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Morfologia

Leukocyty

Erytrocyty 

Hemoglobina

Hematokryt

13.60 g/dl 

42.20 %

4.50 M/μl

4.10 K/μl

Optymalnie 
40.00 - 48.00

Poniżej optimum 
38.50 - 40.00

Powyżej optimum 
48.00 - 50.00

Powyżej standardu 
50.00 - 54.00

Poniżej standardu 
32.00 - 38.50

MCV

94.00 fl Optymalnie 
82.00 - 89.90

Poniżej optimum 
80.00 - 82.00

Powyżej optimum 
89.90 - 100.00

Powyżej standardu 
100.00 - 110.00

Poniżej standardu 
76.00 - 80.00

MCH

32.50 pg Optymalnie 
28.00 - 31.90

Poniżej optimum 
27.00 - 28.00

Powyżej optimum 
31.90 - 33.00

Powyżej standardu 
33.00 - 34.00

Poniżej standardu 
24.00 - 27.00

MCHC

34.60 g/dl Optymalnie 
32.00 - 35.00

Poniżej optimum 
32.00 - 32.00

Powyżej optimum 
35.00 - 36.00

Powyżej standardu 
36.00 - 40.00

Poniżej standardu 
29.00 - 32.00

RDW

11.30 % Optymalnie 
11.70 - 13.00

Poniżej optimum 
11.00 - 11.70

Powyżej optimum 
13.00 - 15.00

Powyżej standardu 
15.00 - 16.00

Poniżej standardu 
0.00 - 11.00

Płytki krwi

262.00 K/μl Optymalnie 
155.00 - 385.00

Poniżej optimum 
140.00 - 155.00

Powyżej optimum 
385.00 - 400.00

Powyżej standardu 
400.00 - 500.00

Poniżej standardu 
140.00 - 140.00

PCT

0.24 % Optymalnie 
0.17 - 0.31

Poniżej optimum 
0.12 - 0.17

Powyżej optimum 
0.31 -0.36

Powyżej standardu 
0.36- 0.60

Poniżej standardu 
0.00-0.12

PDW

15.80 % Optymalnie 
13.4 - 19.10

Poniżej optimum 
11.50 - 13.4

Powyżej optimum 
19.10 - 21.00

Powyżej standardu 
21.00 - 30.00

Poniżej standardu 
5.00 - 11.50

MPV

9.20 fl Optymalnie 
7.10 -  10.00

Poniżej optimum 
6.10 - 7.10

Powyżej optimum 
10.00 - 11.00

Powyżej standardu 
11.00 - 18

Poniżej standardu 
2.00 - 6.10

Optymalnie 
16.00 - 17.00

Poniżej optimum 
14.00 - 16.00

Powyżej optimum 
17.00 - 18.00

Powyżej standardu 
18.00 - 19.00

Poniżej standardu 
10.00 - 14.00

Optymalnie 
4.20 - 5.00 

Poniżej optimum 
4.10 - 4.20

Powyżej optimum 
5.00 - 6.20

Powyżej standardu 
6.20 - 6.80

Poniżej standardu 
3.20 - 4.00

Optymalnie 
5.00 - 7.50

Poniżej optimum 
4.00 - 5.00

Powyżej optimum 
7.50 - 10.00

Powyżej standardu 
10.00 - 15.00

Poniżej standardu 
50.00-64.00

Ta sekcja przedstawia kluczowe parametry z przesłanych wyników 
badań, które były użyte do przeprowadzenia analizy i identyfikacji 
wzorców, mogących wskazywać na potencjalne zaburzenia w różnych 
obszarach zdrowotnych. 


Prezentacja wyników pozwala ocenić, czy mieszczą się one w zakresie 
uznawanym za optymalny lub zgodny z normami laboratoryjnymi, co jest 
istotne dla oceny stanu zdrowia.




