeres y oligozoospermia masculina. Tras el ingreso de pesticidas en el 
organismo, una parte es convertida por los riñones e hígado o se expulsa, y otra parte es 
combinada con la hemoglobina sanguínea reduciendo su capacidad de suministro de oxígeno. 
Adicionalmente, los pesticidas solubles en grasa se depositan en la grasa corporal.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Metales Pesados) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Plomo 0,052 - 0,643 0,827

Mercurio 0,013 - 0,336 0,355

Cadmio 0,527 - 1,523 1,688

Cromo 0,176 - 1,183 0,361

Arsénico 0,153 - 0,621 0,467

Antimonio 0,162 - 0,412 0,17

Talio 0,182 - 0,542 0,492

Aluminio 0,192 - 0,412 0,286

Patrón de 
Referencia:

Normal(-) Medianamente Anormal
(+)

Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Plomo: 0,052-0,643(-) 0,643-1,005(+)
1,005-1,582(++) >1,582(+++)

Mercurio: 0,013-0,336(-) 0,336-0,721(+)
0,721-1,043(++) >1,043(+++)

Cadmio: 0,527-1,523(-) 1,523-1,932(+)
1,932-2,146(++) >2,146(+++)

Cromo: 0,176-1,183(-) 1,183-1,843(+)
1,843-2,663(++) >2,663(+++)

Arsénico: 0,153-0,621(-) 0,621-1,243(+)
1,243-1,945(++) >1,945(+++)

Antimonio: 0,162-0,412(-) 0,412-0,885(+)
0,885-1,374(++) >1,374(+++)

Talio: 0,182-0,542(-) 0,542-1,133(+)
1,133-1,721(++) >1,721(+++)

Aluminio: 0,192-0,412(-) 0,412-0,726(+)
0,726-1,476(++) >1,476(+++)

Descripción de los Parámetros

Plomo:
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Según los estándares de seguridad, generalmente se estima que la presencia de plomo en la sangre 
no deben superar los 10 microgramos a 14 microgramos / litro; la exposición prolongada por 
inhalación de plomo metálico o compuestos de plomo en polvo, puede causar distintos grados de 
enfermedad [saturnismo] (concentración de suero superior a 40 microgramos de plomo / l); la 
inhalación excesiva dañará el sistema nervioso humano, el corazón y el sistema respiratorio, 
causando diversos grados de envenenamiento por plomo; el cuerpo humano, puede provocar 
interferencias con una variedad de enzimas con una amplia gama de actividades fisiológicas, 
provocando el daño de órganos del cuerpo; la posibilidad de envenenamiento por plomo en los 
niños es mucho más probable que en los adultos;

Mercurio:
El mercurio ingerido directamente después de sumergirse en el hígado, cerebro, provocan un daño 
severo a los nervios oculares, principalmente relacionados con daño humano en el sistema 
nervioso central, sistema digestivo y riñones, además de tener un cierto impacto del sistema 
respiratorio, piel, sangre y ojos.

Cadmio:
El cadmio podría causar irritación por respiración, la exposición prolongada puede causar 
enfermedades como la pérdida del sentido del olfato, las encías se convierten en un círculo 
amarillo, los compuestos de cadmio no pueden ser absorbidos fácilmente en el intestino, pero 
pueden ser absorbidos por el cuerpo a través de la respiración, provocando acumulación en el 
hígado o riñón causando daños evidentes a los riñones. Especialmente con la interrupción en el 
hueso metabólico, resultando en osteoporosis, atrofia, deformación y una serie de síntomas.

Cromo:
El cromo se presenta en la naturaleza principalmente en la forma trivalente y hexavalente de 
cromo. Cromo hexavalente es principalmente perjudicial para las personas con intoxicación 
crónica, que puede provocarse a través del tubo digestivo, vías respiratorias, piel y mucosas en el 
cuerpo humano. Se acumula principalmente en el hígado, riñón y glándulas endocrinas. De fácil 
acumulación en los pulmones a través de las vías respiratorias. El cromo hexavalente tiene una 
oxidación fuerte, por lo que la intoxicación crónica a menudo comienza con el desarrollo de daños 
locales a lo terminal. Invade el cuerpo a través de las vías respiratorias, dañando las vías 
respiratorias superiores, causando rinitis, faringitis y laringitis, bronquitis.

Arsénico:
El arsénico invade el cuerpo humano, secretado por la orina, tubo digestivo, saliva, secreciones de 
mama y entonces su acumulación provoca osteoporosis, afectando el hígado, riñones, bazo, 
músculo, pelo, uñas y otras partes. El arsénico en el sistema nervioso, estimula los órganos 
formadores de sangre, una pequeña cantidad en el cuerpo humano por un tiempo prolongado tiene 
un efecto estimulante de eritropoyesis, la exposición a largo plazo puede conducir a una 
intoxicación celular y capilar, también puede producir cáncer.

Antimonio:
El antimonio es un metal blanco natural, puede irritar los ojos, nariz, garganta y piel, la continua 
exposición puede afectar el corazón y el hígado, la inhalación de niveles altos de antimonio puede 
conducir a una intoxicación y causar síntomas como vómitos, dolores de cabeza, dificultades, para 
respirar y la inhalación severa puede causar la muerte.

Talio:
El talio es un fuerte veneno para el sistema nervioso, produce daños para el hígado y los riñones. 
Su inhalación oral puede causar envenenamiento agudo; También puede ser absorbido por la piel.

Aluminio:
El aluminio se siguen acumulando en el cuerpo humano, que causa la enfermedad del sistema 
nervioso, lo que interfiere la función de pensamiento, de conciencia y la memoria humana, los 
casos graves pueden demencia. La ingesta excesiva de aluminio, pero también conducen a la 
deposición de calcio en la pérdida ósea e inhibir la formación de hueso, la ocurrencia de 
osteomalacia.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Condición Física Básica) Informe del 
Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis
Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Capacidad de Respuesta 59,786 - 65,424 59,318

Capacidad Mental 58,715 - 63,213 59,408

Falta de Agua 33,967 - 37,642 36,275

Hipoxia 133,642 - 141,476 136,023

PH 3,156 - 3,694 2,689

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Capacidad de 
Respuesta: 59,786-65,424(-) 57,331-59,786(+)

54,347-57,331(++) <54,347(+++)

Capacidad Mental: 58,715-63,213(-) 56,729-58,715(+)
52,743-56,729(++) <52,743(+++)

Falta de Agua: 33,967-37,642(-) 31,265-33,967(+)
28,431-31,265(++) <28,431(+++)

Hipoxia: 133,642-141,476(-) 126,619-133,642(+)
123,321-126,619(++) <123,321(+++)

PH: 3,156 - 3,694(Normal)
>3,694(Alcalino) <3,156(Ácido)

Descripción de los Parámetros

Capacidad de Respuesta:
En el intervalo de 59,786-65,424, muestra que la función suprarrenal, la capacidad compresiva y 
la determinación son normales. La anomalía muestra que la secreción de la glándula suprarrenal es 
muy baja, la emoción parece deprimida y la respuesta es lenta.

Capacidad Mental:
En el intervalo de 58,715-63,213, muestra que la función cerebral y la vitalidad son normales. La 
anomalía muestra una función cerebral más débil, depresión, insomnio, deterioro del pensamiento 
y la memoria, etc.

Falta de Agua:

En el intervalo de 33,967-37,642, la humedad corporal es normal. La anomalía muestra que el 
nivel de humedad corporal es bajo, y la persona tiene sensación de sed y fatiga, así que sería 
apropiado suministrar agua. La falta de agua a largo plazo normalmente hace que la piel se 

Informe de prueba

Page 62 of 99



reseque y que envejezca con facilidad.

Hipoxia:

En el intervalo de 133,642-141,476, muestra que el oxígeno que contienen las células del cuerpo 
es normal. La anomalía muestra que el nivel de oxígeno que contienen las células es bajo, el 
sistema respiratorio es posible que sea anormal y hay una tendencia a la anemia y una falta de 
ejercicio. Puede producir degeneración celular, pérdida de memoria e indigestión.

PH:

En el intervalo de 3,156-3,694, muestra que el pH de la sangre es normal. En un pH mayor a 
3,694, predispone a la alcalinidad, y es fácil que el cuerpo sufra molestias. En un pH menor a 
3,156, predispone a la acidez, y es fácil que en el cuerpo se produzcan enfermedades crónicas y se 
genere los siguientes padecimientos: 1. Fatiga, asma y/o somnolencia. 2. Resfriado o diabetes, 3. 
Hipertensión y gota. 4. Obesidad. 5. Piel con arrugas y falta de brillo. En el cuerpo, existen tres 
tipos de mecanismos que regulan el valor del pH: 1. Proteínas sanguíneas. 2. Los pulmones 
expulsan dióxido de carbono para prevenir la acumulación de carbonato. 3. Los riñones expulsan 
ácido-base y producen HCO- neutralización H + ion para regular el valor del pH. Existen dos 
principales razones que causan el físico acídico: 1. Presión emocional considerable - estrés. 2. 
Ingesta excesiva de alimentos ácidos. Un físico saludable es ligeramente alcalino, y la gente no se 
enferma fácilmente.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Alergias) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado
Rango 

Normal
Valor 

Obtenido
Resultado del Análisis

Índice de alergia a fármacos 0,431 - 1,329 0,637

Índice de alergia al alcohol 0,432 - 1,246 1,219

Índice de alergia al polen 0,143 - 1,989 1,606

Índice de alergia a inyección 0,847 - 1,045 1,18

Índice de alergia a productos 
químicos 0,842 - 1,643 1,133

Índice de alergia a la pintura 0,346 - 1,401 0,574

Índice de alergia al polvo 0,543 - 1,023 1,266

Índice de alergia al humo 0,826 - 1,013 2,072

Índice de alergia a tintes de cabello 0,717 - 1,486 2,03

Índice de alergia a la piel animal 0,124 - 1,192 1,002

Índice de alergia a la joyería de 
metal 0,549 - 1,213 1,025

Índice de alergia a los mariscos 0,449 - 1,246 1,763

Índice de alergia a la leche 0,477 - 1,348 2,553

Patrón de Referencia:
Normal(-)

Medianamente 
Anormal(+)

Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente Anormal
(+++)

Índice de alergia a fármacos: 0,431-1,329(-) 1,329-2,227(+)
2,227-5,219(++) >5,219(+++)

Índice de alergia al alcohol: 0,432-1,246(-) 1,246-2,462(+)
2,462-5,663(++) >5,663 (+++)

Índice de alergia al polen: 0,143-1,989(-) 1,989-2,843(+)
2,843-5,945(++) >5,945(+++)

