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Estimado(a) Sr(a)

Biopsia do Enxerto Renal é um procedimento que consiste na extracdo de um pequeno
fragmento (pedaco) do rim transplantado, através de uma agulha concebida para o
procedimento. Todo o procedimento € feito com a visualizagéo do enxerto renal, através de uma
ecografia.

Objetivo, descricdo da intervencao e da sua natureza

Objetivo — Identificar a causa da altera¢céo da fun¢&o do seu rim transplantado.

A indicacdo para a realizagdo de uma biopsia do rim transplantado surge quando as andlises de
sangue e urina revelam a existéncia de um problema com o funcionamento do seu transplante.
A biopsia pode dar a informacdo sobre a causa do mau funcionamento do seu transplante, se a
mesma esta a piorar e a que velocidade. Também ajuda o seu médico a aconselhar sobre o melhor
tratamento a realizar.

As principais indicacdes para a realizacdo da biopsia séo, habitualmente:

Subida de creatinia no sangue que identificam problemas com a fungéo do seu enxerto
renal

Proteinas na urina (PROTEINURIA)

Sangue na urina (HEMATURIA). A biopsia motivada pela hematuria & geralmente apenas
sugerida quando também esta presente proteinuria

Niveis de creatinina no sangue altos
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Quais sdo os procedimentos necessarios antes da realizacdo da bidpsia?

1. AVALIACAO DA PRESSAO ARTERIAL se esta a tomar medicamentos para baixar a
pressao arterial deve continuar a toma-los até a manha do dia da biopsia (inclusivé). Se
nesse dia tiver a pressdo arterial alta, a bidpsia pode ter de ser cancelada, a medicagéo
alterada e remarcada para outro dia.

2. REALIZACAO DE ANALISES AO SANGUE para verificar se o seu sangue coagula bem,
reduzindo, assim, o risco de hemorragias ap6s a biopsia. Também para reduzir esse risco,
ser-lhe-a pedido para suspender alguns medicamentos uma semana antes do dia da
biopsia. Se toma ASPIRINA , IBUPROFENO (IBUSTRIM), CLOPIDOGREL (PLAVIX),
VARFARINA (VARFINE), ENOXAPARINA, DIPIRIDAMOL (PERSANTIN) ou outro para
tornar o sangue mais fino, deve avisar-nos.

3. REALIZACAO DE ANALISES A URINA para assegurar que ndo ha sinais de infecéo
urinaria.

4. REALIZACAO DE ECOGRAFIA RENAL para avaliar a posi¢éo, tamanho e aspeto do
seu transplante, ajudando a decidir se a bidpsia pode ser realizada com seguranca.
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Como é realizada a biépsia do rim transplantado?

Se a biopsia nao for urgente, as analises ao sangue e urina, bem como a ecografia renal, serao
realizadas antecipadamente. Caso contrario serdo executadas na manhd antes da biopsia ter
lugar.

No dia da biopsia deve apresenta-se no internamento do Servico de Urologia e
Transplantagdo Renal (Piso 7) dos CHUC, uma vez que ir4 ficar internado durante pelo
menos 24 horas. Os médicos responsaveis explicar-lhe-d4o0 novamente o procedimento e ser-lhe-
a pedido para assinar o CONSENTIMENTO INFORMADO.

A realizagdo do procedimento demora cerca de 30 minutos estando o doente acordado, sob
anestesia local. Se sente que ir4a precisar de alguma medicacdo para se sentir relaxado
(Sedativo) deve discutir o assunto com o seu médico.

O procedimento é realizado numa sala especificamente preparada para esse fim, para onde sera
conduzido apds colocacdo de um acesso venoso (ser-lhe-4 picada uma veia do braco para colocar
uma cénula fina, para realizacdo de andlises e administracdo de medicamentos ou soros, se
necessério). Na sala existe um monitor dos sinais vitais (para avaliar, por exemplo, a pressao
arterial) e um ecografo (antes da bidpsia € sempre feita uma dltima avaliagcdo ecografica do rim,
para localizar o melhor sitio para picar, e durante toda a biopsia o procedimento é sempre
acompanhado com visualizagdo direta, em tempo real).