Wyniki 
badań krwi
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Glukoza 

113.00 mg/dl Optymalnie 
80.00 - 95.00

Poniżej optimum 
70.00 - 80.00

Powyżej optimum 
95.00 - 99.00

Powyżej standardu 
100.00 - 300.00

Poniżej standardu 
40.00 - 70.00

Hemoglobina A1C

6.5 % Optymalnie 
4.30 - 5.70

Poniżej optimum 
4.00 - 4.30

Powyżej optimum 
5.70 - 6.0

Powyżej standardu 
6.00 - 10.00

Poniżej standardu 
2.00- 4.00

Cholesterol

HDL 

nie-HDL

LDL

142.00 mg/dl

135.00 mg/dl

76.30 mg/dl

230.00 mg/dl

Optymalnie 
0.00 - 120.00

Poniżej optimum 
0.00 - 0.00

Powyżej optimum 
120.00 - 130.00

Powyżej standardu 
130.00 - 156.00

Poniżej standardu 
0.00 - 0.00

Trójglicerydy

168.00 mg/dl Optymalnie 
70.00 - 80.00

Poniżej optimum 
0.00 - 70.00

Powyżej optimum 
80.00 - 150.00

Powyżej standardu 
150.00 - 250.00

Poniżej standardu 
0.00 - 0.00

Optymalnie 
0.00 - 130.00

Poniżej optimum 
0.00 - 0.00

Powyżej optimum 
130.00 - 140.00

Powyżej standardu 
140.00 - 160.00

Poniżej standardu 
0.00 - 0.00

Optymalnie 
55.00 - 70.00

Poniżej optimum 
46.00 - 55.00

Powyżej optimum 
70.00 - 100.00

Powyżej standardu 
100.00 - 120.00

Poniżej standardu 
35.00 - 46.00

Optymalnie 
160.00 - 180.00

Poniżej optimum 
125.00 - 160.00

Powyżej optimum 
180.00 - 200.00

Powyżej standardu 
200.00 - 300.00

Poniżej standardu 
110.00 - 125.00

TSH

FT4 

FT3 

2.15 pg/ml

0.6 ng/dl  

5.4 μIU/ml

Optymalnie 
3.00 - 3.50

Poniżej optimum 
2.30 - 3.00

Powyżej optimum 
3.50 - 4.20

Powyżej standardu 
4.20 - 6.00

Poniżej standardu 
1.60 - 2.30

Optymalnie 
1.00 - 1.50

Poniżej optimum 
0.80 - 1.00

Powyżej optimum 
1.50 - 1.80

Powyżej standardu 
1.80 - 2.34

Poniżej standardu 
0.57 - 0.80

Optymalnie 
1.30 - 3.00

Poniżej optimum 
0.40 - 1.30

Powyżej optimum 
3.00 - 4.50

Powyżej standardu 
4.50 - 20.00

Poniżej standardu 
0.3 - 0.40

Tarczyca

Lipidy

Poziom glukozy



Wapń

Sód

Magnez

132.00 mg/dl

45.90 mg/dl

119.00 mg/dl

Optymalnie 
0.00 - 130.00

Poniżej optimum 
0.00 - 0.00

Powyżej optimum 
130.00 - 140.00

Powyżej standardu 
140.00 - 160.00

Poniżej standardu 
0.00 - 0.00

Optymalnie 
55.00 - 70.00

Poniżej optimum 
46.00 - 55.00

Powyżej optimum 
70.00 - 100.00

Powyżej standardu 
100.00 - 120.00

Poniżej standardu 
35.00 - 46.00

Optymalnie 
160.00 - 180.00

Poniżej optimum 
125.00 - 160.00

Powyżej optimum 
180.00 - 200.00

Powyżej standardu 
200.00 - 300.00

Poniżej standardu 
110.00 - 125.00

AST 

35.7 U/L

34.00 U/L

Optymalnie 
10.00 - 26.00

Poniżej optimum 
10.00 - 10.00

Powyżej optimum 
26.00 - 35.00

Powyżej standardu 
35.00 - 100.00

Poniżej standardu 
0.00 - 10.00

Optymalnie 
10.00 - 26.00

Poniżej optimum 
10.00 - 26.00

Powyżej optimum 
26.00 - 2900

Powyżej standardu 
29.00 - 100.00

Poniżej standardu 
0.00 - 6.00

ALT

Wątroba 

Elektrolity

Kreatynina

BUN

9.00 mg/dL

1.35 mg/dl

Optymalnie 
10.00 - 16.00

Poniżej optimum 
7.00 - 10.00

Powyżej optimum 
16.00 - 25.00

Powyżej standardu 
25.00 - 50.00

Poniżej standardu 
0.00 - 7.00

Optymalnie 
0.80 - 1.10

Poniżej optimum 
0.70 - 0.80

Powyżej optimum 
1.10 - 1.30

Powyżej standardu 
1.30 - 5.00

Poniżej standardu 
0.10 - 0.70

Nerki



Zrozumienie Twoich 
Wyników

W tej części raportu zaprezentowano zrozumiałe objaśnienia tego, co  
wyniki badań mogą oznaczać dla Twojego zdrowia, oparte na aktualnej  
wiedzy medycznej. Znajdziesz tu informacje o każdym badanym 
składniku  krwi oraz o tym, jak ogólnie interpretuje się takie dane. To jak  
przewodnik, który pomaga zrozumieć, co konkretne wyniki mogą mówić 
o  stanie Twojego zdrowia, kierując się ogólnie przyjętymi medycznymi  
standardami.




Regulacja cukru we krwi

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

Insuliina,  OGTT, Peptyd C, ICA

90%

Wysokie 
prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędna konsultacja 
Diabetologiczna


Hiperglikemia

W obszarze regulacji poziomu cukru we krwi wykryliśmy 
możliwość wystąpienia następujących problemów:

Prawdopodobieństwo wystąpienia trudności w obszarach twojego ciała

Regulacja poziomu cukru we krwi

Funkcje tarczycy

Funkcje układu sercowo naczyniowego 

Funkcje wątroby

Funkcje przewodu pokarmowego

Funkcje czerwonych krwinek

Mniej 
prawdopodobne <50%

Możliwe  Prawdopodobnie 
Bardzo 
prawdopodobne 

100%

100%90%

90%

75%

    55%

50%

Funkcje nerek 50%

Poniżej prezentujemy Twój Raport o Zdrowiu, oparty na analizie 
przesłanych wyników badania krwi. Twój Raport o Zdrowiu to coś więcej 
niż tylko zestaw liczb i wykresów. To jak mapa, która pokazuje, w 
których miejscach Twoje ciało może potrzebować trochę więcej uwagi. 


Wyobraź sobie, że każda część Twojego ciała, jak serce, płuca czy układ 
trawienny, to osobny zespół pracujący dla Ciebie. Raport ten mówi Ci, 
jak dobrze te zespoły radzą sobie ze swoją pracą.


Jeśli którykolwiek z tych zespołów ma trudności, i jest na to więcej niż 
50% szans, że coś może być nie tak, opisaliśmy to dokładnie w raporcie. 
Dzięki temu możesz dowiedzieć się nie tylko, że coś nie gra, ale też co 
dokładnie i dlaczego. To jak dostawać instrukcje, które pomogą Ci lepiej 
dbać o swoje zdrowie, krok po kroku.



