
Serviço de Nefrologia

 
BIÓPSIA RENAL 
PERCUTÂNEA
INFORMAÇÃO PARA O/A UTENTE E FAMÍLIA

A análise completa da amostra obtida pela biópsia renal é realizada pelo Serviço de 
Anatomia Patológica e pode demorar várias semanas, dependendo das técnicas 
necessárias. No entanto, os resultados preliminares do exame podem ser conhecidos 
em até 72h após o procedimento, dependo da urgência da situação clínica. Em 
situações programadas, o resultado é comunicado pelo/a médico/a no momento da 
consulta de Nefrologia.

Para esclarecimento de dúvidas contactar os seguintes números de telefone:

Serviço de Nefrologia (dias úteis das 8 às 20h):

Equipa de Enfermagem: 214348403 (dias úteis das 8 às 22h)

Equipa Administrativa: 214348247 (dias úteis das 8 às 16h)

Posição a adoptar durante 
o procedimento

Posição a adoptar durante 24 
horas após o procedimento.
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A biópsia renal percutânea, ou biópsia renal, consiste num procedimento utilizado para obter pequenos 
fragmentos do rim de forma a poderem ser examinados ao microscópio. É importante para determinar a 
causa, a gravidade, o prognóstico e/ou orientar o tratamento da sua doença renal.

A biópsia renal é realizada nalguns casos de doença renal, nomeadamente nas situações em que pode 
permitir a obtenção de informação adicional aos exames laboratoriais de sangue e de urina. Se tem 

Perdas microscópicas (não visíveis) de sangue na urina (ou hematúria), com origem nos rins;

Perda marcada de proteínas na urina (ou proteinúria), em agravamento ou quando acompanhada de 
outros sinais de doença renal;

Alteração da função renal de causa desconhecida, resultando na acumulação de toxinas no sangue.

A biópsia renal pode também ser proposta para avaliar o grau de lesão já sofrido pelos seus rins

As biópsias renais são geralmente realizadas por via percutânea (através da pele). Durante a biópsia, estará 
acordado/a e deitado/a de barriga para baixo com uma almofada por baixo da barriga. 

O procedimento inclui as seguintes etapas:

O/A médico/a faz uma marcação na pele, desinfecta a área e administra uma anestesia local.

guiar a agulha de biópsia até ao rim.

Poderá ser-lhe pedido para suster a respiração no momento da recolha da amostra, utilizando a agulha 
de biópsia. Pode sentir um “estalo” ou pressão e vai ouvir o estalido da agulha de biópsia.

Pode ser necessário reintroduzir a agulha (2 a 4 vezes), frequentemente através da mesma incisão, para 
obter uma amostra adequada.

É retirada a agulha e colocado um penso no local da incisão.

indicação médica. A avaliação da tensão arterial e frequência cardíaca serão realizadas de forma mais 
frequente durante este período. 

Em geral, a biópsia renal é um procedimento seguro, mas como todas as técnicas tem riscos associados 
à sua realização, nomeadamente:

Hemorragia- A complicação mais comum de uma biópsia renal é o sangue na urina. A hemorragia pára 
normalmente dentro de algumas horas a poucos dias. 

situação afecta uma percentagem muito pequena de pessoas que fazem uma biópsia renal (1.6%). 

Em casos muito raros (0.01%), poderá ser necessário controlar a hemorragia através da radiologia de 
intervenção ou eventualmente através da remoção cirúrgica do rim (nefrectomia). 

tratada com antibióticos e intervenção cirúrgica.

A mortalidade associada ao procedimento é muito baixa, estando estimada em 0.06%.

Dor- Pode apresentar dor no local da punção após uma biópsia renal, controlada com a toma de 
medicamentos para a dor (ex. paracetamol).

Fístula arteriovenosa-
próxima, pode formar-se uma ligação anormal (fístula) entre os dois vasos sanguíneos. Este tipo de fístula 
geralmente não causa sintomas e resolve de forma espontânea.

Antes do procedimento:

Suspender medicação anti-agregante ou anti-coagulante, que aumentam o risco hemorrágico. 

médica.

No dia do exame

Dirija-se ao serviço/Unidade na  data e hora indicada;

Poderá ser administrada medicação ansiolítica por via oral ou endovenosa antes da realização do 

Depois do procedimento:

Permanecer em repouso no leito, durante 24 horas após o procedimento. Deve requerer ajuda para 
alimentação e cuidados de higiene no leito durante este período, de forma a cumprir o repouso de 
forma estrita.

Poderá sentir dor no local da biópsia, que alivia com medicação analgésica.

Deve alertar a equipa médica e/ou de enfermagem no caso de notar saída de sangue na urina ou no caso 
de não conseguir urinar.

No caso de ter alta 24-48h após o procedimento, deverá evitar a realização de esforços (ex: exercício físico 
intenso, levantar objectos pesados ou realização de desportos de contacto) durante uma semana.

No momento da alta será referenciado para a consulta de Nefrologia onde será entregue o relatório da 
biópsia e explicados os resultados deste procedimento.
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