
Diagnóstico do hipertiroidismo

Realizar uma avaliação nutricional e assegurar que a dieta é adequada*

Avaliar a T4 total, hematologia e bioquímica 3, 6, 10 e 20 semanas após o início da terapêutica e 
posteriormente cada 3 meses

O objetivo é conseguir uma concentração de T4 total na METADE INFERIOR do intervalo de referência (<35 
nmol/l ou 2,7 µg/dl aproximadamente) e  EVITAR O HIPOTIROIDISMO IATROGÉNICO  

O momento de extração da amostra de sangue para determinar a T4 total não é importante
Recomenda-se também realizar uma monitorização regular da pressão sanguínea

T4 total na metade inferior do intervalo de referência

Continue a monitorizar seguindo as instruções do prospeto

Manter a concentração adequada de T4 total utilizando a dose mínima de Felimazole

Continuar a avaliar o estado nutricional do gato e ajustar a dieta se necessário*

Não-azotémico Azotémico

T4 total abaixo do intervalo de referência

Reduzir a dose de Felimazole em 1.25 mg ou 2,5 mg ao dia

T4 total na metade superior do intervalo de referência ou acima 
deste

Avaliar cumprimento terapêutico. Se for correto:

Aumentar a dose de Felimazole em 1,25 ou 2,5 mg por dia  

OU

Se a T4 total estiver na metade superior do intervalo de 
referência e sofreu uma diminuição significativa desde a última 

análise manter a dose e reavaliar no seguinte controlo

Nota: Em caso de azotemia instável com sinais moderados a 
severos de DRC (IRIS 3-4), o objetivo é manter a T4 total na 
metade superior do intervalo de referência, se for possível

Não-azotémico ou Doença Renal Crónica (DRC) em fase IRIS 1 ou 2 Azotémico ou Doença Renal Crónica (DRC) em fase IRIS 3 ou 4

O uso de Felimazole em gatos com hipertiroidismo e DRC simultânea deve ser sempre submetido a 
uma cuidadosa avaliação risco/benefício

Introduzir Felimazole de forma gradual começando com a dose mais baixa possível

Avaliar e tratar a DRC de acordo com as orientações IRIS (www.iris-kidney.com), incluindo o uso de 
dietas de prescrição para doenças renais como SPECIFIC® FKD/FKW Kidney Support

O uso de Felimazole em gatos com hipertiroidismo com DRC deve ser sempre sujeito a uma 
cuidadosa avaliação risco/benefício

A função renal deve ser sempre monitorizada após o início da terapêutica com Felimazole

Começar com uma dose de Felimazole de 5 mg/dia, administrado em duas doses de 2,5 mg BID

Se por razões de cumprimento for necessário, é aceitável administrar apenas um comprimido de 5 
mg (apesar dos comprimidos de 2,5 mg BID poderem ser mais eficazes a curto prazo)

Manter a dose atual NÃO  modificar a dose de 
Felimazole – manter a T4 total 
na metade inferior do intervalo 

de referência

  Avaliar e tratar a DRC de 
acordo com as orientações 
IRIS, incluindo o uso de uma 
dieta renal como SPECIFIC® 

FKD/FKW Kidney Support, se 
for necessário

Azotemia estável, ausência 
de sinais clínicos de DRC ou 
sintomas ligeiros (IRIS 1-3) 

Reduzir a dose de Felimazole para 
2,5 mg por dia com o objetivo 

de manter a T4 total na metade 
superior do intervalo de referência, 

se for possível 

 Avaliar e tratar a DRC de acordo 
com as orientações IRIS, incluindo 

o uso de uma dieta renal como 
SPECIFIC® FKD/FKW Kidney 

Support, se for necessário

Azotemia instável, sinais 
clínicos de DRC moderados 

a severos (IRIS 3-4) 

*Consulte o Guia SPECIFIC® para o Suporte Nutricional do Gato com Hipertiroidismo para mais detalhes.

