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Algorithme : identifier et gérer la surcharge en phosphore chez les chats diagnostiqués avec une MRC

Maladie rénale chronique (MRC)

\
l MRC de I'lRIS* de stades 1 et 2

Phosphore sérique normal < 4,6 mg/dL (< 1,5 mmol/L)*

Fonction rénale normale

Test IDEXX FGF-23
non indiqué

Test IDEXX FGF-23 indiqué

v

Normal (= 299 pg/mL)

Chez les chats souffrant d'une MRC.

La réduction du phosphate par thérapie
n'est pas indiquée.

Passez en revue les signes cliniques et les
autres diagnostics liés a la fonction rénale
avec le propriétaire.

Gérez la maladie rénale principale comme
indiqué par d'autres diagnostics rénaux.

Refaites le bilan des biomarqueurs de
la fonction rénale et du FGF-23 dans
3 a6 mois.

v

Limite (de 300 a 399 pg/mL)

Chez les chats souffrant d'une MRC.

Suggere une surcharge en phosphore
précoce et une dysrégulation minérale.

Passez en revue les signes cliniques et les
autres diagnostics liés a la fonction rénale
avec le propriétaire.

Gérez la maladie rénale principale comme
indiqué par d'autres diagnostics rénaux.

Refaites le bilan des biomarqueurs de la
fonction rénale et du FGF-23 dans 3 a 6 mois.

v

Augmentation (= 400 pg/mL)

Chez les chats souffrant d'une MRC.

Présence de surcharge en phosphore
et de dysrégulation minérale.

Une thérapie ciblée est indiquée en vue
d’'une réduction du phosphate.

Passez en revue les signes cliniques et les
autres diagnostics liés a la fonction rénale
avec le propriétaire.

Refaites le bilan des biomarqueurs de la
fonction rénale et du FGF-23 dans les 3 a
6 mois suivant l'introduction de la thérapie.

|

Le phosphore reste < 4,6 mg/dL
(< 1,5mmol/L).t

La concentration de FGF-23 reste
normale apres revérification. La réduction
du phosphore par thérapie n‘est pas
recommandeée.

Si la concentration de FGF-23 décroit avec
un traitement alors qu'elle était limite ou
anormale, continuez les soins et prévoyez
une revérification de la concentration de
FGF-23 dans les 3 a 6 mois.

La surveillance des biomarqueurs rénaux et
du FGF-23 chez les chats stables souffrant
de MRC de I'lRIS de stades 1 et 2 est
recommandée tous les 3 a 6 mois.

Le phosphore reste < 4,6 mg/dL
(< 1,5 mmol/L).t

Si un résultat limite suit une concentration
normale, il est recommandé de revérifier
dans les 3 a 6 mois avant de procéder a une
thérapie de réduction du phosphore.

Des concentrations de FGF-23 limites
répétées sont indicatives d'une surcharge
en phosphore précoce. La réduction du
phosphate dans le cadre de la thérapie est
recommandée.

Si la concentration de FGF-23 est passée
d’anormale a limite, continuez les soins
et prévoyez de revérifier la concentration
de FGF-23 dans les 3 a 6 mois.

La surveillance des biomarqueurs rénaux et
du FGF-23 chez les chats stables souffrant
de MRC de I'IRIS de stades 1 et 2 est
recommandée tous les 3 a 6 mois.

Confirmez la présence de la MRC de I'IRIS
de stade 1 ou 2, car une progression
substantielle de la maladie pourrait avoir une
incidence sur la concentration de FGF-23.

Un FGF-23 accru apres revérification confirme
la nécessité d'une thérapie ciblée dans le but
de réduire et de gérer le phosphate.

Si, en cas de surveillance, le FGF-23 a
augmenté ou diminué de fagon minimale
(changement de 20 %) par rapport a la
concentration précédente, envisagez une
plus grande restriction du phosphate.

En cas de hausse considérable (50 % ou
plus), poursuivez la thérapie actuelle et
prévoyez de revérifier la concentration de
FGF-23 dans 3 mois.

La surveillance des biomarqueurs rénaux et
du FGF-23 chez les chats stables souffrant
de MRC de I'IRIS de stades 1 et 2 est
recommandée tous les 3 a 6 mois.
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Le test IDEXX FGF-23 fournit une approche fondée sur les
preuves qui permet d'identifier la surcharge en phosphore

de maniere précoce'* et de recommander une thérapie en vue
de réduire I'apport en phosphore, soutenant ainsi la gestion
des maladies rénales chroniques chez les chats.

Le test IDEXX FGF-23 devrait seulement étre effectué sur des
chats diagnostiqués ou fortement suspectés de souffrir d'une
MRC de I'IRIS de stades 1 et 2. Il n'est pas recommandé pour les
chats souffrant d’hyperthyroidie non contrélée, d'anémie profonde
ou d'inflammation systémique.

Veuillez noter : Lorsque vous apportez des changements
a une thérapie ayant une incidence sur I'apport ou
I'absorption de phosphore, il est recommandé d'attendre
au moins 2 mois avant de revérifier le FGF-23.
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