בדיקות דם מירי
נתרן- בבדיקה זו בודקים את ריכוז הנתרן בנסיוב הדם. נתרן, הקטיון החוץ-תאי החשוב והנפוץ ביותר בגוף, משפיע ומושפע במידה רבה ממאזן הנוזלים בגוף.                                ערך גבוה- מעיד על אופציה ללחץ דם גבוה.
(במקרה הנ"ל המאובחנת אכן סובלת מלחץ דם)
טיפול בשיטת לוסקי- 
אינטליגנציה- רצון לקבל- היכולת להגדיר את מידת כוח הרצון לקבל לעצמו ואת כיוונו
 כאשר אין איזון בין קבלה לנתינה והכיון הוא לא בהכרח נכון- נתינה לצורך קבלה או קבלה לצורך קבלה. אם האדם רק מקבל ומקבל ולא מצליח לתת או לא יודע לתת- הוא אוגר בתוכו. אין זרימה של הדברים- יש תקיעות (בצקות).
 RBC אריטרוציטים- כדוריות דם אדומות-  בבדיקה זו בודקים את מספרם של תאי הדם האדומים בדם. תאים אלו מכילים את ההמוגלובין - החלבון הנושא את החמצן בדם.
ערך נמוך- יכול להעיד על אנמיה.
HCT-  המטוקריט-  בבדיקה זו בודקים את ההמטוקריט (אחוז נפח תאי הדם האדומים מתוך סך כל נפח הדם). למעשה מהווה ההמטוקריט מדד נוסף למספר תאי הדם האדומים ולרמת ההמוגלובין.
ערך נמוך- מצביעים לרוב על דימום או על אנמיה.
 MCV- בבדיקה זו בודקים את נפח תא הדם האדום. נפח זה מותאם לכך שמצד אחד התא יהיה גדול דיו להכיל את כמות הברזל המכילה את החמצן שצריך להגיע לרקמות השונות, ומצד שני שהתא יהיה קטן דיו כדי שיוכל לעבור אף בנימים הדקים ביותר.
ערך נמוך- מצביעים על אנמיה הקרויה 'מיקרוציטית', שבה נפח הכדורית האדומה קטן מהרגיל, לרוב בשל מחסור בברזל. 
-MCH  בבדיקה זו בודקים את ריכוז ההמוגלובין בתא שמלמד על כמות ההמוגלובין הממוצעת שיש בכל תא.
ערך נמוך- עשויים להצביע על אנמיה או על בעיה המטולוגית אחרת. 
HGB המוגלובין-  המוגלובין הוא מרכיב בתוך הכדורית האדומה, אשר אחראי על קשירתם ועל שחרורם של חמצן ושל פחמן דו-חמצני.
ערך נמוך- מעידים על אנמיה. זו יכולה לנבוע מהפרעה המטולוגית, ממחסור בברזל, מדימומים ומסיבות נוספות.
טיפול בשיטת לוסקי- 
מכיוון שניתן לראות הקשר ברור בין כל הבדיקות הנ"ל- כולן יכולות להצביע על מצב פתולוגי שעלול להגיע למצב של אנמיה- לכן בחרתי לאחד את כולן תחת אותן אינטליגנציות.
 צורה של אנמיה שנגרמת בגלל איבוד מוגזם של ברזל כתוצאה מדימום, ספיגה לקויה של ברזל מן המזון, או חסר תזונתי בברזל.
אינטליגנציות-
כ'- חיים- היכולת להיות בשינוי פנימי ובתנועה. להעביר הלאה באהבה ללא תמורה.
י'- מעשה- יכולת לעשות מעשים יזומים ויכולת להבחין בין מותר ואסור.
2- בראשית- היכולת להתחיל כל דבר מהתחלה בכל מקום בכל גיל בכל זמן.
מחסור בכדוריות דם אדומות והמוגלובין מראה על חוסר בחמצן, חוסר בצבע, הכדורית דלילה וקטנה והחמצן לא נקשר אליה. מתוך זה ניתן להבין שלמטופל יש קושי בתפיסת המצב שלו. אין תנועה, אין חיים, הכול אפור (כ). מתוך זה נוצר קושי ליזום- אין מוטיבציה (י), וכמובן שמתוך המצב הזה נוצר הקושי להתחיל מחדש (2).

Neutrophil  נויטרופיל- תאי הדם הלבנים האחראים בעיקר על חיסול חיידקים.
