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Objetivo: Desde janeiro de 1993 26 Centros Nefro16gicos do Rio Grande
do SuI e Santa Catarina enviam infonna~5es clinicas e I~boratoriais junto
com material de bi6psia para analise histopato16gica.
Material: 0 estudo apresenta os resultados iniciais ate 31 de maio de
1996. As bi6psias foram feitas em 174 homens e 169 mulheres. 0
metoda percutAneo foi utilizado em 332 (96.8%) pacientes e 0 "ceu
aberto" em 11 (3.2%). 0 metodo de localiz~ao do rim foi ecografico em
305 casas, Rx em 25 e outros metodos em 13 casas. Se utilizou agulha de
Vim Silvermann - FrankUm em 204 casos, Pistola automatizada em 131
e outros metodos em 8 pacientes. 0 material foi adequado para eXaJAe "
em 320 pacientes (93.29%) com resultados pato16gico definido·'em 301
(940/0) e nao definido em 19(6%} casas. A bi6psia foi feita em 137
(39.94%) pacientes com sindrome nefr6tica, 129 (37.6%) em pacientes
com proteinuria, hematuria ou ambas e 77 (22.4%) em outras sindromes ,
nefro16gicas.
Resultados: Na sindrome nefr6tica os principais diagn6sticos
histopato16gicos foram: 65 (47.4%) com glomeruloesclerose segmentar
focal (GESF), 20(14.6%) com glomerulopatia membranosa, 19 (.13.8%)
com alterac;Oes glomerulares minimas, 13 (9.4%) com lupus e 20
(14.6%) com qutras patologias. Em pacientes com proteinuria isolada
(33 casos) 0 pri'ncipal diagn6stico foi GESF (secundari~)em 17 (51.5%).
Nos pacientes/com hematuria isolada (11 casos) ~¥.18(72.7%) 0 principal
diagn6stico foi nefropatia IgA. Nos pa9ierttes com proteinuria e
hematuria associadas (85 casos), em 4..1 casos (48.2%) 0 diagn6stico foi
GESF (secundaria) e em 11{l2.9%) nefropatia IgA.
ConchJSOes: Os autores analisam as demais slndromes nefrol6gicas. 0

valor preditivo da impressao clInica e as diferen~as entre os metodos de
pun~ao. '