Sekrety  
Zdrowia: Co 
Mówi Twoja 
Krew?
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Funkcje tarczycy

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

ATPO, ATG, T4, T3, RT3, T3 Uptake

80%

Wysokie 
prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędna konsultacja 
Endokrynologiczna


Funkcje układu sercowo naczyniowego

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

Kwas moczowy, NT-proBNP

NIedoczynność tarczycy 

W obszarze funkcji tarczycy wykryliśmy możliwość 
wystąpienia następujących problemów:

Nieprawidłowe działanie układu 
sercowo naczyniowego

W obszarze funkcji układu sercowo naczyniowego  
wykryliśmy możliwość wystąpienia następujących 
problemów:

Nieprawidłowe działanie wątroby

W obszarze funkcji wątroby  wykryliśmy możliwość 
wystąpienia następujących problemów:

75%

Wysokie 
prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędna konsultacja 
Lekarska


Funkcje wątroby

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

ALP, GGTP, LDH, Bilirubina, CRP, Białko całkowite, Albuminy, 
W przypadku podejrzenie etiologii wirusowej należy wykonać badania w kierunku zakażenia wirusami: 

 HAV, HBV, HCV, HDV, HEV

55%

Średnie

 prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędne podjęcie 
działania




Funkcje porzewodu pokarmowego

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

Białko całkowite, CRP, GGTP, Bilirubina, Albumina, Ferrytyna

50%

Wysokie 
prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędne podjęcie 
działania.


Funkcje nerek

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

Mocznik, Kwas moczowy, Potas, Fosforany, Parathormon, Badanie ogólne moczu

50%

Wysokie 
prawdopodobieństwo 
nieprawidłowości. 
Niezbędne podjęcie 
działania.


Stany zapalne w rejonie przewodu 
pokarmowego

W obszarze funkcji przewodu pokarmowego  wykryliśmy 
możliwość wystąpienia następujących problemów:

Niewydolność nerek

W obszarze funkcjinerek wykryliśmy możliwość wystąpienia 
następujących problemów:



Zrozum Swoje Ryzyko 

Prawdopodobieństwo ryzyka - o co chodzi ?

W dlasze części raportu przyglądamy się bliżej, jak duże jest ryzyko, że coś może nie działać jak trzeba w różnych 
miejscach w Twoim ciele. 



W tej części raportu skupiamy się na tłumaczeniu, co dokładnie oznacza "prawdopodobieństwo wystąpienia 
nieprawidłowości". Termin ten może brzmieć skomplikowanie, ale w rzeczywistości opisuje coś bardzo prostego. Chodzi o 
szansę, że w określonym obszarze Twojego ciała coś może nie funkcjonować tak, jak powinno.



Weźmy na przykład sytuację, gdy mówimy o 5% prawdopodobieństwie. Oznacza to, że jeśli zgromadzimy grupę 100 osób, 
które mają podobne wyniki do Twoich, to w przybliżeniu u 5 z nich mogą występować pewne problemy zdrowotne w 
analizowanym obszarze. To proste porównanie pomaga zobrazować, jak interpretować te dane w kontekście Twojego 
zdrowia.

Prawdopodobieństwo wystąpienia problemu: 5%

5/100

“Jeśli weźmiemy 100 osób, które mają podobne wyniki 

do Twoich, to w przybliżeniu tylko u 5 z nich mogą 

występować pewne problemy zdrowotne w 

analizowanym obszarze”

Rozumienie tego, jak interpretować prawdopodobieństwo, pomoże Ci lepiej zrozumieć swoje wyniki badań. Chcemy, aby 
ta wiedza była dla Ciebie jasna i przystępna, zachowując jednocześnie profesjonalne podejście do prezentowanych 
danych. Naszym celem jest dostarczenie Ci informacji, które pozwolą Ci lepiej dbać o swoje zdrowie i podejmować 
świadome decyzje.


Ważne jest, aby pamiętać, że określone w raporcie prawdopodobieństwo nie jest równoznaczne z diagnozą choroby. Te 
liczby pokazują jedynie potencjalne ryzyko i są punktem wyjścia do dalszych badań, a nie ostatecznym werdyktem o 
stanie Twojego zdrowia. Każdy przypadek jest indywidualny, a pełny obraz zdrowia pacjenta może zostać właściwie 
oceniony tylko przez wykwalifikowanego lekarza, który weźmie pod uwagę wszystkie czynniki, w tym historię medyczną, 
aktualne objawy oraz wyniki innych badań.


Nasz raport ma za zadanie dostarczyć Ci informacji, które mogą wskazywać na potrzebę dokładniejszego zbadania 
określonych obszarów Twojego zdrowia. Jest to narzędzie mające na celu ułatwienie rozmowy z lekarzem i skierowanie 
uwagi na potencjalne obszary zainteresowania, ale nie zastępuje profesjonalnej diagnozy medycznej. Zawsze konsultuj 
swoje wyniki i wszelkie wątpliwości ze specjalistą, który może zapewnić odpowiednią opiekę i zalecenia.



Zrozum Swoje Ryzyko 

Prawdopodobieństwo ryzyka - o co chodzi ?

Informacje jak dobrze funkcjonują różne części Twojego ciała, przedstawiamy  w klarowny i zrozumiały sposób. Każdy 
obszar Twojego zdrowia, który analizujemy, opisujemy według określonego schematu

 Nazwa obszaru – Powiemy Ci, o której części ciała mowa, jak na przykład o sercu czy układzie trawiennym

 Opis obszaru – Dostarczymy Ci informacje, co ten obszar robi dla Twojego zdrowia i dlaczego jest ważny

 Prawdopodobieństwo w formie wykresu – Pokażemy Ci na łatwym do odczytania wykresie, jak duże jest ryzyko, że coś 
może nie działać tak, jak powinno

 Słowna ocena prawdopodobieństwa – Jasno wyjaśnimy, czy to ryzyko jest niskie, średnie, czy wysokie

 Wskazówki co do konsultacji – Jeśli będzie taka potrzeba, podpowiemy, czy warto porozmawiać o tym z lekarzem

 Propozycje dalszych badań – Jeśli są badania, których nie robiłeś, a które mogą nam dać więcej informacji, 
zasugerujemy, jakie to są badania.


Takie podejście ma na celu nie tylko pokazanie Ci, co już wiemy, ale też wskazanie kierunków, w których możemy 
poszukiwać dalszych informacji dla jeszcze dokładniejszej oceny.


Funkcje tarczycy

Brakujące wyniki badań - rozważ dodanie tego badania: 

ATPO, ATG, T4, T3, RT3, T3 Uptake

80%
Wysokie 

prawdopodobieństwo 

nieprawidłowości. 

