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INTRODUCAO

AfecgBes renais, em especial a doenga renal crbnica (DRC), e o
hipertireoidismo sdo patologias frequentemente diagnosticadas em felinos
idosos.t O hipertireoidismo caracteriza-se pela produgdo excessiva de
horménios tireoidianos, os quais, em nivel renal, induzem a um incremento
funcional, esse mecanismo pode resultar em lesdo progressiva ou ocultar
condicOes pré-existentes, uma vez que um de seus efeitos é o aumento da
taxa de filtragdo glomerular.? Consequentemente, os niveis de ureia e
creatinina — principais marcadores de disfuncéo renal — podem permanecer
dentro da normalidade, dificultando o diagnéstico.'? Este estudo tem como
objetivo investigar os mecanismos associativos entre essas duas condigdes
tdo prevalentes nessa populagéo.

METODOLOGIA

Este trabalho consistiu em uma revisdo bibliografica sistematica,
conduzida entre marco e abril de 2025, por meio de bases de dados digitais
especializadas. Foram selecionados artigos cientificos, livros e revisdes
relevantes disponiveis na Plataforma Capes, Google Académico e Revista
SciELO, utilizando como critérios de busca as seguintes palavras-chaves:
doenca renal crénica, hipertireoidismo, fisiologia renal, endocrinologia
veterinaria e medicina felina.

RESUMO DE TEMA

O hipertireoidismo representa uma das endocrinopatias mais frequentes na
populacéo felina idosa, caracterizando-se pela produgdo excessiva dos
horménios tireoidianos triiodotironina (T3) e tiroxina (T4).% Esta condigéo
surge predominantemente devido a presenca de adenomas tireoidianos
funcionais ou hiperplasia adenomatosa multinodular, embora alteragdes no
eixo hipotalamo-hipdfise também possam contribuir para sua patogénese.*
Os hormonios tireoidianos exercem efeitos sistémicos generalizados,
promovendo um estado de hipermetabolismo através do aumento do
consumo energético de lipidios, carboidratos e proteinas.® Como
consequéncia, desenvolve-se um quadro clinico mdltiplo, no qual se
destacam a perda de peso progressiva associada a polifagia paradoxal,
manifestacdes gastrointestinais como émese e diarreia, alteracOes
cardiopulmonares incluindo taquicardia e taquipneia, além de polidria e
polidipsia secundérias ao maior débito cardiaco ou alteragBes renais
progressivas.® Frequentemente observam-se ainda sinais neuromusculares
como fraqueza muscular, enquanto o exame fisico pode revelar aumento
palpavel da glandula tireoide em grande quantidade dos casos.*®
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Figura 1: felino idoso apresentando sinais caracteristicbs de
hipertireoidismo (Fonte: CUNHA et al., 2008).

Os rins desempenham fungdes fisiolégicas essenciais para a homeostase
organica, sendo organizados em néfrons - unidades basicas de filtragdo, em
felinos, a quantidade normal de néfrons varia entre 190.000 e 500.000
unidades por rim.” A doenca renal cronica (DRC) instala-se quando ocorre
uma reducéo significativa e irreversivel dessa quantidade, comprometendo
a capacidade filtrante do 6rgdo.® A etiologia da DRC é multifatorial,

englobando causas primarias como linfoma renal, nefropatias por
imunocomplexos e toxicidade medicamentosa, além de condicGes
metabdlicas secundarias, entre as quais o hipertireoidismo se destaca.® As
manifestagdes clinicas refletem a perda progressiva da fungdo renal,
apresentando-se de forma variavel conforme o estagio da doenca. Os sinais
mais caracteristicos incluem: polidria e polidipsia, caquexia, hipertensao
arterial sistémica, distlrbios gastrintestinais (émese e diarreia) e letargia.®
Em estigios avangados, podem surgir complicacbes como edemas
periféricos ou ascite, indicativos de sindrome nefrética.”® Adicionalmente,
o0s exames laboratoriais demonstram alteracfes bioquimicas consistentes
com a disfun¢do renal, manifestando-se principalmente por elevagdo dos
niveis séricos de ureia e creatinina, os quais refletem o comprometimento
da taxa de filtragdo glomerular.® Observa-se, também, o desenvolvimento
de hiperfosfatemia, frequentemente associada a hipocalcemia secundaria,
decorrentes da reducéo da excrecdo renal de fosfatos e da alteragédo no
metabolismo mineral.® A diminuicdo da produgéo renal de eritropoetina
leva ao surgimento de anemia, enquanto a incapacidade de excrecdo
adequada de H*resulta em acidose metabélica.® A presenca de proteintria
persistente constitui outro marcador relevante, indicando dano glomerular
ou tubular.5°

