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                                                                  RESUMO
O hipertireoidismo felino é reconhecido como a endocrinopatia mais comum em gatos idosos, sendo uma enfermidade de caráter multifatorial que apresenta desafios clínicos importantes, desde o diagnóstico até o tratamento. Os sinais clínicos muitas vezes inespecíficos, como perda de peso, poliúria, polidipsia e hiperatividade, podem ser confundidos com outras doenças comuns na geriatria felina, dificultando a identificação precoce. A variabilidade nos resultados laboratoriais, associada à coexistência de doenças como a insuficiência renal crônica, torna a interpretação dos exames mais complexa. O presente artigo de revisão teve como objetivo compilar e discutir, de forma crítica, os principais achados da literatura recente sobre os aspectos clínicos, laboratoriais e terapêuticos do hipertireoidismo felino, destacando os avanços no uso de biomarcadores, a importância da monitorização contínua e as opções terapêuticas disponíveis. Conclui-se que a abordagem eficaz dessa endocrinopatia exige não apenas conhecimento técnico, mas também avaliação individualizada do paciente e viabilidade terapêutica de acordo com a realidade do tutor.
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1 INTRODUÇÃO

O hipertireoidismo felino é atualmente reconhecido como a endocrinopatia mais comum em gatos idosos, representando um desafio recorrente para a prática clínica veterinária, principalmente devido à variedade de manifestações clínicas e às frequentes comorbidades associadas, como a doença renal crônica (Carney, 2016; Yu, 2022). Essa afecção é causada, em grande parte dos casos, por uma hiperplasia adenomatosa benigna da glândula tireoide, resultando em níveis elevados dos hormônios tireoidianos triiodotironina (T3) e tiroxina (T4) (Peterson, 2020).
Clinicamente, os sinais mais observados incluem emagrecimento progressivo, mesmo com apetite aumentado, inquietação, vômitos, poliúria, polidipsia e alterações de comportamento, embora casos de apresentação silenciosa também sejam relatados, dificultando o diagnóstico precoce (Silva; Oliveira, 2023; Martins; Ferreira; Costa, 2020). A presença concomitante de insuficiência renal é um fator complicador importante, pois os hormônios tireoidianos podem mascarar os sintomas da disfunção renal, tornando o diagnóstico ainda mais complexo (Souza; Mendes; Almeida, 2021; Yu, 2022).
O diagnóstico laboratorial baseia-se principalmente na dosagem do T4 total, que pode ser complementada por exames como T4 livre por diálise de equilíbrio, TSH canino e avaliação por imagem da glândula tireoide, quando necessário (Peterson, 2013; Reche Junior, 2007). Contudo, situações como doença sistêmica concomitante ou fases iniciais do hipertireoidismo podem gerar resultados laboratoriais ambíguos, exigindo interpretação clínica criteriosa e, em alguns casos, repetição de exames (Edinboro, 2012; Pereira, 2018).
Quanto ao tratamento, diversas alternativas estão disponíveis, incluindo o uso do metimazol, dietas com restrição de iodo, cirurgia de tireoidectomia ou terapia com iodo radioativo, considerada padrão ouro por sua efetividade na maioria dos casos (Carney, 2016; Silva; Oliveira, 2023). A escolha terapêutica deve ser individualizada, considerando fatores como idade, comorbidades e estágio da doença (Yu, 2022; Reche Junior, 2007).
Dessa forma, considerando a relevância do tema e os entraves clínicos ainda enfrentados, este artigo tem como objetivo revisar os principais desafios relacionados ao diagnóstico e tratamento do hipertireoidismo felino na clínica médica contemporânea.




2 OBJETIVO

O presente artigo tem como objetivo analisar, a partir da literatura científica disponível, os principais desafios relacionados ao diagnóstico e às opções terapêuticas do hipertireoidismo felino, destacando as dificuldades impostas pelas comorbidades, especialmente a doença renal crônica, e discutindo as estratégias atuais utilizadas na clínica veterinária para o manejo eficaz dessa endocrinopatia.

3 MÉTODO

Este artigo caracteriza-se como uma revisão narrativa de literatura com enfoque descritivo, cuja finalidade foi reunir e analisar criticamente as principais evidências científicas disponíveis sobre os desafios enfrentados na clínica médica veterinária em relação ao diagnóstico, tratamento e manejo do hipertireoidismo em felinos.
A seleção dos artigos foi realizada por meio de consulta direcionada a bases de dados científicas nacionais e internacionais, como PubMed, SciELO, ScienceDirect, Google Scholar e portais institucionais de universidades brasileiras. Foram utilizados descritores em português e inglês, incluindo: “hipertireoidismo felino”, “diagnóstico do hipertireoidismo em gatos”, “tratamento do hipertireoidismo felino”, “thyroid disease in cats” e “feline hyperthyroidism”.
Foram incluídos apenas artigos publicados entre os anos de 2007 e 2023, com texto completo disponível gratuitamente e que abordassem de forma direta os aspectos clínicos, diagnósticos ou terapêuticos da doença. Após triagem e leitura crítica, foram selecionados dez estudos que atenderam aos critérios de relevância, atualidade e aplicabilidade prática no contexto da clínica médica veterinária. 