Índice de alergia a inyección: 0,847-1,045(-) 1,045-1,847(+)
1,847-2,663(++) >2,663(+++)

Índice de alergia a productos 
químicos: 0,842-1,643(-) 1,643-2,721(+)

2,721-3,943(++) >3,943(+++)

Índice de alergia a la pintura: 0,346-1,401(-) 1,401-2,346(+)
2,346-4,311(++) >4,311(+++)
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Índice de alergia al polvo: 0,543-1,023(-) 1,023-1,543(+)
1,543-2,872(++) >2,872(+++)

Índice de alergia al humo: 0,826-1,013(-) 1,013-2,826(+)
2,826-4,213(++) >4,213(+++)

Índice de alergia a tintes de 
cabello: 0,717-1,486(-) 1,486-2,717(+)

2,717-5,541(++) >5,541(+++)

Índice de alergia a la piel 
animal: 0,124-1,192(-) 1,192-2,124(+)

2,124-4,369(++) >4,369(+++)

Índice de alergia a la joyería 
de metal: 0,549-1,213(-) 1,213-2,549(+)

2,549-3,229(++) >3,229(+++)

Índice de alergia a los 
mariscos: 0,449-1,246(-) 1,246-2,844(+)

2,844-4,325(++) >4,325(+++)

Índice de alergia a la leche: 0,477-1,348(-) 1,348-4,477(+)
4,477-8,742(++) >8,742(+++)

Descripción de los Parámetros

Índice de alergia a fármacos:
La alergia a los fármacos se debe a las reacciones alérgicas inducidas por drogas. Las reacciones 
alérgicas son una clase de respuesta inmunológica anormal. Una respuesta inmune anormal, 
demasiado fuerte o demasiado débil, resulta negativa para el cuerpo, provocará una serie de 
lesiones; causada por la situación de la droga y conduciendo a la alergia al fármaco. Generalmente 
puede producirse enrojecimiento de la piel, picazón, palpitaciones del corazón, erupciones de la 
piel, dificultades respiratorias, paro respiratorio o la muerte.

Índice de alergia al alcohol:
La alergia al alcohol es causada por la falta de la enzima acetaldehído en el cuerpo, un síntoma 
externo de las reacciones de alergia cutánea. El individuo alérgico al alcohol, debe presentar dos 
condiciones necesarias que son la alergia y el alcohol, las alergias son principalmente la falta de 
conversión de la enzima acetaldehído [in vivo]. El alcohol, que es el etanol, en el cuerpo entra en 
el acetaldehído, debido a la falta de la enzima convertidora en el cuerpo, el ácido acético no puede 
ser distribuido en el cuerpo, resultando así el envenenamiento por acetaldehído, la gente mostrará 
una variedad de síntomas de alergia. Una gran cantidad de gente ingiere alcohola debido a que 
esta enzima abandona el cuerpo rápidamente y no presenta síntomas de envenenamiento.La 
intolerancia al alcohol, en general las alergias. Una vez que las alergias de alérgenos entran en 
contacto con el alcohol, habrá una variedad de síntomas de alergia. Estas personas son alérgicas, el 
alcohol es alergeno, expuestos a causar alergias a los alérgenos.

Índice de alergia al polen:
El diámetro del polen suele ser de unos 30 a 50 micrones, disperso en el aire cuando pueden ser 
fácilmente aspirados por las vías respiratorias. Las personas que presentan alergias al polen tienen 
una reacción alérgica después de inhalar el polen, esto se denomina alergia al polen. Los 
principales síntomas de la alergia al polen son estornudos, mucosidad, ojos acuosos, picazón en la 
nariz, ojos y canal auditivo externo, también puede inducir una bronquitis severa, asma bronquial, 
enfermedad pulmonar del corazón (múltiple en verano y otoño). La razón de por qué el cuerpo 
humano puede presentar alergia al polen es debido a que el polen es rico en proteínas, algunas 
personar son alérgicas al componente proteínico y constituye la principal fuente de alergenos.

Índice de alergia a inyección:
Las causas para presentar alergias a las inyecciones incluyen: penicilina, estreptomicina y otro 
suero heterogéneo suero, entre el 5% y 6% de la población presentan alergias a dichas 
inyecciones, a cualquier edad, en cualquier dosis y forma, mediante cualquier vía de 
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administración, las alergias pueden conducir a una reacción. Por lo tanto, para la aplicación de 
tales inyecciones, primero deben realizarse pruebas de alergias con resultados negativos antes de 
aplicar el tratamiento.

Índice de alergia a productos químicos:
Las materias primas de la tela compuesta por fibra química son carbón, petróleo, gas y otros 
extractos de compuestos de nitrógeno o compuestos altamente moleculares, algunos de dichas 
especies tienden a presentar alergia a la fuente, entra en el cuerpo, puede conducir fácilmente a 
una dermatitis alérgica, causando picazón, dolor, hinchazón o ampollas.

Índice de alergia a la pintura:
La pintura y otros productos químicos fácilmente conducen alergias en las personas. Sin embargo, 
la aparición de tales síntomas no es necesariamente debido a la mala calidad de la pintura, sino por 
la reacción de cada cuerpo. Existen principalmente dos tipos de síntomas. 1, la pintura puede 
causar rinitis alérgica: roces frecuentes en la nariz, estornudos frecuentes, congestión nasal y la 
inhalación del vapor de pintura puede causar náusea y vómito. 2, la alergia a la pintura puede 
ocasionar dermatitis alérgica: en el cuerpo, manos, etc. Aparición de puntos rojos, después de 
establecida la alergia se inflaman y provocan comezón y ardor.

Índice de alergia al polvo:
La inhalación de polvo produce alergia. Cuando al inhalar polvo se presentan los síntomas de 
alergia, como prurito en la nariz, picazón en la piel y ojos, sibilancias y tos. Una vez que se 
presenten síntomas de asma, usted debe ir al hospital para recibir tratamiento.

Índice de alergia al humo:
Las alergias se producen por la inhalación de humo. Cuando el humo es inhalado por los 
alergenos, puede causar estornudo, congestión nasal, y en algunas ocasiones pueden causar 
dermatitis, causando picazón, dolor, hinchazón, o ampollas.

Índice de alergia a tintes de cabello:
Alergia producida por el contacto de tinte con el cabello provocando dermatitis, ligera hinchazón 
del cuero cabelludo hinchazón, picazón, ardor severo en el cuero cabelludo, cuello, hinchazón 
facial, ampollas, secreciones de agua amarilla, o incluso una infección purulenta. La composición 
del tinte, químicos 'p-phenylenediamine', fácilmente producen daños en la piel. Mientras más 
frecuente sea el uso de tintes de cabello, más profundamente se adhieren los químicos al cabello y 
cuero cabelludo y mayor será el daño al cuerpo, la mayor posibilidad radica en una alergia a los 
tintes de cabello.

Índice de alergia a la piel animal:
Esta alergia se produce al entrar en contacto con piel animal. Después del contacto se presentan 
síntomas de alergia como prurito en la nariz, comezón en la piel y ojos, sibilancias y tos.

Índice de alergia a la joyería de metal:
Mucha de la joyería de metal se mezclan con una pequeñas cantidades proporcionales con el 
níquel, cobre, cromo y otros metales alergénicos, los ambientes calientes, la sudoración, poros, 
telangiectasia junto con la joyería metálica producen una pequeña cantidad de ácido sulfúrico y 
níquel en el cuerpo que se adhiere a través de los poros y las glándulas sebáceas y ciertas proteínas 
en vivo, resultando en la inflamación de la piel por alergia.

Índice de alergia a los mariscos:
La alergia al marisco se produce debido a que la gran cantidad de mariscos heterogéneo ricos en 
proteínas, estas proteínas mutantes activan directa o indirectamente las células inmunes, causando 
la liberación de mediadores químicos y, a continuación, producen una serie de complejas 
reacciones bioquímicas. A la interacción del anticuerpo-antígeno, el cuerpo humano muestra 
síntomas de alergia.

Índice de alergia a la leche:
La alergia a la leche se produce por la proteína de la leche, presenta síntomas como eczema, 
vómitos, diarrea o dolor abdominal y otros. La proteína de la leche como todas las moléculas 
proteínicas a veces pueden desencadenar síntomas de alergia.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Obesidad) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Coeficiente Anormal de Metabolismo 
Lipídico

1,992 -
3,713 0,87

Coeficiente de anormalidad de tejido 
adiposo marrón

2,791 -
4,202 2,043

Coeficiente de Hiperinsulinemia 0,097 -
0,215 0,245

Coeficiente Anormal del Núcleo 
Hipotalmico

0,332 -
0,626 0,669

Coeficiente anormal de contenido de 
triglicéridos

1,341 -
1,991 5,321

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Coeficiente Anormal de 
Metabolismo Lipídico: 1,992-3,713(-) 1,113-1,992(+)

0,782-1,113(++) <0,782(+++)

Coeficiente de anormalidad de 
tejido adiposo marrón: 2,791-4,202(-) 2,202-2,791(+)

1,691-2,020(++) <1,691(+++)

Coeficiente de Hiperinsulinemia: 0,097-0,215(-) 0,215-0,426(+)
0,426-0,519(++) >0,519(+++)

Coeficiente Anormal del Núcleo 
Hipotalmico: 0,332-0,626(-) 0,626-0,832(+)

0,832-0,958(++) >0,926(+++)

Coeficiente anormal de contenido 
de triglicéridos: 1,341-1,991(-) 1,991-3,568(+)

3,568-5,621(++) >5,621(+++)

Descripción de los Parámetros

Coeficiente Anormal de Metabolismo Lipídico:
Metabolismo lipídico anormal, puede ser posiblemente congénito, o adquirido a través de factores 
que excretan las sustancias lipídicas anormales y sus metabolitos producido por la sangre u otros 
tejidos u órganos. Metabolismo lipídico es regulado por la genética, neural, fluidos del cuerpo, 
hormonas, enzimas, y tejidos del hígado y órganos pueden ser causantes cuando estos factores 
tienen un metabolismo lipídico anormal, y por cambios fisiológicos. Síntomas específicos, 
incluyen hipelipoproteinemia, padecimientos que producen almacenamiento de lípidos, obesidad, 
hígado graso etc.

Coeficiente de anormalidad de tejido adiposo marrón:

El tejido adiposo marrón es la función termogénica de los órganos, cuando el organismo presenta 
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una estimulación de ingesta o de frío, las células de grasa marrones, queman grasa, y determinan 
el nivel del metabolismo de la grasa. Ambos casos son conocidos ya que la ingesta inducida por 
calor y/o frío produce calor. El tejido adiposo marrón que causa termogénesis esta directamente 
envuelto en la regulación total de calor corporal, el exceso de calor corporal es distribuido hacia el 
metabolismo lo que causa un balance. La termogénesis del tejido adiposo marrón causa el balance 
nutricional del organismo, ya que previene la obesidad.