Niezbędna konsultacja 

Endokrynologiczna




1
Wyniki badań krwi
Ta sekcja Raportu przedstawia  parametry z przesłanych wyników badań, które były użyte 
do przeprowadzenia analizy i identyfikacji prawdopodobieństwa wystąpienia problemów 
zdrowotnych. 


Prezentacja wyników pozwala ocenić, czy mieszczą się one w zakresie uznawanym za 
optymalny lub zgodny z normami laboratoryjnymi, co jest istotne dla oceny stanu zdrowia.






2 Sekrety  Zdrowia: Co Mówi Twoja Krew?
Ta część raportu  pokazuje na podstawie twoich wyników badania krwi, jak pracują różne 
części Twojego ciała. Na podstawie naszych najnowszych badań, te wyniki zostały 
przekształcone w Twój indywidualny Raport. W  tej części uzyskasz informacje czy wszytkie 
czesci twojego organizmu działają prawidłowo.






3
Szczegółowy opis wyników analizy
W tej części znajdziesz dokładne omówienie miejsc, gdzie zauważyliśmy szansę na 
nieprawidłowości, które wyszły podczas analizy twoich badań.






4
Twoje wyniki - odchylenia od normy
Ta sekcja dokładnie przygląda się wynikom Twoich badań, które nie mieszczą się w 
ustalonych normach, i analizuje ich znaczenie. Każdy wynik poza normą jest dokładnie 
analizowany, aby zrozumieć, co może oznaczać dla Twojego zdrowia i samopoczucia.






Zawartość Raportu 

Co znajdziesz w raporcie



Opis

Regulacja poziomu cukru we krwi jest złożonym procesem, w którym główną rolę odgrywa trzustka poprzez produkcję dwóch 

kluczowych hormonów: insuliny i glukagonu. Insulina obniża poziom glukozy we krwi, ułatwiając jej transport do komórek, 

gdzie jest wykorzystywana jako źródło energii lub magazynowana jako glikogen w wątrobie i mięśniach. Glukagon działa 

przeciwnie – podnosi poziom cukru we krwi, stymulując wątrobę do przekształcania zgromadzonego glikogenu z powrotem w 

glukozę i uwalniania jej do krwiobiegu.


Inne hormony, takie jak adrenalina (epinefryna), kortyzol i hormon wzrostu, również wpływają na poziom glukozy, zazwyczaj 

zwiększając go, szczególnie podczas stresu lub w odpowiedzi na niski poziom glukozy we krwi (hipoglikemia).


Mechanizmy hiperglikemii mogą być różnorodne

 Niewystarczająca produkcja insuliny: W cukrzycy typu 1, układ odpornościowy niszczy komórki trzustki 

produkujące insulinę, co prowadzi do niewystarczającej jej ilości i wzrostu poziomu glukozy we krwi

 Insulinooporność: W cukrzycy typu 2, komórki stają się oporne na działanie insuliny, co sprawia, że mimo jej 

obecności w organizmie, glukoza nie może być efektywnie wykorzystana przez komórki, co prowadzi do wzrostu 

poziomu cukru we krwi

 Nadmierne wytwarzanie glukozy przez wątrobę: Czasami wątroba wytwarza zbyt dużo glukozy, co może być 

wynikiem insulinooporności lub innych czynników metabolicznych

 Hormonalna regulacja: Hormony takie jak kortyzol, adrenalina, i hormon wzrostu, mogą zwiększać poziom 

glukozy, zwłaszcza w sytuacjach stresowych lub w odpowiedzi na hipoglikemię

 Zmniejszona aktywność fizyczna: Aktywność fizyczna pomaga w wykorzystaniu glukozy przez mięśnie, a jej 

brak może przyczyniać się do zwiększenia poziomu cukru we krwi.



Zrozumienie i kontrolowanie tych mechanizmów jest kluczowe w zarządzaniu hiperglikemią, szczególnie u osób z cukrzycą, 

aby uniknąć poważnych powikłań zdrowotnych.

Analiza wyników badań zidentyfikowała wzorzec zakłócenia regulacji glukozy. Wzorzec 

zakłócenia regulacji glukozy sugeruje potencjalną nierównowagę w zdolności organizmu 

do regulacji poziomu cukru we krwi.  Wyniki badań wskazują na hiperglikemię.


Ta sekcja zawiera informacje generowane przez zaawansowane 
algorytmy, które analizują wyniki badań krwi pacjenta w celu identyfikacji 
potencjalnych ryzyk i nieprawidłowości  zdrowotnych. Algorytmy te biorą 
pod uwagę różne wskaźniki i ich wartości, porównując je z optymalnymi 
zakresami dla zdrowych osób.


Na podstawie tych analiz, algorytmy są w stanie zidentyfikować 
specyficzne obszary, w których pacjent może być narażony na ryzyko, 
takie jak choroby sercowo-naczyniowe, metaboliczne czy 
endokrynologiczne. Te informacje mogą być niezwykle cenne dla lekarzy 
i pacjentów, pomagając w wczesnym wykrywaniu potencjalnych 
problemów zdrowotnych i umożliwiając skierowanie na odpowiednie 
badania diagnostyczne.
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Zidentyfikowane 
ryzyka



Czynniki 

trybu życia mogące wpływać na występowanie problemu

Nieprawidłowa regulacja poziomu glikemii we krwi może być spowodowana różnymi czynnikami związanymi ze stylem życia. 