4 RESULTADOS E DISCUSSÃO

4.1 Diagnóstico do hipertireoidismo felino
O diagnóstico do hipertireoidismo em gatos ainda representa um desafio significativo na rotina clínica, sobretudo em animais idosos que frequentemente apresentam comorbidades. Segundo Peterson (2013), o aumento dos hormônios tireoidianos, especialmente da tiroxina total (T4), continua sendo o principal marcador bioquímico utilizado na triagem da doença. No entanto, resultados ambíguos ou normais podem surgir em gatos com doença leve ou concomitante, o que demanda uma abordagem diagnóstica mais refinada.
Para contornar essa limitação, exames complementares como a dosagem do T4 livre por diálise de equilíbrio e a medição de TSH canino vêm sendo utilizados como aliados no diagnóstico, especialmente em casos borderline (Edinboro, 2012). De acordo com Yu (2022), embora o T4 total seja sensível, sua especificidade diminui na presença de doenças sistêmicas não tireoidianas, como insuficiência renal, comum em pacientes geriátricos. Assim, a interpretação isolada desse exame pode levar a equívocos diagnósticos.
No Brasil, estudos como os de Silva e Oliveira (2023) reforçam que a associação entre parâmetros laboratoriais, anamnese detalhada e sinais clínicos é essencial para o diagnóstico preciso. Ainda segundo os autores, alterações comportamentais como agitação, vocalização excessiva e perda de peso com apetite preservado são indicadores importantes que, associados a exames laboratoriais, aumentam a acurácia do diagnóstico.
A utilização de exames de imagem, como a cintilografia da tireoide, embora não amplamente disponível na prática veterinária brasileira, é apontada por Carney (2016) como o método mais sensível para localizar adenomas funcionais e confirmar a hiperplasia bilateral. Contudo, seu custo elevado e acesso restrito dificultam sua incorporação rotineira nos protocolos diagnósticos.
Martins, Ferreira e Costa (2020) destacam ainda a importância de considerar o histórico do paciente e a evolução clínica para detectar a doença em fases iniciais, momento em que a intervenção é mais eficaz e as complicações são menores. Já Pereira (2018) alerta para a possibilidade de falsos negativos em gatos submetidos ao tratamento com anti-inflamatórios ou imunossupressores, que podem alterar a concentração sérica dos hormônios tireoidianos.
Portanto, a soma entre análise laboratorial, sinais clínicos, dados epidemiológicos e, quando possível, exames complementares de imagem, constitui a base mais segura para o diagnóstico do hipertireoidismo felino. A complexidade do quadro clínico reforça a necessidade de uma abordagem individualizada, considerando-se sempre a possibilidade de comorbidades mascararem ou agravarem os sinais clínicos primários.
4.2 Tratamento e manejo clínico do hipertireoidismo felino
O tratamento do hipertireoidismo felino envolve diferentes abordagens terapêuticas, que devem ser escolhidas com base na condição clínica do animal, presença de comorbidades e disponibilidade de recursos. Segundo Carney (2016), os principais métodos incluem o tratamento medicamentoso com antitireoidianos, dieta restrita em iodo, cirurgia de tireoidectomia e terapia com iodo radioativo.
A terapia com metimazol, agente antitireoidiano amplamente utilizado, é considerada a primeira escolha para o controle inicial da doença, especialmente em pacientes com risco cirúrgico ou com doença renal concomitante (Peterson, 2013). No entanto, como ressaltado por Yu (2022), efeitos adversos como vômitos, anorexia, prurido facial e hepatotoxicidade exigem monitoramento contínuo, além de ajustes de dose frequentes. Esse fator limita sua eficácia a longo prazo e reforça a necessidade de reavaliações periódicas.
A tireoidectomia, embora eficaz em muitos casos, pode apresentar complicações como hipocalcemia decorrente de remoção acidental das glândulas paratireoides, além de recorrência em casos de doença bilateral (Martins; Ferreira; Costa, 2020). Assim, a indicação cirúrgica é reservada para pacientes jovens, estáveis e com função renal preservada.
Já a terapia com iodo radioativo (I¹³¹) é apontada por Edinboro (2012) como o tratamento definitivo mais eficiente, com taxas de cura superiores a 95%. Contudo, no Brasil, seu uso é limitado devido ao alto custo e exigência de centros especializados com isolamento radiológico. Apesar disso, Silva e Oliveira (2023) destacam que sua indicação deve ser considerada prioritária em gatos com recidiva após o tratamento medicamentoso ou cirúrgico.
A dieta restrita em iodo, introduzida como alternativa menos invasiva, apresenta resultados variáveis. Embora alguns estudos, como o de Pereira (2018), tenham demonstrado eficácia na redução dos níveis de T4, a adesão alimentar e a impossibilidade de consumo de qualquer outro alimento tornam sua implementação desafiadora, especialmente em lares com múltiplos animais.
Adicionalmente, a coexistência de insuficiência renal crônica (IRC) em gatos hipertireoideos representa uma preocupação recorrente. De acordo com Ruberti (2022), a normalização dos níveis hormonais pode desmascarar disfunções renais previamente ocultas pela hiperdinâmica circulatória associada ao hipertireoidismo. Por isso, a avaliação da taxa de filtração glomerular e da SDMA antes do início do tratamento é recomendada para prever possíveis descompensações.
Conforme apontado por Waki et al. (2010), a individualização da terapêutica é imprescindível, considerando-se não apenas o controle hormonal, mas também a qualidade de vida do paciente e o acompanhamento contínuo para prevenção de complicações metabólicas e cardiovasculares.
Dessa forma, o manejo clínico do hipertireoidismo felino deve considerar fatores como viabilidade financeira, disponibilidade de recursos, resposta ao tratamento e status renal. A escolha terapêutica ideal é aquela que proporciona controle hormonal eficaz com mínima interferência na homeostase do paciente geriátrico.
4.3 Dificuldades e desafios na prática clínica frente ao hipertireoidismo felino