Coeficiente de Hiperinsulinemia:
La obesidad esta comúnmente ligado a la hiperinsulinemia, y se cree que este padecimiento es 
causado por la obesidad. El individuo que padece de hiperinsulinemia, excreta tres veces los 
niveles de insulina que lo normal. La insulina promueve la acumulación de grasa y se sugiere que 
los niveles de insulina pueden ser utilizados como un indicador de los niveles de grasa total y 
puede ser utilizado para monitorear. La concentración de plasma insulina a y la concentración 
total de grasa están correlacionados de manera positiva.

Coeficiente Anormal del Núcleo Hipotalmico:
El hipotálamo humano así como el de otros mamíferos existen dos pares de núcleos, (Núcleo 
Abdominal Contra lateral) (VMH), también conocido como central completo, y el (núcleo 
ventrolateral (LHA) conocido como el hub. El núcleo abdominal completo provee la sensación de 
llenura, y regula el apetito. El sistema nervioso central se estimula cuando se siente hambre, 
fatiga, anorexia, o desnutrición. Entre la regulación, y el estado de equilibrio dinámico. bajo 
condiciones sicológicas, la regulación de apetito, y mantener un peso normal, en el momento que 
las lesiones del hipotálamo ocurren, ya sea por secuelas de inflamación, como la meningitis o 
encefalitis, traumas, tumores, y otros cambios patológicos, como la destrucción, del núcleo 
ventrolateral, o hipertiroidismo, bulimia,, que causan obesidad, Pro otro lado, cuando ocurre una 
destrucción de ventrolateral ventromedial función de hiperactividad relativa, ocurre perdida de 
apetito, lo que causa una perdida de peso.

Coeficiente anormal de contenido de triglicéridos:
El consumo excesivo de calorías que provienen de la comida, se convierte en energía la cual es 
requerida y se divide en el hígado, y en glicógeno en la forma de almacenamiento, casi 
completamente convertido en grasa corporal. Mayormente como triglicéridos, debido a las 
reservas limitadas de glicógeno, Ese consumo recurrente y excesivo de grasas y carbohidratos, la 
síntesis de grasa es acelerada y es la causa mas común de obesidad.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Piel) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Índice de Radicales Libres 
Cutáneos 0,124 - 3,453 4,728

Índice de Colágeno 4,471 - 6,079 3,211

Índice Grasa Cutánea 14,477 -
21,348 21,703

Índice de Inmunidad Cutánea 1,035 - 3,230 6,265

Índice de Humectación Cutánea 0,218 - 0,953 0,718

Perdida de Humectación Cutánea 2,214 - 4,158 3,959

Índice de Dilatación Cutánea 0,824 - 1,942 3,062

Índice de Elasticidad Cutánea 2,717 - 3,512 3,091

Índice de Melanina Cutánea 0,346 - 0,501 0,532

Índice de Endurecimiento Cutáneo 0,842 - 1,858 1,536

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente Anormal
(+++)

Índice de Radicales Libres 
Cutáneos: 0,124-3,453(-) 3,453-6,723(+)

6,723-9,954(++) >9,954(+++)

Índice de Colágeno: 4,471-6,079(-) 2,879-4,471(+)
1,453-2,879(++) <1,453(+++)

Índice Grasa Cutánea: 14,477-21,348(-) 21,348-28,432(+)
28,432-35,879(++) >35,879(+++)

Índice de Inmunidad Cutánea: 1,035-3,230(-) 3,230-5,545(+)
5,545-7,831(++) >7,831(+++)

Índice de Humectación 
Cutánea: 0,218-0,953(-) 0,953-1,623(+)

1,623-2,369(++) >2,369(+++)

Perdida de Humectación 
Cutánea: 2,214-4,158(-) 4,158-6,076(+)

6,076-7,983(++) >7,983(+++)

Índice de Dilatación Cutánea: 0,824-1,942(-) 1,942-3,141(+)
3,141-4,231(++) >4,231(+++)
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Índice de Elasticidad 
Cutánea: 2,717-3,512(-) 1,521-2,717(+)

0,645-1,521(++) <0,645(+++)

Índice de Melanina Cutánea: 0,346-0,501(-) 0,501-0,711(+)
0,711-0,845(++) >0,845(+++)

Índice de Endurecimiento 
Cutáneo: 0,842-1,858(-) 1,858-2,534(+)

2,534-3,316(++) >3,316(+++)

Descripción de los Parámetros

Índice de Radicales Libres Cutáneos:
Es la toxicidad interna que causa el mayor daño al organismo. Estas sustancias son producto de la 
reacción de oxidación de las células. Se generan continuamente y juegan un papel importante en el 
proceso de envejecimiento cutáneo. También pueden dañar la integridad de las membranas 
celulares y causar la muerte celular o el cáncer.

Índice de Colágeno:
El colágeno esta considero como el elemento estructural más importante en los seres vivos. Es la 
proteína más abundante, pudiendo suponer un tercio de todas las proteínas del cuerpo. Sus 
principales propiedades son su gran resistencia a la tensión y su relativa inextensibilidad. Su 
principal función es brindarle al organismo el armazón o matriz de sustentación en la que toman 
forma los órganos y tejidos, siendo además responsable por la firmeza, elasticidad e integridad de 
las estructuras e hidratación del cuerpo; por la transmisión de fuerza en los tendones y ligamentos; 
por la transmisión de luz en la córnea; por la distribución de fluidos en los vasos sanguíneos y 
conductos glandulares, etc. La elasticidad y la flexibilidad común en los jóvenes, se debe al alto 
contenido de colágeno que ellos poseen. El colágeno se deteriora con la edad, sobre todo, a partir 
de los treinta años o, incluso antes, si no se mantienen cuidados especiales.Sin la ayuda y 
presencia de las fibras de colágeno, la piel pierde elasticidad, tersura y firmeza, mientras 
disminuye la estructura de las células. El colágeno se localiza entre la epidermis y los músculos y 
sus fibras son normalmente lisas y se disponen de forma paralela, aumentando su sensibilidad 
hacia el exterior con el paso del tiempo. Ello favorece e influye directamente en el envejecimiento 
cutáneo. De hecho, las temidas arrugas surgen cuando las moléculas y fibras comienzan a 
entrelazarse, a través de un puente químico que une sus átomos.

Índice Grasa Cutánea:
La característica de la piel grasa es la acumulación excesiva del sebo. Éste tipo de piel suele 
presentar mayor espesor, glándulas sebáceas con sobreproducción de sebo y orificios pilosos 
dilatados. El cutis graso es frecuente en jóvenes y adolescentes menores de 30 años, pero también 
puede afectar a los adultos.Podemos detectar a simple vista un cutis graso, ya que se observa un 
cutis poroso, húmedo y brillante. La piel grasa puede presentar acné y espinillas con facilidad. 
Existen varios factores que pueden influir para poseer un cutis graso.Entre las causas más 
frecuentes podemos mencionar la mala alimentación, los estados de estrés o ansiedad, las 
alteraciones hormonales y las causas hereditarias entre otras. Sin embargo las personas que poseen 
cutis graso poseen mayor resistencia al sol, el viento y el frío y por lo general no tienen arrugas. Si 
bien a través del paso de los años la piel tiende a normalizarse, es común que queden residuos de 
grasa en algún sector del rostro, por lo que es conveniente mantener el rostro limpio y controlar el 
exceso de grasa con productos adecuados

Índice de Inmunidad Cutánea:
La inmunidad de todo el cuerpo se debe reforzar para así aumentar la inmunidad de la piel y 
prevenir la invasión de microorganismos como virus, bacterias y hongos lo que pudiera causar 
padecimientos cutáneos y lesiones de tipo infeccioso en la piel.

Índice de Humectación Cutánea:

La piel seca se presenta por falta de humedad y se da por la eliminación de los aceites naturales de 
la piel. Esto puede ser resultado del clima o de los baños y el uso de jabón en exceso, con lo cual 
se presenta resequedad y vuelve a la piel escamosa o áspera. La resequedad de la piel se presenta 
de forma común en las piernas, brazos, a los lados del abdomen y los muslos presentando como 
síntomas descamación, comezón y fisuras en la piel.Algunas de la causas que provocan la 
resequedad cutánea son: medio ambiente muy frío o muy cálido (aire seco), calefacción central, 

Informe de prueba

Page 71 of 99



aire acondicionado, baños de tina o de regadera excesivos, inmersión prolongada en agua (riesgos 
recreativos u ocupacionales), uso frecuente de jabón y detergentes, exposición a luz UV 
(quemadura solar), deshidratación por ingesta inadecuada de líquidos, exposición a 
solventes/sustancias químicas, ciertas enfermedades cutáneas, p.ej., eccema, psoriasis, ictiosis 
Envejecimiento - la piel reseca es muy común en los pacientes geriátricos, algunas enfermedades 
corporales, p.ej. función tiroidea baja, enfermedad suprarrenal.

Perdida de Humectación Cutánea:
La piel normal sólo necesita de un 10% a un 30% de humectación para mantener la elasticidad y 
tersura. Cuando comienza la temporada de invierno, el aire se torna frío y seco repentinamente, la 
diferencia en la temperatura entre el día y la noche es amplia, la secreción de las glándulas 
sebáceas y glándulas sudoríparas se reduce, y el contenido de agua de las células de la piel 
también se reduce creando resequedad.

Índice de Dilatación Cutánea:
Las telangiectasias o arañas vasculares son dilataciones de capilares pequeños y de los vasos 
superficiales, lesiones de color rojo brillante de 1-4 mm de diámetro que palidecen a la presión. 
Pueden observarse en tórax, cuello, cabeza, cara, mucosas nasofaríngeas y bucales y en 
extremidades superiores. Las causas pueden abarcar: el consumo de alcohol, el envejecimiento y 
la exposición al sol.

Índice de Elasticidad Cutánea:
El envejecimiento de la piel comienza a los treinta años con los primeros síntomas de flacidez, 
arrugas, deshidratación, pigmentación pecosa y pérdida de elasticidad. Nuestra piel es un medio 
viscoelástico, es decir, con propiedades tanto elásticas como viscosas. Una piel joven y bien 
regada es muy elástica, pero no se puede comparar a un globo. La piel no recupera su estado 
original inmediatamente después de haber aplicado la fuerza, sino que permanece deformada 
durante cierto período de tiempo, un fenómeno denominado histéresis.

