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1. OBJETO 
 
La presente instrucción de trabajo tiene por objeto establecer la metodología a seguir para la 
realización de la biopsia renal guiada por ecografia 
 
 
 
2. CAMPO DE APLICACIÓN 
 
El ámbito de aplicación será a nivel de los trabajadores del Servicio de Radiología.  
 

3. REFERENCIAS 

 
 
4. RESPONSABILIDADES 

 
 
5. DESCRIPCION PROCEDIMIENTO 
 
VERIFICAR  DATOS: 

 
• Ubicación : planta 
• Ayunas 
• Confirmación analítica 
• Alergias 
• Consentimiento firmado (lo facilita la nefróloga) 
• Coordinación con la nefróloga  
• Traslado en cama 

 
MATERIAL: 
 

• Transductores 
o Convex (verde) 
o De punción con accesorio adaptador para distintos calibres de aguja 

(Ubicado en almacen izquierda) 
   

• Bote gel y gel estéril 
• Rotulador/capuchón 
• Yodo /Hibimax   
• Gasas 
• Tallas 
• Steri-strip 
• Empapador 
• Guantes 
• Jeringa 10ml 
• Mepivacaina  inyectable 2% 
• Bicarbonato 1 molar 
• Kocher 
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• Bisturí Nº 11 
• Aguja espinal 20GA 3.50 IN(0.7x90mm)(negra) 
• Aguja IM 21G-1 ½(0,8x40mm)(verde) 
• Aguja SBC 25G-5/8(0.5x16mm)(naranja) 
• Aguja mecánica de biopsia acecut (146x115mm-22mm)  
• Bote estéril con suero fisiológico  + etiqueta con datos del paciente 
• Apósito  

 
 

COLOCACIÓN: 
• Criterio médico 
• Decúbito  prono 
• Almohada en zona abdominal baja(meso-hipogastrio) 

 
 
 
REALIZACIÓN: 

• Paciente  estará siempre hospitalizado en planta o en hospital de día  
• Avisar nefróloga 
• Biopsia por medico radiologo  

 
FINALIZACIÓN: 
 

• Confirmación de anatomía patológica si la muestra es suficiente  
• Traslado del paciente / sobre la zona de la realización de la punción  

Consentimiento firmado en el casillero correspondiente 
 
 
6. REGISTRO 