ערך גבוה- נקראים גם 'סטייה שמאלה' או נויטרופיליה ומעידים לרוב על זיהום חיידקי
Basophil  בזופיל- תאי דם לבנים המשתתפים בתהליכי אלרגיה.
נראה שלתא יש חשיבות רבה בתהליכי אלרגיה, ויחד עם זאת לאף אחד לא ברור תפקידו ולא מובן מה הוא עושה בבריאות או בחולי.
 Lymphocyte לימפוציט- תאי דם לבנים האחראים על הריגת נגיפים או חיידקים הנמצאים בגוף זמן ממושך.
ערך נמוך- נקראים גם 'לימפופניה' ומעידים על בעיה ביצירת תאי הדם. הבעיה יכולה להיות מולדת או לנבוע מתרופות או ממחלות הפוגעות במערכת החיסונית, דוגמת איידס.
טיפול בשיטת לוסקי-
שלושת הערכים האלה מעידים על כך שהמטופלת מתאוששת ממחלה והגוף מתנקה ומתאזן אחרי המחלה.
כמו כן ידוע שהמטופלת לוקחת כדורים לאיזון לחץ הדם מה שיכול להשפיע על הערך של הלימפוציט.
בשיטת לוסקי אנחנו נתמוך  בה ונחזק את הוודאות באור שלה ונגרום לה להבין שהמחלה באה לאזן אותה.
גלוקוז- סוג של סוכר. רוב הפחמימות שאנו צורכים הופכות בגוף לגלוקוז. הגלוקוז נע בזרם הדם, עד שהוא מתאחסן בתוך תאי השריר בצורת גליקוגן. הגלוקוז מספק את האנרגיה לתאי הגוף. רמות גבוהות במיוחד שלו עלולות להצביע על קיומה של מחלת הסוכרת.
ערך גבוה- עשויים להצביע על בעיות הורמונליות, על דלקת בלבלב, על סוכרת או על צריכת יתר של מזון. שימו לב: רמות של יותר מ-200 מיליגרם לדציליטר שנמצאו בכמה בדיקות אקראיות (כלומר לא בצום) מצביעות על מחלת הסוכרת ומצריכות טיפול רפואי קבוע. 
המוגלובין A1C- בדיקת ההמוגלובין המסוכר או Hb A1C היא בדיקת דם המשקפת את רמת הסוכר (גלוקוז) הממוצעת בדם במשך 3-2 חודשים אחרונים. המוגלובין הוא חלבון הנמצא בתאי הדם האדומים . הסוכר שבדם נקשר למולקולת ההמוגלובין, שהופכת להיות מולקולת המוגלובין מסוכר. ככל שרמת הסוכר בדם גבוהה יותר, יותר מולקולות סוכר נקשרות למולקולות המוגלובין. תאי הדם האדומים בגוף מתחדשים כל שלושה חודשים בערך, ולכן רמת המוגלובין המסוכר בתאי הדם, משקפת את רמת הסוכר בדם ב3 החדשים האחרונים. 
שני הערכים האלה יכולים להעיד על צריכה גדולה של סוכר או אפילו על נטייה לסכרת. במקרה כזה הייתי מבקשת מהמטופל לשמור על הסוכר שלו ולבצע בדיקה נוספת בעוד כ-3 חודשים כדי לראות אם חל שינוי.
טיפול בשיטת לוסקי-
כאשר יש עומס של סוכר (במקרה זה זה סוכר אבל יכול להיות כל עומס) זה יכול להעיד על עומס גם בתחומים אחרים בחיים. המטופלת מעמיסה על עצמה יותר ממה שהיא יכולה לשאת- כאילו מתכוננת "למלחמה" שלא יהיה חוסר.
זה מתקשר לאינטליגנציה של עושר- היכולת להבין שהרבה או מעט אינם משפיעים על השמחה שלי.
ברגע שהמטופלת תלמד לשמוח במה שיש אז גם הצורך שלה להעמיס ולאגור ירד. 
TSH- בבדיקה זו בודקים את רמת ההורמון המגרה את בלוטת התריס (TSH) בנסיוב הדם.
ערך נמוך. אין מספיק נתונים כדי להבין מה בדיוק הבעיה אך הייתי מבקשת מהמטופלת  בצע בדיקות של בלוטת התריס כדי לאבחן למה הערך יצא נמוך. 