Bidpsiado rim transplantado

Deve deitar-se de costas. A posi¢éo € importante para a realizagdo do procedimento, pelo que se

pensa que ndo lhe serad facil manter-se assim posicionado, devera avisar o seu médico
antecipadamente.
Apés a localizacdo do rim transplantado, uma area alargada sera depilada (retirados os pelos que
possam existir) e desinfetada, sendo a regido envolvente coberta com panos esterilizados (é
importante que ndo togue nessa &rea com as suas maos, para ndo haver risco de infe¢éo). O local
a puncionar seré anestesiado (sente uma picada fina, depois um ardor, ficando de seguida a regido
dormente). Com um bisturi é feita uma pequena incisdo na pele (2mm). Posteriormente com
uma agulha muito fina, mas mais comprida, o trajeto da pele ao rim (2 a 5 cm de profundidade)
sera também anestesiado. De seguida sera passada a agulha de biopsia até ao rim. No momento
da biopsia vai ouvir o ruido do disparo — nessa altura ndo vai sentir dores uma vez que esta
anestesiado, no entanto, o médico avisa-lo-a antes disso ocorrer de modo a que permanecaimovel.

Serédo realizadas pelo menos duas colheitas, podendo ser mais em funcdo da qualidade dos
fragmentos recolhidos.

Raramente, os fragmentos colhidos podem nédo conter tecido renal adequado, podendo vir a
ser indicada a realizacdo de nova biopsia (em alguns casos podera ter de ser guiada por TAC),
a marcar posteriormente.

No final da biopsia sera feita compresséao forte, durante cerca de 10 min, no local da puncéo

e, posteriormente, feito um penso.

O gue acontece depois da bibpsia?

* Depois da biopsia vai ter de permanecer em repouso cerca de 24 horas, para reduzir o
risco de sangrar (traga algo para ler ou musica para ouvir).
* Ao almogo toma apenas alimentos liquidos, mas pela hora do lanche, se estiver tudo
bem, ja pode alimentar-se normalmente.
®* O pessoal de enfermagem vigiard periodicamente a sua pressao arterial e pulso, bem
como o estado do penso. Deve urinar sempre para um recipiente (urinol ou arrastadeira&
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e chamar o enfermeiro para ele verificar se ha vestigios de sangue — ndo € raro isso
acontecer, mas geralmente resolve no espaco de 24 horas.

. Caso sinta alguma dor ou desconforto, deve alertar o enfermeiro para ele avaliar, se
necessario contactar o médico, e administrar-lhe medicag&o analgésica.

. A meio da tarde fard analises ao sangue, para ver se tem anemia, podendo estas ser
repetidas, se necessario, no dia seguinte.

¢ Correndo tudo bem podera ter alta na manha do dia seguinte.

s Se possivel ndo deve conduzir no regresso a casa

o Durante duas semanas nao deve levantar pesos, fazer exercicios intensivos ou desportos

+ de contacto. Pode tomar banho de chuveiro ou na banheira normalmente
Se toma habitualmente medicacdo anti-coagulante ou anti-agregante (para tornar o
sangue mais fino ), discuta com o seu médico quando retomar a medicacao.
Habitualmente estes medicamentos s6 devem ser retomados na semana seguinte a
biopsia.

Sonda de
ecografo

Rim
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Fig. 1 — Biopsia Renal Percutanea

Quais sdo os riscos associados a realizacdo da bidpsia renal?

Como em qualquer procedimento, existe um risco de ocorréncia de complica¢des associado a
realizacdo da biopsia renal:

1. Dor ou desconforto no local da biépsia ocorre em cerca de 10% dos casos (resulta do
aparecimento de um hematoma — sangramento para fora do rim que se acumula a sua volta) . Quase
sempre € pequeno e para por si, melhorando com a medicacao para as dores e repouso no leito.