Oto niektóre z nich

 Dieta

 Nadmierne spożycie prostych cukrów: Regularne spożywanie pokarmów bogatych w sacharozę, fruktozę lub inne 

proste cukry może prowadzić do gwałtownych wzrostów poziomu glukozy we krwi

 Niezdrowe tłuszcze: Spożywanie dużej ilości tłuszczów nasyconych i trans może zwiększać ryzyko 

insulinooporności

 Brak błonnika: Dieta uboga w błonnik pokarmowy może wpływać na szybszy wzrost poziomu cukru po posiłku

 Brak aktywności fizycznej: Regularne ćwiczenia poprawiają wrażliwość na insulinę i pomagają w kontroli poziomu 

glukozy. Brak aktywności fizycznej zwiększa ryzyko insulinooporności

 Nadwaga i otyłość: Nadmiar tkanki tłuszczowej, zwłaszcza w okolicy brzucha, jest silnie związany z insulinoopornością 

i zaburzeniami poziomu glukozy

 Stres: Przewlekły stres prowadzi do zwiększonego wydzielania kortyzolu, hormonu, który może podnosić poziom 

glukozy we krwi

 Niewystarczająca ilość snu: Regularny brak snu lub niska jakość snu może wpływać na zdolność organizmu 

do regulacji poziomu glukozy

 Spożywanie alkoholu: Nadmierne spożywanie alkoholu może prowadzić do hipoglikemii, a w dłuższej perspektywie 

do insulinooporności

 Palenie tytoniu: Palenie papierosów może zwiększać ryzyko rozwoju insulinooporności i wpływać na nieprawidłową 

regulację glukozy

 Niektóre leki bez recepty i suplementy: Niektóre leki i suplementy mogą wpływać na poziom glukozy we krwi, 

zwłaszcza jeśli są przyjmowane regularnie

 Nieuregulowane rytm dobowy: Osoby pracujące na zmiany lub mające nieregularny rytm dnia mogą doświadczać 

zaburzeń w regulacji poziomu glukozy.
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Długotrwałe zaburzenia regulacji glukozy we krwi mogą prowadzić do szeregu poważnych konsekwencji zdrowotnych. 

Oto kilka z nich

 Cukrzyca: Główną konsekwencją przewlekłych zaburzeń regulacji glukozy jest rozwój cukrzycy, najczęściej cukrzycy 

typu 2. Cukrzyca może prowadzić do komplikacji w wielu narządach i układach w organizmie

 Choroby sercowo-naczyniowe: Osoby z przewlekłymi zaburzeniami regulacji glukozy mają zwiększone ryzyko rozwoju 

miażdżycy, choroby wieńcowej, zawału serca i udaru mózgu

 Neuropatia: Wysoki poziom glukozy może uszkodzić układ nerwowy w organizmie, prowadząc do neuropatii, która 

objawia się bólem, mrowieniem i zaburzeniami czucia, zwłaszcza w kończynach dolnych

 Retinopatia: Uszkodzenie naczyń krwionośnych w siatkówce oka może prowadzić do utraty wzroku

 Nefropatia: Wysoki poziom glukozy może uszkodzić naczynia krwionośne w nerkach, prowadząc do nefropatii 

cukrzycowej i potencjalnie do przewlekłej choroby nerek

 Problemy z układem odpornościowym: Przewlekłe zaburzenia regulacji glukozy mogą osłabić układ odpornościowy, 

co zwiększa podatność na infekcje

 Zaburzenia skórne: Przewlekłe podwyższone poziomy glukozy mogą prowadzić do różnych problemów skórnych, 

takich jak grzybice, infekcje bakteryjne i inne schorzenia skórne

 Problemy z gojeniem się ran: Wysoki poziom cukru we krwi może opóźniać proces gojenia, co zwiększa ryzyko infekcji 

i powikłań

 Zaburzenia erekcji: U mężczyzn z długotrwałymi zaburzeniami regulacji glukozy częściej występują zaburzenia erekcji

 Zaburzenia gospodarki wodno-elektrolitowej: Przewlekłe podwyższenie poziomu glukozy może prowadzić 

do odwodnienia i zaburzeń równowagi elektrolitów w organizmie oraz wystąpienia groźnej dla życia kwasicy 

metabolicznej

Schorzenia 

mogące wystąpić przy zidentyfikowanych nieprawidłowościach
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Hiperglikemia, czyli podwyższony poziom glukozy we krwi, może prowadzić do szeregu symptomów, które mogą być 

łagodne, umiarkowane lub ciężkie, w zależności od poziomu cukru i czasu trwania stanu. Oto niektóre z objawów 

hiperglikemii

 Zwiększone pragnienie (polidypsja): Organizm próbuje rozcieńczyć wysoki poziom cukru, stymulując uczucie 

pragnienia

 Częste oddawanie moczu (poliuria): Kiedy nerki pracują nad pozbyciem się nadmiaru glukozy, wydalanie moczu może 

wzrosnąć

 Zwiększony apetyt (polifagia): Pomimo jedzenia, komórki organizmu mogą nie dostawać potrzebnej glukozy, 

co prowadzi do zwiększonego głodu

 Zmęczenie: Gdy komórki nie mogą skutecznie korzystać z glukozy, nie otrzymują potrzebnej energii, co prowadzi 

do zmęczenia

 Zamazany wzrok: Wysokie poziomy cukru we krwi mogą powodować przemieszczanie się płynu do oczu i z oczu, 

wpływając na zdolność skupienia wzroku

 Ból głowy: Przewlekłe podwyższone poziomy cukru we krwi mogą prowadzić do bólów głowy

 Trudności w koncentracji lub dezorientacja: Podwyższony poziom glukozy może wpływać na funkcje poznawcze

 Suche usta i sucha skóra: Odwodnienie spowodowane częstym oddawaniem moczu może powodować suchość

 Wolno gojące się rany lub częste infekcje: Wysoki poziom cukru może osłabiać zdolność organizmu do gojenia się 

i odpierania infekcji

 Niewytłumaczalna utrata wagi: Pomimo spożywania większej ilości kalorii, rozpad mięśni i utrata cukru przez mocz 

mogą prowadzić do utraty wagi

 Oddech o owocowym zapachu acetonu: Inny objaw DKA, kiedy organizm zaczyna rozkładać tłuszcz zamiast cukru 

na energię, produkując ketony

 Kwasica ketonowa - U osób z cukrzycą, szczególnie typu 1, długotrwała hiperglikemia może prowadzić do kwasicy 

ketonowej, która objawia się nudnościami, wymiotami, bólem brzucha, przyspieszonym oddychaniem