Índice de Melanina Cutánea:
La melanina es la sustancia que pigmenta nuestra piel, es decir, nos da el color característico que 
tenemos cada uno. Esta sustancia se produce en los melanocitos, unas células situadas en la parte 
más profunda de la epidermis, que se estimulan, entre otros factores aunque muy especialmente, 
por la radiación ultravioleta. Cuando los melanocitos dejan de producir melanina la piel se 
despigmenta, pierde color y aparece una enfermedad llamada vitíligo. En las primeras fases de 
esta dolencia aparecen manchas blancas en zonas muy localizadas del cuerpo, que poco a poco 
aumentan de extensión.

Índice de Endurecimiento Cutáneo:
La piel se divide en epidermis, dermis y el tejido subcutáneo. La epidermis consta de varias capas: 
en la más profunda se produce melanina o pigmento cutáneo, mientras que en las superiores se 
forman células que sustituyen a las que mueren al exponerse al ambiente; su espesor es de 1 
milímetro y se regenera cada cuatro semanas. Los endurecimientos de la epidermis o la capa 
externa de la piel, generalmente indoloras, se conocen como callosidades. Los callos y las durezas 
son muy comunes. Normalmente aparecen en los pies, por el uso de calzado ajustado, aunque 
también suelen aparecer en las plantas y los dedos de las manos, especialmente si se utilizan para 
realizar trabajos físicos duros. El roce reiterado y la presión sobre la piel excitan la regeneración 
de las células de la epidermis, que crecen de forma acelerada.Algunas personas, como los 
ancianos, las sufren con mucha frecuencia, ya que son más susceptibles a su formación. Es 
recomendable la exfoliación de la epidermis pues facilita la renovación de la piel, que con el 
tiempo se va haciendo progresivamente más lenta.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Ojo) Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61

Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Bolsas en los ojos 0,510 - 3,109 7,789

Arrugas de colágeno 2,031 - 3,107 1,46

Círculos oscuros 0,831 - 3,188 5,866

Obstrucción linfática 1,116 - 4,101 2,699

Flacidez 0,233 - 0,559 1,073

Edema 0,332 - 0,726 0,859

Actividad celular del ojo 0,118 - 0,892 1,091

Fatiga visual 2,017 - 5,157 6,057

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Bolsas en los ojos: 0,510-3,109(-) 3,109-7,285(+)

7,285-9,729(++) >9,729(+++)

Arrugas de colágeno: 2,031-3,107(-) 1,107-2,031(+)

0,486-1,107(++) <0,486(+++)

Círculos oscuros: 0,831-3,188(-) 3,188-5,615(+)

5,615-8,036(++) >8,036(+++)

Obstrucción linfática: 1,116-4,101(-) 4,101-7,348(+)

7,348-9,907(++) >9,907(+++)

Flacidez: 0,233-0,559(-) 0,559-1,066(+)

1,066-1,549(++) >1,549(+++)

Edema: 0,332-0,726(-) 0,726-1,226(+)

1,226-1,708(++) >1,708(+++)

Actividad celular del 
ojo:

0,118-0,892(-) 0,892-1,37(+)

1,37-1,892(++) >1,892(+++)

Fatiga visual: 2,017-5,157(-) 5,157-8,253(+)

8,253-10,184(++) >10,184(+++)

Descripción de los Parámetros
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Bolsas en los ojos:
Las bolsas bajo los ojos son la piel de párpado inferior, tejido celular subcutáneo, corresponden al 
músculo y relajación del tabique orbital, hipertrofia, grasa orbital, la formación de ojeras 
insinuadas.

Arrugas de colágeno:
Los principales componentes químicos de las fibras de colágeno es el colágeno, son fibras de 
tejido conectivo. En el tejido conectivo suelto dispuesto en haces, las haces de fibra a menudo se 
ramifican. El colágeno y las fibras elásticas tejidas juntas para formar la tenacidad y elasticidad, 
tanto los órganos como los tejidos en resistencia a la tracción externa, manteniendo al mismo 
tiempo una forma y ubicación relativamente fija del tejido conectivo suelto.

Círculos oscuros:
Provocada debido a mantenerse despierto hasta tarde con mucha frecuencia, inestabilidad 
emocional, envejecimiento, fatiga ocular, velocidad lenta del flujo de sangre venoso, falta de 
oxígeno en los glóbulos rojos de la piel del ojo, dióxido de carbono venoso y excesiva 
acumulación de desechos metabólicos, oscurecen y provocan la formación de sangre estancada 
causando pigmentación en los ojos.

Obstrucción linfática:
La obstrucción linfática ocurre por muchas razones, pueden dividirse en primarias (causa 
desconocida) y secundarias. La secundaria, incluyendo la inflamación, cáncer, lesiones y terapia 
de radiación.

Flacidez:
Debido a que las fibras entre las células se degradan con el tiempo, la piel pierde su elasticidad; 
hay pérdida de grasa subcutánea, flacidez de piel y pérdida de apoyo; la relajación de la piel y el 
músculo, también provocarían una la piel suelta.

Edema:
Debido al efecto de la variación del sistema circulatorio, demasiado tarde para ir al cuerpo, se 
descarga el exceso de agua. La retención de agua en los capilares, o incluso la infiltración en la 
piel, producen un edema en la hinchazón.

Actividad celular del ojo:
La actividad celular es el estado fisiológico de la célula y su función, al reducir la temperatura 
disminuirá el metabolismo de las células, una baja temperatura por un tiempo prolongado puede 
causar la muerte de las células, pero la temperatura baja hasta cierto punto, también causada por 
las células en la suspensión de la respiración, pero causa que las células puedan restablecer las 
condiciones normales de temperatura, una alta temperatura provocará muerte celular.

Fatiga visual:
La fatiga visual está implícita en trabajos o estudios extendidos, debido al uso excesivo de la 
visión resultante en fatiga del ojo. La enfermedad se produce en trabajos de precisión, trabajos con 
computadores o iluminación insuficiente y sufren de miopía, hipermetropía, efecto de luz vieja y 
otros errores de refracción y personas inestables. Los pacientes presentan estos síntomas 
habituales: visión borrosa, algunos pueden no escribir o leer, ojos secos, mareos, dolor, incluso 
náuseas severas y vómitos.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.

Informe de prueba

Page 74 of 99



(Colágeno) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Ojos 6,352 - 8,325 4,709

Dientes 7,245 - 8,562 8,534

Cabello y Piel 4,533 - 6,179 5,256

Sistema Endocrino 6,178 - 8,651 6,491

Sistema Circulatorio 3,586 - 4,337 4,245

Sistema Digestivo 3,492 - 4,723 3,395

Sistema Inmunológico 3,376 - 4,582 2,741

Sistema Motor 6,458 - 8,133 7,181

Tejido Muscular 6,552 - 8,268 7,818

Metabolismo de las Grasas 6,338 - 8,368 1,946

Desintoxicación y Metabolismo 6,187 - 8,466 7,438

Sistema Reproductivo 3,778 - 4,985 4,391

Sistema Nervioso 3,357 - 4,239 3,908

Sistema Respiratorio 6,256 - 8,682 6,886

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Ojos: 6,352-8,325(-) 4,213-6,352(+)
2,382-4,213(++) <2,382(+++)

Dientes: 7,245-8,562(-) 5,981-7,245(+)
4,694-5,981(++) <4,694(+++)

Cabello y Piel: 4,533-6,179(-) 2,914-4,533(+)
1,526-2,914(++) <1,526(+++)

Sistema Endocrino: 6,178-8,651(-) 3,826-6,178(+)
1,532-3,826(++) <1,532(+++)

Sistema Circulatorio: 3,586-4,337(-) 2,791-3,586(+)
1,964-2,791(++) <1,964(+++)

Sistema Digestivo: 3,492-4,723(-) 2,116-3,492(+)
0,987-2,116(++) <0,987(+++)
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Sistema Inmunológico: 3,376-4,582(-) 2,127-3,376(+)
1,101-2,127(++) <1,101(+++)

Sistema Motor: 6,458-8,133(-) 4,715-6,458(+)
2,826-4,715(++) <2,826(+++)

Tejido Muscular: 6,552-8,268(-) 4,832-6,552(+)
3,117-4,832(++) <3,117(+++)

Metabolismo de las Grasas: 6,338-8,368(-) 4,326-6,338(+)
2,362-4,326(++) <2,362(+++)

Desintoxicación y 
Metabolismo: 6,187-8,466(-) 3,904-6,187(+)

1,783-3,904(++) <1,783(+++)

Sistema Reproductivo: 3,778-4,985(-) 2,569-3,778(+)
1,391-2,569(++) <1,391(+++)

Sistema Nervioso: 3,357-4,239(-) 2,415-3,357(+)
1,526-2,415(++) <1,526(+++)

Sistema Respiratorio: 6,256-8,682(-) 3,827-6,256(+)
1,517-3,827(++) <1,517(+++)

Descripción de los Parámetros

Ojos:
La carencia de colágeno en los ojos puede causar un sinnúmero de padecimientos tales como ojos 
secos, cansancio visual, síndrome de Marfan, padecimientos de la córnea, cataratas, problemas de 
irrigación sanguínea etc.

Dientes:
Debido a que el calcio se adhiere al colágeno para formar los dientes; la insuficiencia de colágeno 
puede generar desprendimiento de los dientes, padecimientos en las encías, dolor intenso, 
síndrome de Ehlers-Danlos, etc.

Cabello y Piel:
El colágeno es vital para el cabello y la piel. La carencia de colágeno en el cabello, se puede 
observar en el cabello seco, frágil y escaso. El colágeno ayuda a aumentar el diámetro de los 
cabellos, así como su brillo y fortaleza. El colágeno ayuda a combatir los radicales libres que 
afectan la integridad del cabello. Así mismo; la insuficiencia de colágeno en la piel se puede 
observar en la textura de la misma. El colágeno mantiene la tersura de la piel, evitando las arrugas, 
ya que repara las fibras de tejido conectivo. La carencia de colágeno en la piel hace que esta 
pierda la capacidad de retener agua y por lo tanto nutrientes, esto aumenta el riesgo de desarrollar 
estrías, e infecciones y padecimientos como Esclerodermia.

Sistema Endocrino:
La falta de colágeno a nivel endocrino se manifiesta en padecimientos tales como amenorrea, 
padecimientos menstruales, cambios pre-neoplásicos en el cuello del útero, senos flácidos, 
hiperplasia, aumento de riesgo de fibromas, impotencia etc.