Algoritmo de Monitorização do Tratamento com Felimazole®
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Felimazole 1,25 mg, 2,5 mg e 5 mg comprimidos recubiertos para gatos. Cada comprimido de 2,5 mg contém 2,5 mg de tiamazol (metimazol). Cada comprimido de 5 mg contém 5 mg de tiamazol (metimazol). Indicações de utilização, especificando as espécies-alvo: Felinos (gatos). Para estabilização do hipertiroidismo dos gatos antes da tireoidectomia. Para 
tratamento a longo prazo de hipertiroidismo felino. Contra-indicações: Não administrar em gatos que sofram de doenças sistémicas como doença hepática primária ou diabetes mellitus. Não administrar em gatos que apresentem sinais de doença autoimune. Não administrar em gatos com alterações leucocitárias como neutropenia e linfopenia. Não administrar em 
gatos com alterações plaquetárias e coagulopatias (particularmente trombocitopénia). Não administrar em gatos com hipersensibilidade ao tiamazol ou ao excipiente, polietilenoglicol. Não administrar em gatas gestantes ou lactantes. Por favor, consulte a seção 4.7. Advertências especiais: Não existem. Reações adversas (frequência e gravidade): Foram registadas 
reações adversas após o controlo de hipertiroidismo de longa data. Em muitos casos, os sinais podem ser suaves e transitórios, e não revelam ser uma razão para a interrupção de tratamento. Os efeitos mais graves são, na sua generalidade, reversíveis quando a medicação é interrompida. As reações adversas são pouco comuns. Os efeitos secundários mais comuns 
reportados incluem vómitos, falta de apetite/anorexia, letargia, prurido grave e escoriações na cabeça e pescoço, diátese com hemorragia e icterícia associada à hepatopatia e anomalias hematológicas (eosinofilia, linfocitose, neutropenia, linfopenia, leucopenia suave, agranulocitose, trombocitopenia ou anemia hemolítica). Estes efeitos secundários desaparecem entre 
7-45 dias após o abandono da terapia com tiamazol. Possíveis efeitos secundários imunológicos que incluem anemia, com raros efeitos secundários incluindo trombocitopenia e anticorpos antinucleares e, muito raramente, poderá ocorrer linfadenopatia. O tratamento deve ser interrompido de imediato, devendo considerar-se a aplicação de uma terapia alternativa 
após um período adequado de recuperação. Após a realização de um tratamento a longo prazo com tiamazol em roedores, verificou-se um aumento de risco de neoplasia na glândula tiróide, mas não foi constatada qualquer prova dessa ocorrência em gatos. Intervalo(s) de segurança: Não aplicável. Titular da autorização de introdução no mercado: Dechra Regulatory 
B.V. Handelsweg 25 5531 AE Bladel Países Baixos. Número da autorização de introdução no mercado: Felimazole 1,25 mg: 1306/01/19RFVPT  / Felimazole 2,5 mg: 149/01/09RFVPT / Felimazole 5 mg: 51548 no INFARMED.

Suspeita de hipertiroidismo pela 
história clínica, exame físico +/- 

alterações sugestivas em bioquímica 
de rotina

T4 livre acima do 

intervalo de referência

Considerar ENT como causa dos sinais clínicos 

ex: patologias gastrointestinais, neoplasias 

Se ainda se suspeita de hipertiroidismo: 

Considerar determinar a concentração de TSH, utilizando a prova de 
determinação de TSH canina (contacte com o seu laboratório de diagnóstico para 

mais informação) 

OU

Considerar referir o caso para gamagrafia tiroideia

T4 total acima do intervalo de referência
Hipertiroidismo

confirmado

T4 livre dentro do 

intervalo de referência

T4 total entro do intervalo de referência
Aproximadamente 10% de gatos com hipertiroidismo têm as 
concentrações de TT4 dentro do intervalo de referência por:

1) Flutuação desde níveis elevados a normais em casos iniciais ou pouco 
afetados 

2) Supressão da T4 devido a enfermidades não-tiroideias (ENT) 
simultâneas

Se ainda se suspeitar de hipertiroidismo...

Hipertiroidismo 

pouco provável*

Diagnóstico do hipertiroidismo felino

Suspeita de um caso inicial ou pouco afetado:

Reavaliar a TT4 (2-4 semanas ou quando existam sinais clínicos claros)  

Suspeita de ENT:
Identificar e tratar (se for possível) antes de reavaliar a TT4

T4 livre e a T4 total 
na mesma amostra de 

sangue

Determinar a T4 total

Hipertiroidismo

provável
TT4 na metade superior 
do intervalo de referência

Hipertiroidismo pouco 
provável*

Provável ENT
≤ 20% de gatos eutiroideus 

têm a FT4 elevada

TT4 na metade inferior 
ou abaixo do intervalo de 

referência