Symptomy 

mogące wystąpić przy zidentyfikowanych problemach
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Dieta odgrywa kluczową rolę w kontrolowaniu hiperglikemii. Oto ogólne zalecenia dotyczące żywienia dla osób 

z podwyższonym poziomem glukozy we krwi:


Zrównoważony skład posiłków

 Staraj się, aby każdy posiłek składał się z białka, zdrowych tłuszczów oraz węglowodanów złożonych

 Białko (np. chude mięso, ryby, jaja, rośliny strączkowe) pomaga stabilizować poziom cukru we krwi

 Zdrowe tłuszcze (np. olej lniany, awokado, orzechy, nasiona, olej z oliwek) mogą pomóc w utrzymaniu uczucia 

sytości.


Unikaj cukrów prostych

 Ogranicz spożycie słodyczy, napojów gazowanych, soków owocowych i innych produktów bogatych w cukry 

proste

 Cukry proste powodują szybki wzrost poziomu cukru we krwi.


Wybieraj węglowodany złożone, oraz takie o niskim indeksie glikemicznym

 Skoncentruj się na produktach pełnoziarnistych, takich jak pełnoziarnisty chleb, brązowy ryż, quinoa oraz inne 

ziarna

 Spożywaj warzywa, zwłaszcza te o niskim indeksie glikemicznym.


Błonnik

 Błonnik pomaga spowolnić wchłanianie cukru i poprawia wrażliwość na insulinę

 Dobre źródła błonnika to warzywa, owoce, nasiona, orzechy, rośliny strączkowe i pełnoziarniste produkty zbożowe.


Ogranicz alkohol

 Alkohol może powodować gwałtowne wzrosty i spadki poziomu cukru we krwi.


Pij dużo wody

 Woda pomaga usunąć nadmiar cukru z organizmu przez mocz.


Ogranicz sól

 Osoby z zaburzeniami glikemii często mają również podwyższone ciśnienie krwi. Ograniczenie soli może pomóc 

w kontroli ciśnienia krwi.


Unikaj tłuszczów trans

 Tłuszcze trans, które znajdują się w niektórych przetworzonych produktach spożywczych, mogą wpływać 

na insulinooporność.


Regularność posiłków

 Staraj się jeść regularnie, co 3-4 godziny, aby uniknąć gwałtownych spadków cukru we krwi

 Nie pomijaj śniadań – to ważny posiłek, który pomaga ustabilizować poziom cukru na początek dnia.


Ogranicz kofeinę: 

Nadmierne spożycie kofeiny może wpływać na poziom cukru we krwi.

Dieta  

mogąca wpłynąć na poprawę 
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Stosowanie suplementów diety w przypadku hiperglikemii powinno być skonsultowane z lekarzem lub dietetykiem, ponieważ 

mogą one wchodzić w interakcje z lekami i wpływać na poziom glukozy we krwi. Poniżej wymieniam niektóre suplementy, 

które badania naukowe sugerują, że mogą wspierać kontrolę poziomu cukru we krwi, ale pamiętaj, aby nigdy nie dodawać ich 

do swojego reżimu bez konsultacji z profesjonalistą

 Chrom: Pomaga poprawić działanie insuliny i obniżać poziom cukru we krwi

 Cynamon: Badania sugerują, że cynamon może poprawiać wrażliwość na insulinę i obniżać poziom cukru we krwi

 Berberyna: Związek pochodzenia roślinnego, który wykazał zdolność do obniżania poziomu cukru we krwi i poprawy 

funkcji insuliny

 Magnez: Niedobór magnezu jest często obserwowany u osób z cukrzycą, a suplementacja może pomóc w poprawie 

kontroli poziomu cukru

 Kwas alfa-liponowy: Antyoksydant, który może pomóc w obniżaniu poziomu cukru we krwi

 Fenugrek (koniczyna grecka): Nasiona fenugreku mogą pomóc w obniżeniu poziomu cukru we krwi

 Olej z nasion ogórecznika: Może pomóc poprawić wrażliwość na insulinę

 Bitter melon (goryczka): Roślina tradycyjnie używana w medycynie ludowej do regulacji poziomu cukru

 Witamina D: Niedobór witaminy D został powiązany z insulinoopornością i cukrzycą

 Probiotyki: Mogą wpływać korzystnie na florę jelitową, co może przekładać się na poprawę regulacji cukru we krwi.



Przed rozpoczęciem jakiejkolwiek suplementacji ważne jest, aby skonsultować się z lekarzem prowadzącym. Niektóre 

suplementy mogą nie być bezpieczne dla wszystkich osób, szczególnie tych z istniejącymi schorzeniami lub mogą wchodzić 

w interakcje z przyjmowanymi lekami. Ponadto, zarządzanie hiperglikemią powinno być przede wszystkim oparte na 

zrównoważonej diecie, regularnej aktywności fizycznej i, w razie potrzeby, leczeniu farmakologicznym. Suplementy diety 

mogą jedynie wspomagać te główne metody kontroli cukru we krwi.

Suplementacja  

mogąca wpłynąć na poprawę 
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Wiele leków może wpływać na poziom glukozy we krwi, co w niektórych przypadkach może prowadzić do hiperglikemii. 

Poniżej przedstawiam listę leków, które są znane z potencjalnego podnoszenia poziomu cukru we krwi:


Glikokortykosteroidy (takie jak prednizon lub metyloprednizolon)

 Nazwy handlowe: Encorton, Medrol

 Są to leki przeciwzapalne stosowane w wielu schorzeniach, które mogą zwiększać glukoneogenezę i zmniejszać 

wrażliwość tkanek na insulinę.