Sistema Circulatorio:
La escasez de colágeno en las paredes de las venas provoca una variación en la elasticidad de las 
mismas, afectando así la estabilidad de la presión sanguínea. Esto tiene como consecuencia 
padecimientos como poliarteritis nodosa, presión arterial baja, venas várices, niveles de colesterol 
alto, rupturas en las paredes de las venas, síndrome de mala absorción, metabolismo basal lento, 
aumento en el riesgo de sufrir trastornos cardiovasculares y cerebrovasculares debido a la 
disminución del flujo sanguíneo en el cerebro.

Sistema Digestivo:

La carencia de colágeno a nivel del aparato digestivo provoca la disminución en la presión de las 
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paredes abdominales, provocando trastornos digestivos, como gases y cólicos; así mismo, 
ocasiona problemas de mala absorción, abdomen agrandado, problemas a nivel del cardias y 
píloro y obstrucción intestinal, etc.

Sistema Inmunológico:
El colágeno se compone de muchos aminoácidos esenciales, la carencia de dichos aminoácidos 
afecta directamente la función del sistema inmunológico lo que causa a su vez, trastornos tales 
como atrofia muscular y problemas vasculares. Por lo tanto, la salud muscular se verá afectada 
progresivamente. Padecimientos como anemia, fiebre, inflamación y debilidad de las coyunturas 
son muy comunes en personas con insuficiencia a nivel inmunitario. Por otro lado; cuando la 
presión a nivel linfático se reduce gracias a la carencia de colágeno en la dieta, congestión 
linfática se puede desarrollar causando un sinnúmero de problemas a nivel inmunológico

Sistema Motor:
Le colágeno es fundamental para el buen funcionamiento de las articulaciones. La carencia de 
colágeno causa dolor en las coyunturas, atrofia muscular, disminuye la flexibilidad, aumenta los 
dolores lumbares, y trastornos en los ligamentos etc. Adicionalmente provoca una alteración a 
nivel óseo, de grasa en la espalda, deformación ósea, pies y manos frías, problemas en los 
ligamentos, huesos no se regeneran debidamente,

Tejido Muscular:
La falta de colágeno, incrementa el tejido adiposo, endurece los músculos cervicales, causando 
espondilosis cervical, dolor de espalda, problemas en los hombros, bloqueo del tejido conectivo, 
acumulación de acido láctico en el tejido nervioso, problemas en las áreas de reflejos, problemas 
de contracción muscular, falta de energía, falta de fuerza muscular, reduce la tonalidad muscular.

Metabolismo de las Grasas:
La falta de colágeno, reduce el metabolismo, incrementa la acumulación de grasa y de un 
ambiente acídico, provoca una fatiga crónica y incomodidad que causa susceptibilidad a la 
diabetes, presión alta, resultando en padecimientos hepáticos y de los riñones.

Desintoxicación y Metabolismo:
la carencia de colágeno, incrementa la acumulación de toxinas causando un color amarillento en el 
cuerpo, piel reseca y áspera, estreñimiento, obesidad, acides, problemas en los órganos, problemas 
a nivel hepático y de los riñones, causando nefritis, problemas crónicos pueden causar 
padecimientos en los riñones, enrojecimiento de la piel, picazón, dolor, partículas de grasa, acne, 
problemas cutáneos, problemas mentales y cáncer en la piel.

Sistema Reproductivo:
La falta de colágeno a nivel del sistema reproductivo, puede causar fácilmente problemas en el 
útero, problemas de incontinencia urinaria, atrofia en los ovarios, inmunodeficiencia, resequedad, 
infertilidad, problemas menstruales, riesgo de aborto, impotencia en hombres, falta de deseo 
sexual, estrías en la piel, falta de contracción en el esfínter del ano, dolor al defecar, hemorroides y 
dolor pélvico.

Sistema Nervioso:
La falta de colágeno a nivel nervioso, reduce la función nerviosa los que afecta la coordinación, 
reflejos y la respuesta motora. 

Sistema Respiratorio:
La falta de colágeno a nivel del sistema respiratorio, reduce la fuerza al inhalar oxigeno, así como 
problemas cardiovasculares problemas la momento de transportar el oxigeno, y aumenta el 
metabolismo y la capacidad del oxigeno.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Meridianos o Canales de Acupuntura)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Meridiano de Mano Tai Yin Pulmon 48,264 -
65,371 53,097

Meridiano Mano Yang min Intestino 
Grueso

56,749 -
67,522 63,794

Meridiano del Pie Yangmin 
Estomago 0,481 - 1,043 0,474

Meridiano del Pie Tai Yin Bazo 
Pancreas 0,327 - 0,937 0,821

Mano Shao Yin Corazon Sutra 1,672 - 1,978 1,695

Mano intestino delgado por el Sol 0,192 - 0,412 0,704

Vejiga plexo solar 4,832 - 5,147 3,969

Mano Shao Yin Riñon 3,321 - 4,244 2,915

Circulacion y Sexualidad 1,338 - 1,672 1,089

Mano Shao Yang Triple Calefactor 0,669 - 1,544 0,87

Pie Vesicula Biliar 1,554 - 1,988 1,706

Pie Jue Yin Higado 1,553 - 2,187 2,157

Jen Mai 11,719 -
18,418 17,272

Meridiano Governador 0,708 - 1,942 1,917

Meridiano Vital 6,138 -
21,396 9,204

Tai Mai 5,733 - 7,109 5,755

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente Anormal
(+++)

Meridiano de Mano Tai Yin 
Pulmon: 48,264-65,371(-) 45,074-48,264(+)

35,348-45,074(++) <35,348(+++)

Meridiano Mano Yang min 
Intestino Grueso: 56,749-67,522(-) 50,833-56,749(+)

30,097-50,833(++) <30,097(+++)

Meridiano del Pie Yangmin 
Estomago: 0,481-1,043(-) 0,316-0,481(+)
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0,109-0,316(++) <0,109(+++)

Meridiano del Pie Tai Yin Bazo 
Pancreas: 0,327-0,937(-) 0,301-0,327(+)

0,225-0,301(++) <0,225(+++)

Mano Shao Yin Corazon Sutra: 1,672-1,978(-) 1,131-1,672(+)
0,427-1,131(++) <0,427(+++)

Mano intestino delgado por el 
Sol: 0,192-0,412(-) 0,412-0,726(+)

0,726-1,476(++) >1,476(+++)

Vejiga plexo solar: 4,832-5,147(-) 2,726-4,832(+)
1,476-2,726(++) <1,476(+++)

Mano Shao Yin Riñon: 3,321-4,244(-) 2,726-3,321(+)
1,476-2,726(++) <1,476(+++)

Circulacion y Sexualidad: 1,338-1,672(-) 0,826-1,338(+)
0,476-0,826(++) <0,476(+++)

Mano Shao Yang Triple 
Calefactor: 0,669-1,544(-) 0,416-0,669(+)

0,209-0,416(++) <0,209(+++)

Pie Vesicula Biliar: 1,554-1,988(-) 1,009-1,554(+)
0,325-1,009(++) <0,325(+++)

Pie Jue Yin Higado: 1,553-2,187(-) 1,031-1,553(+)
0,627-1,031(++) <0,627(+++)

Jen Mai: 11,719-18,418(-) 8,726-11,719(+)
2,476-8,726(++) <2,476(+++)

Meridiano Governador: 0,708-1,942(-) 0,526-0,708(+)
0,176-0,526(++) <0,176(+++)

Meridiano Vital: 6,138-21,396(-) 4,726-6,138(+)
1,476-4,726(++) <1,476(+++)

Tai Mai: 5,733-7,109(-) 4,726-5,733(+)
1,476-4,726(++) <1,476(+++)

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Pulso Cerebro y Corazon)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Indice de Stroke 60,735 -
65,396 68,796

Volumen Sistolico 63,012 -
67,892 62,638

Resistencia Periferica Total (TPR) 0,983 -
1,265 1,51

Coeficiente de la onda del Pulso K 0,316 -
0,401 0,236

Saturacion de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (Sa)

0,710 -
1,109 0,619

Volumen de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (CaCO2)

7,880 -
10,090 9,625

Presion de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (PaO2)

5,017 -
5,597 4,835

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente 
Anormal(+++)

Indice de Stroke: 60,735-65,396(-) 65,396-71,246(+)
71,246-80,348(++) >80,348(+++)

Volumen Sistolico: 63,012-67,892(-) 57,373-63,012(+)
48,097-57,373(++) <48,097(+++)

Resistencia Periferica Total (TPR): 0,983-1,265(-) 1,265-1,716(+)
1,716-2,809(++) >2,809(+++)

Coeficiente de la onda del Pulso K: 0,316-0,401(-) 0,226-0,316(+)
0,171-0,226(++) <0,171(+++)

Saturacion de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (Sa): 0,710-1,109(-) 0,526-0,710(+)

0,376-0,526(++) <0,376(+++)

Volumen de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (CaCO2): 7,880-10,090(-) 4,476-7,880(+)

1,716-4,476(++) <1,716(+++)

Presion de Oxigeno en la sangre 
cerebrovascular (PaO2): 5,017-5,597(-) 4,726-5,017(+)

3,476-4,726(++) <3,476(+++)
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Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Lipidos Sanguineos) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Resultado del Análisis

Viscosidad de la Sangre 4,131 - 4,562 5,026

Colesterol Total (TC) 1,833 - 2,979 2,321

Trigliceridos (TG) 1,116 - 2,101 3,408

Lipo Proteinas de Alta dencidad 
(HDL-C) 1,449 - 2,246 2,617

La lipoproteína de baja densidad 
(LDL-C) 0,831 - 1,588 0,771

Grasas Neutras (MB) 0,726 - 1,281 1,557

Complejos Inmunes Circulantes 
(CIC)

13,012 -
17,291 14,322

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente 
Anormal(++)

Severamente Anormal
(+++)

Viscosidad de la Sangre: 4,131-4,562(-) 4,562-5,074(+)
5,074-7,348(++) >7,348(+++)

Colesterol Total (TC): 1,833-2,979(-) 2,979-3,373(+)
3,373-4,097(++) >4,097(+++)

Trigliceridos (TG): 1,116-2,101(-) 2,101-3,416(+)
3,419-5,409(++) >5,409(+++)

Lipo Proteinas de Alta 
dencidad (HDL-C): 1,449-2,246(-) 2,246-3,449(+)

3,449-5,325(++) >5,325(+++)

La lipoproteína de baja 
densidad (LDL-C): 0,831-1,588(-) 0,715-0,831(+)

0,327-0,715(++) <0,327(+++)

Grasas Neutras (MB): 0,726-1,281(-) 1,281-3,726(+)
3,726-6,476(++) >6,476(+++)

Complejos Inmunes 
Circulantes (CIC): 13,012-17,291(-) 17,291-19,206(+)

19,206-24,706(++) >24,706(+++)

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Próstata) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Grado de Hiperplasia Prostática 1,023 - 3,230 3,603

Grado de Calcificación Prostática 1,471 - 6,079 14,556

Síndrome de Prostatitis 2,213 - 2,717 2,859

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente 

Anormal(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Grado de Hiperplasia 
Prostática: 1,023-3,230(-) 3,230-4,258(+)

4,258-6,549(++) >6,549(+++)

Grado de Calcificación 
Prostática: 1,471-6,079(-) 6,079-14,479(+)

14,479-19,399(++) >19,399(+++)

Síndrome de Prostatitis: 2,213-2,717(-) 2,717-5,145(+)
5,145-6,831(++) >6,831(+++)

Descripción de los Parámetros

Grado de Hiperplasia Prostática:
La hiperplasia prostática también conocida como hipertrofia prostática, es un padecimiento 
crónico común en hombres ancianos, así como una de las enfermedades más comunes de la 
cirugía urológica. Cuando el hombre tiene unos 45 años, la próstata puede generar dos tendencias: 
Puede contraerse ó agrandarse de manera gradual, formando una hiperplasia prostática. El 
desarrollo de la hiperplasia prostática es lento, así que no hay síntomas prematuros. La próstata 
está localizada en la uretra posterior de la salida de la vejiga, así que el nivel de obstrucción de 
salida urinaria se agrava. La orina permanece en la vejiga, lo que puede generar infección del 
tracto urinario y cálculos biliares. Los síntomas de la hiperplasia prostática se manifiestan 
principalmente como trastorno de la micción.