O manejo clínico do hipertireoidismo felino, apesar dos avanços diagnósticos e terapêuticos, ainda apresenta diversos desafios na rotina veterinária. Um dos principais entraves está na identificação precoce da doença, visto que muitos sinais clínicos são inespecíficos ou confundidos com o envelhecimento natural do animal, como perda de peso, hiperatividade ou alterações de apetite (Silva; Oliveira, 2023).
Segundo Yu (2022), a sobreposição entre hipertireoidismo e doenças crônicas concomitantes, como a insuficiência renal, dificulta a interpretação de exames laboratoriais e pode mascarar ou exacerbar os sinais clínicos. O mesmo autor alerta para a possibilidade de falsos negativos em gatos com doença subclínica ou com concentração de T4 no limite superior da normalidade, principalmente quando associados a enfermidades não tireoidianas.
Outro obstáculo relevante está na limitação do acesso aos exames mais específicos. A dosagem de TSH canino e a avaliação de T4 livre por diálise de equilíbrio, considerados mais sensíveis e específicos, ainda não estão amplamente disponíveis em muitos laboratórios no Brasil, conforme descrito por Edinboro (2012). Isso dificulta a confirmação diagnóstica em casos borderline e compromete a tomada de decisões terapêuticas mais precisas.
No que diz respeito ao tratamento, a adesão ao uso crônico do metimazol pode ser prejudicada por reações adversas, além da necessidade de acompanhamento frequente com exames laboratoriais para ajuste de dose (Peterson, 2013). Já a cirurgia e a radioiodoterapia, embora eficazes, enfrentam barreiras como alto custo, restrição a centros especializados e contraindicações em pacientes com doenças sistêmicas (Carney, 2016).
A dieta restrita em iodo, embora promissora, ainda gera controvérsias quanto à sua eficácia a longo prazo e depende de rigorosa disciplina alimentar por parte dos tutores, o que nem sempre é viável (Pereira, 2018). Adicionalmente, estudos como o de Ruberti (2022) reforçam que a normalização dos níveis de T4 pode descompensar quadros renais latentes, exigindo um acompanhamento minucioso da função renal durante todo o processo terapêutico.
De maneira geral, a escassez de profissionais capacitados em endocrinologia veterinária e a carência de protocolos padronizados de diagnóstico e tratamento dificultam o enfrentamento eficaz da doença na clínica de pequenos animais (Waki et al., 2010). Assim, torna-se evidente a necessidade de contínua atualização profissional e de investimentos em recursos laboratoriais e terapêuticos.
O hipertireoidismo felino é reconhecido como a endocrinopatia mais comum em gatos geriátricos, e sua compreensão tem avançado significativamente nos últimos anos, impulsionada por estudos que abordam desde os mecanismos etiológicos até às condutas terapêuticas mais eficazes. Um dos maiores desafios reside na variabilidade clínica da doença, que pode mascarar-se como sinais comuns do envelhecimento, como perda de peso e poliúria, dificultando o diagnóstico precoce (Carney, 2016).
A detecção precoce do hipertireoidismo, especialmente nos estágios subclínicos, é tema recorrente na literatura. Estudos demonstram que exames laboratoriais convencionais, como o T4 total, podem apresentar limitações em felinos com hipertireoidismo leve ou com doenças concomitantes, como a insuficiência renal crônica (Peterson, 2013; Yu, 2022). Nesses casos, a dosagem do T4 livre por diálise de equilíbrio e o TSH canino têm se mostrado alternativas mais sensíveis para confirmação diagnóstica, especialmente quando os sinais clínicos são sutis (Peterson, 2013).
No Brasil, as abordagens terapêuticas enfrentam obstáculos particulares, sobretudo no que se refere à disponibilidade de tratamentos como a radioiodoterapia e dietas comerciais com restrição de iodo (Silva; Oliveira, 2023). Apesar de ser considerado o tratamento definitivo, a radioiodoterapia permanece inacessível à maioria dos tutores brasileiros, seja pelo custo elevado ou pela exigência de estrutura hospitalar especializada (Martins; Ferreira; Costa, 2020). A tireoidectomia, por sua vez, embora eficaz em muitos casos, requer um preparo cirúrgico meticuloso, com risco de complicações, como hipocalcemia, e exige avaliação prévia da função renal (Martins; Ferreira; Costa, 2020).
Do ponto de vista nutricional, a dieta restrita em iodo tem sido apresentada como alternativa não invasiva, embora sua eficácia dependa de adesão estrita por parte dos tutores e ausência de fontes externas de iodo (Pereira, 2018). Em lares com múltiplos animais ou onde há dificuldades em controlar o ambiente alimentar, a eficácia dessa abordagem pode ser comprometida, o que a torna menos viável na prática clínica cotidiana.
A correlação entre hipertireoidismo e função renal é amplamente documentada. Muitos gatos hipertireoideos apresentam uma supressão funcional da creatinina sérica devido ao aumento da taxa de filtração glomerular, o que pode mascarar quadros de insuficiência renal subjacente (Ruberti, 2022; Waki et al., 2010). A reversão do hipertireoidismo frequentemente revela comprometimento renal que antes não era detectável, reforçando a necessidade de um acompanhamento laboratorial contínuo (Corrêa, 2012). O uso do SDMA como marcador precoce tem sido recomendado como estratégia complementar na avaliação da função renal durante e após o tratamento do hipertireoidismo (Ruberti, 2022).
Além dos aspectos clínicos e laboratoriais, fatores ambientais têm sido investigados como potenciais contribuintes para a patogênese da doença. A exposição a compostos orgânicos persistentes presentes em ambientes domésticos e rações comerciais pode desempenhar um papel etiológico relevante, o que sugere que o manejo da enfermidade também requer atenção a fatores extraclínicos (Edinboro, 2012).
Portanto, a literatura evidencia que o manejo do hipertireoidismo felino exige uma abordagem individualizada, multidisciplinar e sensível às realidades estruturais e socioeconômicas dos tutores. A integração entre diagnóstico precoce, monitoramento renal rigoroso e estratégias terapêuticas viáveis são essenciais para a promoção de qualidade de vida e longevidade aos pacientes felinos acometidos por essa endocrinopatia.