Diuretyki tiazydowe (np. hydrochlorotiazyd) i diuretyki pętlowe (np. furosemid)

 Nazwy handlowe: Hydrochlorotiazyd (Esidrix), Furosemid (Lasix)

 Używane w leczeniu nadciśnienia tętniczego i obrzęków; mogą zmniejszać wrażliwość na insulinę.


Beta-adrenolityki (takie jak propranolol lub metoprolol)

 Nazwy handlowe: Propranolol (Inderal), Metoprolol (Betaloc)

 Zastosowanie: leczenie nadciśnienia, choroby wieńcowej. Niektóre beta-blokery mogą maskować objawy hipoglikemii i 

pogorszyć kontrolę poziomu glukozy.


Atypowe antypsychotyki (takie jak olanzapina lub klozapina)

 Nazwy handlowe: Zyprexa, Clozapine

 Stosowane w schizofrenii i innych zaburzeniach psychicznych; mogą zwiększać wagę ciała i wpływać na oporność na 

insulinę.


Niektóre leki przeciw nadciśnieniu (np. diazoksyd)

 Nazwa handlowa: Proglicem

 Bezpośrednio zwiększa poziom glukozy we krwi.



Należy pamiętać, że każdy organizm może inaczej reagować na leki, a powyższa lista nie zawiera wszystkich możliwych 

opcji. Ponadto, znacznie większe ryzyko dla zdrowia stanowi odstawienie przepisanych leków bez konsultacji z lekarzem niż 

potencjalne skutki uboczne, które można monitorować i kontrolować. W przypadku obaw związanych z poziomem glukozy 

we krwi, należy porozmawiać z lekarzem o dostosowaniu terapii lub możliwości zastosowania alternatywnych środków 

leczniczych.

Leki   

mogące wywoływać zidentyfikowane w badanich nieprawidłowości 
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Demonstracyjna wersja raportu 

kolejne sekcje zostały usunięte



Hemoglobina: 13.60 g/dl

Niski poziom hemoglobiny może wskazywać na różne stany i sytuacje zdrowotne, w tym

 Anemia: Jest to najczęstsza przyczyna niskiego poziomu hemoglobiny. Anemia może wynikać z różnych przyczyn, 

takich jak niedobór żelaza (anemia z niedoboru żelaza), niedobór witaminy B12 lub kwasu foliowego, przewlekłe 

choroby, anemia hemolityczna (gdy czerwone krwinki są niszczone szybciej, niż są produkowane) oraz inne

 Przewlekłe choroby: Przewlekłe infekcje, zapalenia, choroby nerek, i choroby autoimmunologiczne często wiążą się 

z niskim poziomem hemoglobiny

 Utrata krwi: Przewlekłe lub ostre utraty krwi, na przykład z powodu krwawienia wrzodów żołądka, ciężkich 

miesiączek, krwawień z przewodu pokarmowego czy w wyniku operacji, mogą prowadzić do obniżenia poziomu 

hemoglobiny

 Niedobory żywieniowe: Niedobory takich składników, jak żelazo, witamina B12, kwas foliowy, mogą prowadzić do 

anemii i niskiego poziomu hemoglobiny

 Choroby szpiku kostnego: Takie jak aplazja szpiku czy białaczki, mogą wpływać na produkcję krwinek i powodować 

obniżenie poziomu hemoglobiny

 Choroby przewlekłe nerek: Niedoczynność nerek może prowadzić do zmniejszonej produkcji erytropoetyny, 

hormonu stymulującego produkcję czerwonych krwinek, co może skutkować anemią

 Zatrucia: Takie jak zatrucie ołowiem, które może zakłócić syntezę hemoglobiny

 Stan po operacji: Szczególnie po operacjach, które wiążą się z dużą utratą krwi.



Niski poziom hemoglobiny często wiąże się z objawami takimi jak zmęczenie, bladość skóry, duszności, czy zawroty głowy. W 

przypadku stwierdzenia niskiego poziomu hemoglobiny ważne jest ustalenie jej przyczyny, co może wymagać dalszych badań 

diagnostycznych i odpowiedniego leczenia.



Obniżony poziom hemoglobiny może być spowodowany przez stosowanie niektórych leków. Oto kilka przykładów

 Leki przeciwnowotworowe i chemioterapeutyczne: Mogą hamować produkcję krwinek w szpiku kostnym, co 

prowadzi do anemii

 Niektóre leki stosowane w leczeniu HIV/AIDS: Mogą wpływać na szpik kostny i redukować produkcję krwinek

 Leki przeciwnadciśnieniowe: Niektóre leki stosowane w leczeniu nadciśnienia mogą mieć wpływ na poziom 

hemoglobiny

 Leki przeciwarytmiczne: Niektóre leki stosowane w leczeniu zaburzeń rytmu serca mogą wpływać na produkcję 

krwinek

 Leki przeciwdrgawkowe: Mogą wpływać na poziom hemoglobiny poprzez różne mechanizmy.

Opis poszczególnych parametrów badań 
laboratoryjnych wykazujących odchylenia 
od norm laboratoryjnych
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Sód: 45.90 mg/dl  

Niski poziom sodu w surowicy, znany również jako hiponatremia, może wskazywać na różne stany i sytuacje zdrowotne

 Nadmierna utrata sodu: Może wystąpić w wyniku nadmiernego pocenia się, stosowania niektórych leków 

moczopędnych, przewlekłej biegunki, czy stanów chorobowych takich jak choroba Addisona

 Nadmierna retencja wody: Stany takie jak niewydolność serca, niewydolność nerek, czy zespół niewydolności 

wątroby mogą prowadzić do zatrzymywania wody w organizmie, co rozcieńcza sod we krwi

 Zaburzenia hormonalne: Takie jak niedoczynność tarczycy czy niedoczynność przysadki (hipopituaryzm), mogą 

wpływać na równowagę elektrolitów, w tym poziom sodu

 Zespół nieodpowiedniego wydzielania hormonu antydiuretycznego (SIADH): Ten stan, często związany z 

chorobami płuc, infekcjami ośrodkowego układu nerwowego lub niektórymi rodzajami nowotworów, charakteryzuje 

się nadmierną retencją wody, co prowadzi do hiponatremii

 Ostra lub przewlekła choroba nerek: Mogą zakłócać zdolność nerek do regulowania równowagi wody i 

elektrolitów, w tym sodu

 Spożycie zbyt dużej ilości wody: Znane jako hiponatremia hipotoniczna, może wystąpić w przypadkach, kiedy 

osoba spożywa zbyt dużo wody, szczególnie podczas intensywnych ćwiczeń, co może rozcieńczyć sod we krwi.