Grado de Calcificación Prostática:

La fibrosis, una cicatriz dejada por inflamación de la próstata, es un precursor de los cálculos en la 
próstata. Los cálculos en la próstata con frecuencia están acompañados con el síndrome de 
prostatitis crónica, y estas lesiones normalmente se pueden ver con una exploración B-ultrasónica. 
Dada la especificidad estructural de la próstata, no existe por lo general un método mejor de 
tratamiento de la calcificación y los cálculos. Los cálculos alimentarán a las bacterias, así que la 
calcificación prostática (fibrosis) es también una razón para una prostatitis recurrente y no puede 
ser ignorada. Los quistes prostáticos con frecuencia se dan en adultos, y los pacientes con diabetes 
son más propensos a tenerlas. Los quistes prostáticos se manifiestan como obstrucción urinaria u 
obstrucción intestinal. La obstrucción urinaria con frecuencia causa retención urinaria crónica.A 
veces, la secreción densa sale de la uretra, y una exploración rectal puede tocar la fluctuación de la 
próstata, pero con frecuencia ocurre en una etapa posterior. Hay rotura ocasional de abscesos en 
las brechas alrededor de la uretra, el recto, el perineo o la vejiga que provocan inflamación del 
tejido conectivo. Sin embargo, algunos pacientes pueden no presentar fiebre y principalmente 
tener obstrucción del tracto urinario inferior, y muchos pacientes también pueden presentar 
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epididimitis y testiculitis. Los quistes se tratan a través de un drenaje quirúrgico, como un drenaje 
epididímico o un drenaje de resección transuretral prostático. La calcificación de la próstata o 
cálculos calcificados provocan varios síntomas. Los síntomas de algunos pacientes no se pueden 
eliminar a largo plazo, así que deben ser revisados exhaustivamente para ver si los cálculos están 
calcificados.Si la calcificación de los cálculos no se trata a tiempo, la enfermedad de la próstata no 
puede ser curada completamente.

Síndrome de Prostatitis:
El síndrome de la prostatitis es un padecimiento común en hombres adultos, que componen el 
25% a 30% de las enfermedades urológicas clínicas en las estadísticas generales. Pueden ser 
asintomáticas, como pueden tener síntomas claros, ser persistentemente insanables e incluso 
pueden causar infección recurrente del tracto urinario y reproductivo. El síndrome de la prostatitis 
se divide en las siguientes categorías:
1. Prostatitis no específica: también se puede dividir en prostatitis aguda y crónica. La prostatitis 
aguda hace referencia a la inflamación aguda causada por una infección bacteriana no específica 
de la próstata, y se manifiesta principalmente como urgencia urinaria, micción frecuente, disuria, 
dolor rectal y perineal, fiebre y aversión al frío, etc., perteneciendo a la categoría de medicina 
china tradicional [estranguria pirética]. La prostatitis crónica hace referencia a la inflamación 
crónica causada por una infección bacteriana no específica de la próstata y se manifiesta como 
incomodidad en el abdomen inferior, en el perineo y los testículos, meato urinario con gotas 
blancas, etc., perteneciendo a la categoría de medicina tradicional china [embarrado]. La 
prostatitis crónica se presenta con frecuencia en hombres jóvenes.
2. Prostatitis idiopática no bacteriana: presenta síntomas de dolor prostático, micción anormal, 
derramamiento de fluido prostático del meato urinario, etc. Los leucocitos del fluido prostático 
pueden incrementarse, pero el cultivo bacteriano no tiene crecimiento bacterial.
3. Prostatitis granulomatosa no específica: presenta síntomas de micción frecuente, disuria, ardor 
uretral, dolor de espalda inferior, dolor perineal, etc. Sin embargo, la progresión de la enfermedad 
es rápida, y hay un incremento en el derramamiento del embarrado prostático, retención urinaria 
aguda y otros síntomas añadidos. Es una reacción a un cuerpo extraño o una reacción alérgica 
causada por sustancias de escasa solubilidad generada tras la proliferación del sistema 
reticuloendotelial, así que se divide en prostatitis alérgica y prostatitis no alérgica.
4. Dolor prostático y congestión de la próstata: en clínica, tiene síntomas de micción frecuente 
duradera, urgencia urinaria, disuria, incomodidad prostática, dolor prostático real, etc. El fluido 
prostático no tiene células de pus y no tiene cambio patológico infectado obvio. Pertenece a un 
tipo de prostatitis no bacteriana.
5. Prostatitis específica: incluye prostatitis causada por gonococos, hongos y parásitos (como los 
tricomas), etc.
6. Prostatitis causada por otras causas: como la prostatitis causada por infección vírica, infección 
por micoplasa, infección clamidial, etc.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Función Sexual Masculina)
Informe del Análisis

Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis
Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Testosterona 3,342 - 9,461 3,416

Gonadotropina 4,111 - 18,741 6,531

Transmisor de la Erección 3,241 - 9,814 3,424

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Testosterona: 3,342-9,461(-) 2,790-3,342(+)
1,394-2,790(++) <1,394(+++)

Gonadotropina: 4,111-18,741(-) 2,790-4,111(+)
1,737-2,790(++) <1,737(+++)

Transmisor de la 
Erección: 3,241-9,814(-) 2,617-3,241(+)

1,821-2,617(++) <1,821(+++)

Descripción de los Parámetros

Testosterona:
La testosterona es la hormona masculina más importante (andrógeno), que es segregada 
principalmente por los testículos. Los efectos de la testosterona en los genitales de los hombres y 
en otros órganos vitales son muy complejos, y sus procesos bioquímicos no han sido totalmente 
clarificados. Sin embargo, la testosterona puede afectar a muchos sistemas y funciones del cuerpo. 
Después que la pubertad masculina comienza, el andrógeno del cuerpo se incrementa 
gradualmente, y el nivel de hormona masculina puede alcanzar un máximo en la madurez sexual. 
Las hormonas masculinas en el cuerpo son principalmente testosterona, donde un 95% de la 
testosterona es de las células intersticiales de los testículos, y un 5% de la testosterona es 
segregada por las glándulas adrenales. La secreción de la testosterona es menos, la secreción 
normal es de 0.3 ~ 1.0 ug/dl, y hay un ritmo dentro de las 24 horas y unas fluctuaciones 
estacionales en un año.Mantener el nivel de testosterona masculina está relacionado con la salud 
física, nutrición, enfermedades y otros factores.

Gonadotropina:
El papel de la gonadotropina es principalmente estimular la maduración de los órganos 
reproductivos, como los testículos y los ovarios. Si la cantidad de secreción de gonadotropina es 
insuficiente, puede conducir a una displasia genital y un retraso en el desarrollo sexual. Antes de 
la pubertad, la cantidad de secreción de gonadotropina es menor y no tiene diferencias entre el día 
y la noche. En la mitad de la pubertad, se segrega mucha gonadotropina durante el sueño y el 
despertar. Después de la pubertad, la cantidad de secreción se incrementa significativamente 
durante el sueño. Durante la post pubertad, la concentración de gonadotropina se incrementa 
enormemente y casi alcanza el nivel adulto.La gonadotropina se divide en hormona estimulante de 
células intersticiales y hormonas espérmicas, que son la misma hormona. Antes de la pubertad la 
concentración de estas dos hormonas es muy baja. Cuando la pubertad comienza, la concentración 
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se incrementa para estimular la maduración sexual. Por tanto, tienen un papel importante en el 
desarrollo sexual. En los hombres, la hormona estimuladora de los folículos ordena a los testículos 
a que produzca esperma y la hormona luteinizante estimula a las células intersticiales testiculares 
para que fabriquen hormonas masculinas, particularmente la testosterona.