2. Em cerca de 3% dos casos aparece sangue visivel na urina, que habitualmente desaparece sem
ser necessario qualquer intervencao.

3. Em cerca de 0,5% dos casos, a hemorragia pode ser suficientemente grande para necessitar de
uma transfusdo sanguinea (caso, por motivos religiosos, ndo possa levar sangue , ou se ja teve
alguma transfusao prévia que nao correu bem, deve informar o seu médico antes de ser tomada a
decisao de realizar a biopsia).

4. Em menos de 0,25% dos casos pode ser necessdria intervengcdo meédica para parar a
hemorragia. Nesses casos pode ter de ir ao Servico de Radiologia para realizar um cateterismo (
introduzem-lhe um tubo fino numa artéria da virilha, que depois é levado até ao rim para fecharem o
vaso que sangra).

5. Muito raramente o rim pode deixar de funcionar ou necessitar de ser tirado através de uma
cirurgia.

6. Embora seja excecional, ndo se pode excluir a possibilidade de ocorréncia de uma
situacdo mortal.

7. Geralmente as complica¢cfes surgem nas primeiras horas, enquanto esta no hospital, sendo raro
acontecerem apés ter tido alta. No entanto, se tiver alguma das seguintes manifestacdes, deve
contactar com 0 nNosSsoO servigco : sangue vivo na urina ; dificuldade em urinar; febre; dor nas costas,
na barriga ou no flanco; tonturas

Quando posso saber o resultado da biépsia?
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Nas biopsias de rotina, o relatério estara pronto no espaco de 1-2 semanas, sendo depois
informado pelo seu médico, na consulta seguinte. Nas situacdes de urgéncia, havera uma
informacao inicial dentro de 3-4 dias, mas o relatorio completo s6 estara disponivel mais tarde.

Confirmo que expliqguei a pessoa abaixo indicada, de forma adequada e inteligivel, os
procedimentos necessarios ao ato referido neste documento. Respondi a todas as questdes
gue me foram colocadas e assegurei-me que houve um periodo de reflexdo suficiente para a
tomada da decisdo. Também garanti que, em caso de recusa, serdo assegurados os melhores
cuidados possiveis nesse contexto, no respeito pelos seus direitos.

Nome legivel do profissional de saude:

Data: Ndmero da célula profissional:

Assinatura:

Unidade de Saude:

Contato institucional do profissional de salde:

A pessoal/representante

Por favor, leia com atencao todo o conteddo deste documento. Ndo hesite em solicitar mais
informagdes se ndo estiver completamente esclarecido/a. verifigue se todas as informacg6es
estdo corretas. Se tudo estiver conforme ent&do assine este documento.

Declaro ter compreendido os objetivos de quanto me foi explicado pelo profissional de
salde que assina este documento, ter-me sido dada oportunidade de fazer todas as perguntas
sobre o0 assunto e para todas elas ter obtido a resposta esclarecedora, ter-me sido garantido
gue ndo haverd prejuizo para os meus direitos assisténcias se eu recusar esta solicitacéo, e
ter-me sido dado tempo suficiente para refletir sobre esta proposta.

Autorizo a ato indicado, bem como os procedimentos que sejam necessarios no meu proprio
interesse e justificados por raz6es clinicas fundamentadas.
N&o autorizo o ato indicado, bem como os procedimentos relacionados que sejam necessarios
no meu préprio interesse e justificados por razdes clinicas fundamentadas.

Nome:

Data: Assinatura:

SE NAO FOR O PROPRIO ASSINAR POR IDADE OU INCAPACIDADE-(se o
menor tiver discernimento deve também assinar em cima)

Nome:

Doc de Identificacdo N° Data ou validade:

Grau de parentesco ou tipo de representacéo:

Assinatura:
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