Os hormonios tireoidianos exercem influéncia significativa sobre a fungéo
renal, atuando tanto por mecanismos indiretos - através de alteracOes
cardiovasculares - quanto por efeitos diretos sobre as unidades
glomerulares e tubulares.2 O aumento da TFG constitui uma das principais
consequéncias do excesso de T3 e T4, podendo desencadear dois cenarios
clinicos distintos: em pacientes sem doenca renal pré-existente, 0 aumento
da filtragdo renal, mediada por elevacdo da pressdo arterial sistémica,
estresse oxidativo e ativacdo do sistema renina-angiotensina (SRA), pode
levar a lesdo renal progressiva caso nao seja prontamente diagnosticada e
adequadamente controlada.>? Por outro lado, em felinos portadores de
doenca renal cronica prévia, o estado hipermetabolico caracteristico do
hipertireoidismo pode mascarar o diagnostico.? O aumento compensatorio
da TFG, associado a caquexia, tende a manter os niveis de ureia e
creatinina - principais marcadores de funcéo renal - dentro dos limites de
referéncia, dificultando a identificacdo da insuficiéncia renal.! Esta
situacdo é agravada pela sobreposi¢do de sinais clinicos entre as duas
patologias, que compartilham manifestagdes como polidria, polidipsia e
perda de peso.

As implicacdes terapéuticas deste quadro sdo complexas. A abordagem do
hipertireoidismo em pacientes renais requer cautela, pois a normalizacéo
abrupta dos niveis hormonais pode levar a reducéo significativa da TFG,
descompensando a funcdo renal previamente mantida pelo estado
hiperdindmico. Recomenda-se, portanto, a implementacdo inicial de
terapias medicamentosas ndo curativas (como o metimazol), que permitam
avaliar a verdadeira funcdo renal basal. Caso seja observada deterioragdo
importante da funcdo renal com a normalizagdo tireoidiana, sugere-se
manter o paciente em leve estado eutireoideo, equilibrando o controle dos
sinais clinicos do hipertireoidismo com a preservacdo de parametros renais
aceitaveis.?

As modalidades terapéuticas curativas, como tireoidectomia ou iodo
radioativo, devem ser reservadas para pacientes com funcdo renal
comprovadamente preservada apds teste terapéutico.® Esta abordagem
escalonada visa prevenir a descompensagdo renal aguda que pode ocorrer
com a remocéo abrupta do estimulo hipermetab6lico em pacientes com
doenca renal subclinica, causada ou néo pelo hipertireoidismo.°

CONSIDERACOES FINAIS

O presente trabalho evidencia a interacéo entre hipertireoidismo e doenca
renal crbnica em felinos, destacando que o estado hipermetabdlico
decorrente do hipertireoidismo pode tanto mascarar a disfungdo renal
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subjacente quanto causar sua progressao. A abordagem terapéutica exige
cautela, priorizando o controle gradual do hipertireoidismo com
monitorizacdo da funcéo renal. Recomenda-se a manuten¢&o de um estado
eutireoideo leve quando necessario, equilibrando o controle sintomatico
com a preservacdo da funcdo renal residual. Esses achados reforcam a
necessidade de maiores estudos sobre formas de avaliagdo integrada dessas
condicdes, visando sempre a otimizacdo do manejo clinico e da qualidade
de vida dos pacientes.
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