Transmisor de la Erección:
El pene es como una unidad natural hidromecánica sorprendente, la respuesta psicológica de la 
erección y retorno se manifiesta según cambia la dinámica del flujo entrante y saliente de sangre 
de un órgano bajo una determinada capacidad. Según el tamaño del pene, el volumen sanguíneo 
en la erección se incrementa entorno a 80-200 ml de estar en estado normal. Cuando el hombre 
está excitado sexualmente, el cerebro o el centro nervioso de la médula espinal lleva el mensaje de 
erección para hacer que el transmisor de erección haga que el cuerpo cavernoso del pene realice 
una dilatación arterial y se produzca un aumento de la presión sanguínea y alrededor de 200 
mililitros de sangre se introduzcan en el cuerpo cavernoso del pene comprimiendo las venas, 
haciendo difícil que la sangre fluya hacia atrás provocando una erección duradera. Durante la 
erección, el pene consiste de tres cuerpos cavernosos llenos de sangre.Los tres cuerpos cavernosos 
juegan las funciones del tejido fálico eréctil. El glande y el cuerpo cavernoso proporcionan el 
volumen a la erección, y un par de cuerpos cavernosos del pene proporcionan dureza a la erección. 
La sangre llena los cuerpos cavernosos en el tejido fálico eréctil, que es como el principio de que 
una esponja se hincha tras absorber agua. La capacidad sanguínea de los cuerpos cavernosos del 
pene determina el tamaño de la erección. Por tanto, se puede incrementar el tamaño del pene 
aumentando la capacidad sanguínea del cuerpo cavernoso.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Esperma y Semen) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Resultados del Análisis

Objeto Analizado Rango Normal Valor Obtenido Resultado del Análisis

Volumen del Semen 1,502 - 6,028 4,355

Tiempo de Licuefaccion 10,283 - 30,282 13,359

Numero de Espermas 2,483 - 3,932 3,458

Tasa de Movilidad de Espermas 0,637 - 0,877 0,505

Patrón de Referencia:
Normal(-) Medianamente Anormal

(+)
Moderadamente Anormal
(++)

Severamente Anormal
(+++)

Volumen del Semen: 1,502-6,028(-) 1,074-1,502(+)
0,326-1,074(++) <0,326(+++)

Tiempo de Licuefaccion: 10,283-30,282(-) 8,091-10,283(+)
5,432-8,091(++) <5,432(+++)

Numero de Espermas: 2,483-3,932(-) 2,009-2,483(+)
1,025-2,009(++) <1,025(+++)

Tasa de Movilidad de 
Espermas: 0,637-0,877(-) 0,431-0,637(+)

0,218-0,431(++) <0,218(+++)

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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(Elementos humanos) Informe del Análisis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

1.Análisis componencial del cuerpo
Clasificación 

Componencial Mediciones Humedad del 
cuerpo

volumen 
muscular

peso corporal 
magro Peso

(1)líquido 
intracelular (L) 20,6

(2)líquido 
extracelular(L) 10,6 (6)la humedad del cuerpo=(1)+(2)=31,2

(3)Proteínas 
(Kg) 8,17 (7)El volumen muscular=(6)+(3)=39,3

(4)sustancias 
inorgánicas

(Kg)
24,94 (8)peso corporal magro=(7)+(4)

=64,3

(5)grasa 
corporal(Kg) 21,7  (9)Peso=(8)+(5)=86

2.Análisis de grasas

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

80% 85% 90% 95% 100% 105% 110% 115% 120% 125%
1.Altura(Cm) 175cm

Tenga en cuenta:El promedio de altura de adulto de sexo masculino es 172cm, Y de las 
mujeres es 162cm.
fórmula predictora de altura estándar (herencia)
    La altura de los hombres = (la altura del padre + la altura de la madre) 1,08 / 2 (cm)
    La altura de la mujer = (la altura del padre * 0,923 + la altura de la madre) / 2(cm)

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

60% 70% 80% 90% 100% 110% 120% 130% 140% 150%
2.Peso(Kg) 86kg

Tenga en cuenta:La forma de calcular el peso estándar de la Organización Mundial de la 
Salud
    Hombre: (altura (cm) -80) * 70% 
    Mujer: (altura (cm) -70) * 60%

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

60% 70% 80% 90% 100% 110% 120% 130% 140% 150%
3.Masa muscular 39,3Kg

Tenga en cuenta:El músculo es de 35% y el 48% del peso. La cantidad de músculo en exceso 
no sólo reduce la cantidad de músculo, pero cambia el peso de la grasa para aumentar el peso 
del músculo. el incremento de los músculos, mejorara el metabolismo basal. El metabolismo 
basal se entiende como la energía para mantener las funciones básicas como la respiración, la 
temperatura corporal y la circulación sanguínea. Cuando los músculos crecen, el metabolismo 
basal aumenta, incluso estando en descanso., quemar grasa, que no dara lugar a la obesidad. 
Por lo tanto, cuando se promueve el metabolismo basal, incluso cuando se comen igual, la 
grasa se reduce gradualmente. Por lo tanto, debería aumentar la calidad de los músculos en 
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primer lugar, para promover el metabolismo basal para bajar de peso.realizar ejercicios para 
mejorar la potencia de los músculos y hacer algunos ejercicios aeróbicos.

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

20% 40% 60% 80% 100% 120% 140% 160% 180% 200%
4.contenido de 
materias grasas 21,7Kg

Tenga en cuenta:Contenido de grasa en el cuerpo humano sano: varón de 14% ~ 20%, 
mujeres 17% ~ 24%.

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

5% 8% 11% 14% 17% 20% 23% 26% 29% 30%
5.porcentaje de grasa 

en el cuerpo 25,3%

Tenga en cuenta:: porcentaje de grasa corporal se refiere a contenido de grasa corporal con el 
peso.
Porcentaje de grasa corporal de los hombres: 14 ~ 20% es normal, el 20% -25% tiene exceso 
de peso,> 25% es obesidad;
Porcentaje de grasa corporal de las mujeres: 17% ~ 24% es normal, 25% y el 30% tiene exceso 
de peso,> 30% es obesidad.

Propiedad Deficiente Normal Arriba de lo normal
| | | | | | | | | |

0,65 0,70 0,75 0,80 0,85 0,90 0,95 1,00 1,05 1,10
6.Radio de grasa 

abdominal 0,98

Tenga en cuenta:Se llama radio de cintura-cadera, el cociente de la cintura con altura, (Rcc) = 
cint (cm) / cade (cm).

Rcc Normal grasa en la 
cintura

grasa en la 
cadera

Hombre <0,9 >1,0 <1,0
Mujer <0,8 >0,85 <0,85

3.Alimentacion

Alimentacion

grado de obesidad del cuerpo (ODB) 129%

Índice de masa corporal (IMC) 28,1 Kg/M2

Tasa de metabolismo basal (TMB) 1704 kcal

masa celular corporal (BCM) 28,83 Kg

IMC - índice de masa corporal:
bajo 
peso Normal Sobrepeso Principios de 

obesidad
Un nivel de la 

obesidad
Dos niveles de 

obesidad
Tres niveles de 

obesidad

<18,5 18,5~22,9 >=23 23~24,9 25~29,9 >30 >=40

TMB (unidad: Calorías)
La tasa metabólica basal (TMB) es el número de calorías que utiliza el cuerpo cuando está en 
reposo y representa la mayor cantidad de consumo de calorías de una persona. La tasa metabólica 
basal de un individuo depende de las funciones del organismo como respiración, digestión, ritmo 
cardíaco y función cerebral. La edad, el sexo, el peso y el tipo de actividad física afectan la tasa 
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metabólica basal,la cual aumenta según la cantidad de tejido muscular del individuo y se reduce 
con la edad.
La actividad física aumenta el consumo de calorías y la tasa metabólica basal, la cual puede 
permanecer elevada después de 30 minutos de una actividad física moderada. Para muchas 
personas, la tasa metabólica basal puede aumentar un 10% durante 48 horas después de la 
actividad física. Esto quiere decir, por ejemplo, que incluso después de realizar una actividad 
física, cuando la persona se encuentra en estado sedentario y viendo televisión, el cuerpo está 
usando más calorías de lo habitual.

4.Evaluación Integrada
Evaluación Integrada

Tipo de Musculos

bajo peso Normal alto peso

Bajo Músculos #

Ordinario

tipo músculos

Estado nutricional 

Ausente Bueno exceso

Proteína #

Grasas #

Sales inorgánicas #

Balance alto y 
bajo

Bien desarrollado Normal Sub desarrollado

Miembros Superiores #

Las extremidades 
inferiores #

Simetria

Equilibrado Desequilibrado

Miembros Superiores #

Las extremidades 
inferiores #

5.Control de peso
Control de peso

Objetivo de peso 66,5 Kg

Control de peso -19,5 Kg

control de Grasa -19,5 Kg

control muscular 0 Kg

1. Peso ideal: peso corporal normal según la altura.
2. Control de peso: el peso necesita cambiar, valor negativo significa que debe reducir, valores 
positivos es necesario el incremento.
3. control de la grasa: peso de grasa con necesidad de cambio, valor negativo significa que 
tiene que reducir (Haga ejercicio aeróbico,para aumentar el metabolismo, quemar grasa extra, 
y aumentar la fuerza muscular), valor positivo significa que debe aumentar.
4. control de los músculos: el peso estándar de los músculos de acuerdo a la altura.

6.formulario de evaluación del cuerpo

formulario de evaluación del cuerpo:61,9

declaración estándar:> = 70 significa pasar,> = 80 significa bien ,> = 90 significa excelente.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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Informe de análisis de expertos
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Acerca de lo oculto problemas probablemente

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Función 
hepática

Contenido de Grasa en 
el Hígado

Vitamina Vitamina B6

Colágeno Metabolismo de las 
Grasas

Acerca de los problemas de salud tendencias sub

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Cardiovasculares y 
Cerebrovasculares

Resistencia Vascular

Elasticidad Vascular

Volumen de Latido

Cristal de Colesterol

Función 
Gastrointestinal

Coeficiente de 
Función de 

Absorción Gástrica

Función del Intestino 
Grueso

Coeficiente de la 
Función de 

Peristalsis del 
Intestino Grueso 

(colon)

Coeficiente de 
absorción colónica

Función Renal
Ïndice de Ácido 

Úrico

Índice de Proteinuria

Función Pulmonar
Contenido de 

Oxígeno Arterial 
PaCO2

Enfermedad de 
Hueso Reumatoide

Grado de 
Calcificación 

Lumbar

Coeficiente de 
Reumatismo

Glucosa en la sangre Coeficiente de 
Glucosa en Orina

Oligoelementos

Hierro

Potasio

Silicio

Vitamina
Vitamina B3

Vitamina K

Aminoácidos Triptófano

Coenzima
Biotina

Coenzima Q10
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Toxina Humana Residuos de 
Pesticidas Tóxicos

Condición Física 
Básica PH

Obesidad

Coeficiente Anormal 
de Metabolismo 

Lipídico

Coeficiente anormal 
de contenido de 

triglicéridos

Piel Índice de Inmunidad 
Cutánea

Ojo

Bolsas en los ojos

Círculos oscuros

Flacidez

Próstata
Grado de 

Calcificación 
Prostática

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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Informe de análisis de la mano
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Acerca de lo oculto problemas probablemente

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Función 
hepática

Contenido de Grasa en 
el Hígado

0,097 -
0,419 0,731

Vitamina Vitamina B6 0,824 -
1,942 0,368

Colágeno Metabolismo de las 
Grasas

6,338 -
8,368 1,946

Acerca de los problemas de salud tendencias sub

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Cardiovasculares y 
Cerebrovasculares

Resistencia Vascular 0,327 -
0,937 1,574

Elasticidad Vascular 1,672 -
1,978 1,378

Volumen de Latido 1,338 -
1,672 0,605

Cristal de Colesterol 56,749 -
67,522 69,955

Función 
Gastrointestinal

Coeficiente de 
Función de 

Absorción Gástrica

34,367 -
35,642 28,774

Función del Intestino 
Grueso

Coeficiente de la 
Función de 

Peristalsis del 
Intestino Grueso 

(colon)