Niski poziom sodu w surowicy może prowadzić do różnych objawów, w zależności od stopnia i tempa, w jakim następuje spadek 

poziomu sodu. Mogą to być lekkie objawy, takie jak zmęczenie, bóle głowy, nudności, a w cięższych przypadkach może dojść do 

dezorientacji, drgawek, a nawet śpiączki. W każdym przypadku, hiponatremia wymaga dokładnej oceny przyczyny i 

odpowiedniego leczenia.



Niski poziom sodu w surowicy, znany jako hiponatremia, może być spowodowany przez różne rodzaje leków. Oto kilka 

przykładów

 Diuretyki: Zwłaszcza tiazydowe diuretyki, są jedną z najczęstszych przyczyn farmakologicznych hiponatremii. 

Działają one poprzez zwiększenie wydalania wody i elektrolitów z organizmu, co może prowadzić do obniżenia 

poziomu sodu

 Antydepresanty SSRI (selektywne inhibitory wychwytu zwrotnego serotoniny): Leki takie jak fluoksetyna, sertralina 

czy paroksetyna mogą przyczyniać się do hiponatremii, szczególnie u osób starszych

 Leki przeciwdrgawkowe: Niektóre leki stosowane w leczeniu padaczki, takie jak karbamazepina i okskarbazepina, 

mogą wpływać na poziom sodu w organizmie

 Antydepresanty trójpierścieniowe: Jak amitryptylina i imipramina, również mogą prowadzić do hiponatremii

 Leki przeciwpsychotyczne: Niektóre starsze leki przeciwpsychotyczne mogą mieć wpływ na poziom sodu

 Leki przeciwnadciśnieniowe: W tym blokery kanału wapniowego i inhibitorów ACE, mogą przyczyniać się do 

niskiego poziomu sodu

 Leki przeciwnowotworowe: Takie jak cyklofosfamid, mogą również prowadzić do hiponatremii.



Wapń: 119.00 mg/dl  

Niski poziom wapnia we krwi, znany jako hipokalcemia, może wskazywać na kilka stanów i sytuacji zdrowotnych

 Niedoczynność przytarczyc: Przytarczyce regulują poziom wapnia w organizmie. Ich niedoczynność może 

prowadzić do obniżenia poziomu wapnia

 Niedobory witaminy D: Witamina D jest niezbędna do prawidłowego wchłaniania wapnia z diety. Jej niedobór może 

powodować niski poziom wapnia

 Problemy z wchłanianiem: Choroby przewodu pokarmowego, takie jak celiakia czy choroba Crohna, mogą 

zaburzać wchłanianie wapnia

 Niedożywienie lub niska zawartość wapnia w diecie: Niedostateczne spożycie wapnia z pożywieniem może 

prowadzić do jego niskiego poziomu we krwi

 Choroby nerek: Niewydolność nerek może prowadzić do problemów z utrzymaniem prawidłowego poziomu 

wapnia

 Leki: Niektóre leki, takie jak leki przeciwzakrzepowe i niektóre antybiotyki, mogą wpływać na poziom wapnia

 Hipomagnezemia: Niski poziom magnezu może utrudniać prawidłowe funkcjonowanie przytarczyc, co również 

wpływa na poziom wapnia.



Niski poziom wapnia może objawiać się drętwieniem i mrowieniem w palcach rąk i stóp, skurczami mięśni, drgawkami, a w 

poważniejszych przypadkach, może prowadzić do zaburzeń rytmu serca. Ważne jest, aby ustalić przyczynę hipokalcemii i 

zastosować odpowiednie leczenie.



Niski poziom wapnia, znany jako hipokalcemia, może być spowodowany przez stosowanie różnych leków. Oto niektóre z nich

 Leki przeciwzakrzepowe: Na przykład heparyna może zakłócać metabolizm wapnia

 Niektóre diuretyki: Zwłaszcza diuretyki pętlowe, takie jak furosemid, mogą zwiększać wydalanie wapnia z moczem

 Leki przeciwnowotworowe: Niektóre leki stosowane w chemioterapii mogą wpływać na poziom wapnia

 Antybiotyki: Niektóre antybiotyki, szczególnie aminoglikozydy, mogą obniżać poziom wapnia

 Leki przeciwgrzybicze: Na przykład amfoterycyna B może zakłócać równowagę elektrolitów, w tym wapnia

 Blokery kanału wapniowego: Choć są stosowane głównie do kontroli ciśnienia krwi, mogą wpływać na metabolizm 

wapnia

 Leki na osteoporozę, takie jak bifosfoniany, mogą obniżać poziom wapnia we krwi

 Leki przeciwkwasowe: Długotrwałe stosowanie niektórych leków zobojętniających kwas żołądkowy może wpływać 

na wchłanianie wapnia

 Leki na cukrzycę: Na przykład metformina, może wpływać na wchłanianie witaminy B12, co pośrednio wpływa na 

poziom wapnia

 Leki na padaczkę, takie jak fenytoina i fenobarbital, mogą wpływać na metabolizm witaminy D, co ma wpływ na 

poziom wapnia

 Leki przeciwpsychotyczne: Niektóre leki antypsychotyczne mogą wpływać na poziom wapnia.

Demonstracyjna wersja raportu 

kolejne sekcje zostały usunięte
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