5 CONSIDERAÇÕES FINAIS
O hipertireoidismo felino representa um desafio significativo na clínica médica de felinos, especialmente em animais geriátricos, exigindo do médico-veterinário uma abordagem diagnóstica e terapêutica cuidadosa, individualizada e baseada em evidências. A revisão da literatura evidencia que o diagnóstico precoce continua sendo um dos principais entraves, dada a inespecificidade dos sinais clínicos iniciais e as limitações de alguns exames laboratoriais tradicionais. A integração de métodos complementares, como a dosagem de T4 livre e TSH canino, mostra-se essencial em casos duvidosos, principalmente quando associada a enfermidades concomitantes, como a doença renal crônica.
As opções terapêuticas, embora eficazes, nem sempre são acessíveis à realidade brasileira, o que reforça a importância de adaptações clínicas conforme os recursos disponíveis. A radioiodoterapia, considerada padrão-ouro, ainda enfrenta barreiras estruturais e econômicas. Nesse cenário, alternativas como a terapia com metimazol e a dieta restrita em iodo devem ser consideradas com base na viabilidade e adesão dos tutores.
Além disso, a estreita relação entre hipertireoidismo e comprometimento renal subclínico exige vigilância contínua, com destaque para o uso de biomarcadores como o SDMA na detecção precoce de alterações renais. Por fim, a identificação de fatores ambientais como possíveis agentes etiológicos destaca a complexidade multifatorial da doença e a necessidade de abordagens preventivas.
Portanto, é fundamental que a prática clínica avance de forma integrada, considerando não apenas os protocolos médicos, mas também os contextos socioeconômicos e ambientais, com vistas a um cuidado mais eficaz e humanizado para gatos acometidos pelo hipertireoidismo.
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