4,572 -
6,483 2,834

Coeficiente de 
absorción colónica

2,946 -
3,815 1,679

Función Renal

Ïndice de Ácido 
Úrico

1,435 -
1,987 2,873

Índice de Proteinuria 1,571 -
4,079 6,172

Función Pulmonar
Contenido de 

Oxígeno Arterial 
PaCO2

17,903 -
21,012 16,639

Enfermedad de 
Hueso Reumatoide

Grado de 
Calcificación 

Lumbar

4,326 -
7,531 8,607

Coeficiente de 
Reumatismo

4,023 -
11,627 18,487

Glucosa en la sangre Coeficiente de 
Glucosa en Orina

2,204 -
2,819 2,918

Oligoelementos

Hierro 1,151 -
1,847 0,656

Potasio 0,689 -
0,987 0,271
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Silicio 1,425 -
5,872 0,651

Vitamina
Vitamina B3 14,477 -

21,348 9,965

Vitamina K 0,717 -
1,486 0,52

Aminoácidos Triptófano 2,374 -
3,709 6,287

Coenzima
Biotina 1,833 -

2,979 0,7

Coenzima Q10 0,831 -
1,588 0,531

Toxina Humana Residuos de 
Pesticidas Tóxicos

0,013 -
0,313 0,458

Condición Física 
Básica PH 3,156 -

3,694 2,689

Obesidad

Coeficiente Anormal 
de Metabolismo 

Lipídico

1,992 -
3,713 0,87

Coeficiente anormal 
de contenido de 

triglicéridos

1,341 -
1,991 5,321

Piel Índice de Inmunidad 
Cutánea

1,035 -
3,230 6,265

Ojo

Bolsas en los ojos 0,510 -
3,109 7,789

Círculos oscuros 0,831 -
3,188 5,866

Flacidez 0,233 -
0,559 1,073

Próstata
Grado de 

Calcificación 
Prostática

1,471 -
6,079 14,556

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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Informe de síntesis
Nombre: Felix Arias Sexo: Masculino Edad: 61
Complexión: 175cm, 86kg Fecha y Hora del Análisis: 11.06.21 13:11

Acerca de lo oculto problemas probablemente

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Función 
hepática

Contenido de Grasa en 
el Hígado

0,097 -
0,419 0,731

Consuma más alimentos ricos en 
Vitaminas B, C y E, como 
hortalizas y frutas. Evite los 
alimentos fritos. Evite fumar, 
consumir bebidas alcohólicas y las 
comidas picantes.

Vitamina Vitamina B6 0,824 -
1,942 0,368

Consuma alimentos ricos en 
vitaminas, minerales y ácidos 
grasos esenciales. Si existe 
carencia de oligoelementos en su 
dieta; supleméntela con productos 
naturales de alta calidad.

Colágeno Metabolismo de las 
Grasas

6,338 -
8,368 1,946

Todos los alimentos ricos en 
vitamina C, las frutas rojas, las 
verduras, los frutos secos, el queso 
o las leches vegetales son 
productos que ayudan al organismo 
de una forma extraordinaria en la 
producción de colágeno. Por 
descontado, también tienen esta 
proteína las carnes de res, cerdo, 
ave o pescado.

Acerca de los problemas de salud tendencias sub

Sistema Objeto Analizado Rango 
Normal

Valor 
Obtenido Consejos de Experto

Cardiovasculares y 
Cerebrovasculares

Resistencia Vascular 0,327 -
0,937 1,574

Nunca deben faltar en tu dieta 
semanal las frutas, los vegetales, el 
pescado, las hortalizas, el aceite de 
oliva, las carnes magras, los 
cereales, los frutos secos y los 
lácteos desnatados. En pocas 
cantidades el azúcar, la sal, la grasa 
(fritos) y el alcohol. Dedicar sólo 
media hora para hacer ejercicio 
reduce notablemente el riesgo 
cardiovascular.

Elasticidad Vascular 1,672 -
1,978 1,378

Volumen de Latido 1,338 -
1,672 0,605

Cristal de Colesterol 56,749 -
67,522 69,955

Función 
Gastrointestinal

Coeficiente de 
Función de 

Absorción Gástrica

34,367 -
35,642 28,774

Consuma menos alimentos 
procesados y mayor cantidad de 
vegetales. Mastique bien los 
alimentos. Coma menos cantidad 
pero más porciones durante el día 
para acelerar el metabolismo. 
Relájese mientras come. Mantenga 
un estado de ánimo positivo. 
Descanse adecuadamente.

Función del Intestino 
Grueso

Coeficiente de la 
Función de 

Peristalsis del 
Intestino Grueso 

(colon)

4,572 -
6,483 2,834

Coma alimentos ricos en fibra, 
mejore los hábitos alimenticios 
para acelerar el peristaltismo 
intestinal y acelerar la defecación.
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Coeficiente de 
absorción colónica

2,946 -
3,815 1,679

Función Renal

Ïndice de Ácido 
Úrico

1,435 -
1,987 2,873

Evite fumar, consumir bebidas 
alcohólicas y bebidas carbonatadas, 
así como alimentos picantes. 
Aumente el ejercicio. Personas que 
presentan inflamación deben seguir 
detalladamente los consejos de su 
médico.

Índice de Proteinuria 1,571 -
4,079 6,172

Función Pulmonar
Contenido de 

Oxígeno Arterial 
PaCO2

17,903 -
21,012 16,639

Consuma alimentos ricos en 
vitaminas A, C y E. Evite fumar, 
consumir bebidas alcohólicas y 
carbonatadas. Reduzca el consumo 
de azúcares refinados.

Enfermedad de 
Hueso Reumatoide

Grado de 
Calcificación 

Lumbar

4,326 -
7,531 8,607 Evite consumir bebidas alcohólicas 

y evite el tabaco. Aumente el 
consumo de vegetales.Coeficiente de 

Reumatismo
4,023 -
11,627 18,487

Glucosa en la sangre Coeficiente de 
Glucosa en Orina

2,204 -
2,819 2,918

Consuma porciones de comida más 
pequeñas pero de manera más 
frecuente. Consuma alimentos 
bajos en grasas, y azúcares 
refinados. Aumente el consumo de 
verduras, y alimentos ricos en 
fibra.

Oligoelementos

Hierro 1,151 -
1,847 0,656 Consuma alimentos ricos en 

vitaminas, minerales y ácidos 
grasos esenciales. Si existe 
carencia de oligoelementos en su 
dieta; supleméntela con productos 
naturales de alta calidad.

Potasio 0,689 -
0,987 0,271

Silicio 1,425 -
5,872 0,651

Vitamina

Vitamina B3 14,477 -
21,348 9,965

Consuma alimentos ricos en 
vitaminas, minerales y ácidos 
grasos esenciales. Si existe 
carencia de oligoelementos en su 
dieta; supleméntela con productos 
naturales de alta calidad.

Vitamina K 0,717 -
1,486 0,52

Aminoácidos Triptófano 2,374 -
3,709 6,287

Existen 28 aminoácidos conocidos, 
que combinados de diferentes 
formas crean cientos de proteínas. 
El 80% de estos nutrientes se 
producen en el hígado, son los 
llamados aminoácidos no 
esenciales, y el 20% restante debe 
proveerse a través de la dieta y 
reciben el nombre de aminoácidos 
esenciales. Aminoácidos no 
esenciales: alanina, arginina, 
asparagina, ácido aspártico, 
citrulina, cisteina, cistina, ácido 
gama-aminobutírico, ácido 
glutámico, glutamina, glicina, 
ornitina, prolina, serina, taurina y 
tirosina. Aminoácidos esenciales: 
histidina, isoleucina, leucina, 
lisina, metionina, fenilalanina, 
treonina, triptofano y valina.

Coenzima
Biotina 1,833 -

2,979 0,7 Consuma alimentos ricos en 
vitaminas, minerales y ácidos 
grasos esenciales. Si existe 
carencia de oligoelementos en su 
dieta; supleméntela con productos 

Coenzima Q10
0,831 -

0,531
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1,588 naturales de alta calidad.

Toxina Humana Residuos de 
Pesticidas Tóxicos

0,013 -
0,313 0,458

Consuma alimentos orgánicos en 
lugar de alimentos procesados y 
embasados. Coma frutas frescas y 
evite los alimentos enlatados. 
Reduzca el consumo de café y 
aumente el consumo de té.

Condición Física 
Básica PH 3,156 -

3,694 2,689

Combine trabajo con descanso y 
practique meditación. Consuma 
alimentos para reducir el colesterol 
y el tejido adiposo. Consuma 
mayor cantidad de vegetales y 
frutas. Reduzca los alimentos con 
alto contenido de grasas saturadas.

Obesidad

Coeficiente Anormal 
de Metabolismo 

Lipídico

1,992 -
3,713 0,87

Tenga un control apropiado en la 
ingesta de alimentos, evitar el alto 
contenido de azúcar, el alto 
contenido de grasa y la dieta alta 
en calorías, seria necesario el 
ejercicio físico regular. Cuando la 
dieta y la terapia de ejercicio no 
son un tratamiento eficaz , consulte 
a su medico.

Coeficiente anormal 
de contenido de 

triglicéridos

1,341 -
1,991 5,321

Piel Índice de Inmunidad 
Cutánea

1,035 -
3,230 6,265

Consuma más frutas y verduras 
ricas en vitamina A y C. Aumente 
el consumo de zanahoria y apio. 
Evite la exposición prolongada al 
sol. Utilice protector solar en todo 
momento.

Ojo

Bolsas en los ojos 0,510 -
3,109 7,789

Los vegetales y las frutas 
anaranjadas o amarillentas como el 
maíz, la calabaza, la naranja, la 
mandarina, o el melocotón tienen 
niveles elevados de zeaxantina. La 
"la zeaxantina es un pigmento 
antioxidante que se encuentra en la 
retina, y nos protege contra los 
efectos de los radicales libres 
nocivos para las células, 
previniendo las enfermedades 
oculares relacionadas con la edad".

Círculos oscuros 0,831 -
3,188 5,866

Flacidez 0,233 -
0,559 1,073

Próstata
Grado de 

Calcificación 
Prostática

1,471 -
6,079 14,556

Preste atención a los síntomas. 
Aumente la actividad física, se 
aconseja evitar una dieta con 
excesivas grasas de origen animal 
y optar por alimentos ricos en fibra 
y por frutas y verdura. Evite el 
consumo de estimulantes, alcohol y 
tabaco. Sométase a un chequeo 
físico regular.

Los resultados del análisis son para referencia solamente.
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