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T4 normal

semanas

Dosear anticorpos anti-tiroideus e

reavaliar funcaotiroideia em 8-12 H

Aumento persistente da TSH

TSH<10mUI/L

Geralmente sem necessidade de

tratamento

Reavaliacéo da fungéo

tiroideia em 6-12 meses

Ponderar tratamento se:
sintomas; bocio; anticorpos anti-tiroideus positivos;
risco cardiovascular acrescido; idade inferiora 70
anos; alteragdes ecograficas sugestivas de tiroidite;

iatrogenia

Reavaliacéo da fungéo

tiroideia em 8-12 semanase

eventual ajuste terapéutico”

TSH>10mUI/L
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Normalizagdo da TSH

Avaliar funcaotiroideia anualmente se

anticorpos anti-tiroideus positiivos

<70 anos >70 anos

L Tratar

Ponderar tratamento se:

sintomas; bécio; anticorpos anti-tiroideus positivos; risco

cardiovascular acrescido; alterages ecograficas

sugestivas de tiroidite; iatrogenia

Considerar noidoso com =70 anos um

intervalo de referéncia mais alargado





*Se tratamento iniciado por sintomas: reavaliação em 3-4 meses após normalização da TSH e interrupção terapêutica se ausência de melhoria;

se persistência do HSC, monitorização semestral da TSH nos primeiros 2 anos e depois anualmente.


