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Opm aanvraag : Verhoogd gGI en ferritine. Cave al c.abusus. Typi sch patroon
hi erbij verhoogd gGI, asat>alat, triglyceriden verhoogd, hoog MCV en

t ronbopeni e, hoog ferritine, sons verhoogd bilirubine. Indien geen alc. zoek
naar andere oorzaak.
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