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PACIENTE EM POS-BIOPSIA RENAL: QUAIS OS DIAGNOSTICOS E CUIDADOS
DE ENFERMAGEM ESSENCIAIS?
Jessica Oliveira, Mara Regina Ferreira Gouvea, Amalia de Fatima Lucena, Grasiela

Vidor, Rosmari Wittmann Vieira

Introducao: A biopsia renal é realizada para diagnosticar e avaliar doenca renal. No
caso especifico de pacientes transplantados renais ela verifica a funcdo do enxerto e
possiveis casos de rejeicdo. Os diagnodsticos e cuidados de enfermagem sdo essenciais
para a monitoracdo e prevencdo de complicacBes decorrentes do procedimento.
Objetivo: Identificar os diagnosticos e os cuidados de enfermagem apropriados a este
tipo de caso realizado ap6s bidpsia renal em transplantado. Metodologia: Estudo de
caso com coleta de dados em prontuario do paciente de um hospital universitario. A
analise foi realizada de acordo com o referencial do processo de enfermagem.
Resultados: Paciente feminina, 36 anos, branca, solteira. Histéria de HAS,
transplante renal em 1993. Novo transplante em 2013. Realizou biépsia renal e
apresentou sangramento evidenciado por hematuria, sendo necesséria a colocagao de
SVD de trés vias para irrigacdo e lavagem manual. Os diagndésticos de enfermagem
relacionados foram: risco de sangramento relacionado a trauma mecéanico; eliminacao
urinaria prejudicada relacionada a lesdo do trato urinario; dor aguda relacionada a
trauma. Os cuidados de enfermagem prescritos foram: medir diurese 6/6h; avaliar
distensdo da bexiga; implementar cuidados com SVD; implementar cuidados com
lavagem de sonda vesical; monitorar irrigacdo da sonda vesical; verificar hematuria;
manter repouso absoluto por 24 horas apds bibpsia; monitorar sangramentos;
comunicar sinais de dor; registrar a dor como 5° sinal vital; verificar sinais vitais;
manter NPO e peso no local da puncédo por 4 horas apoés biopsia. Houve melhora do
quadro apos 48 h de monitoragdo. Concluséo: Concluiu-se que é fundamental o
conhecimento da enfermagem sobre as complicacdes e cuidados necessarios ao
paciente pés-bidpsia, uma vez que o raciocinio clinico e os diagnésticos acurados

subsidiam a qualificacdo da assisténcia.
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