@
A RECOMENDACOES PARA UM PEDIDO ADEQUADO
DA DETERMINACAO DOS NIVEIS SERICOS DE VITAMINA
D (25-HIDROXIVITAMINA D)

INTRODUGAO:

Nos ultimos anos, a determina¢do da Vitamina D, 25-hidroxivitamina D, tem aumentado significativamente,
passando a ser mais um teste, dentro dos perfis habituais de Bioquimica, nos laboratérios de Andlises Clinicas do
mundo ocidental.

Este facto evidenciou a existéncia de um défice desta vitamina, a nivel mundial, com ou sem comorbilidades
associadas. Por conseguinte, é necessario adotar medidas destinadas a racionalizar o pedido deste teste, a fim de
o realizar apenas nos casos em que haja uma indicagao clinica clara.

FISIOPATOLOGIA

As principais formas de vitamina D sdo a vitamina D3 (Cholecalciferol) e a vitamina D2 (Ergocalciferol). Nos
humanos, a principal fonte de vitamina D provém da conversdao do 7-de-hidrocolesterol em colecalciferol na pele
pela agdo dos raios ultravioleta. Outras fontes tais como certos alimentos, quer de origem animal (Cholecalciferol)
ou vegetal (Ergosterol), podem fornecer vitamina D, mas este aporte ndo é significativo, dado que ndo ha
alimentos ricos nesta vitamina.

E uma vitamina lipossoltvel e o seu metabolismo envolve o figado e os rins. Os hepatdcitos convertem a vitamina
D2 ou D3 em 25-hidroxicolecalciferol e, nas células do tubulo renal, realiza-se uma nova hidroxilacdo que
transforma 25-hidroxicolecalciferol em 1-25 diidroxivitamina D, que é a molécula biologicamente ativa.

Entre as funcdes classicas da Vitamina D, a principal é a regulacdo dos niveis de calcemia para manter uma
homeostase adequada do metabolismo mineral e dsseo. Contudo, a Vitamina D também tem propriedades
autdcrinas e paracrinas em todo o organismo, estando os seus recetores presentes em todas as células humanas.
A Vitamina 1-25 diidroxivitamina D tem fungdes reguladoras dos mecanismos de transcri¢do de 3% do genoma
envolvido na diferenciagdo e no crescimento celular.

SITUAGAO DOS NIVEIS DE VITAMINA D EM ESPANHA:

A deficiéncia/insuficiéncia de vitamina D é uma epidemia mundial aparente, afetando mais de metade da
populacdo: 88% da populagdo tem niveis séricos de Vitamina D (25 hidroxivitaminas) inferiores a 30 ng/mL, 30%
abaixo de 20 ng/mL e 7% abaixo de 10 ng/mL. Em Espanha, todos os estudos realizados até 2015 mostram uma
situacdo semelhante, em pessoas com mais de 65 anos, 80-100% apresentam niveis séricos inferiores a 20 ng/mL,
enguanto em pessoas com menos de 65 anos, cujo défice de vitamina D é inferior a 20 ng/mL, afeta 40% da
populagdo. A explicagdo para estes dados é que a maior parte do territério espanhol esta localizada acima do
paralelo 352N, um facto que causa uma sintese mais baixa de Vitamina D devido a a¢do dos raios UV no Inverno e
na Primavera. Por outro lado, as altas temperaturas espanholas de Verao significam que a exposi¢do ao sol ndo é
suficiente, uma vez que os idosos, em particular, sdo mantidos fora do sol durante a maior parte do dia, levando a
niveis ainda mais baixos de Vitamina D do que no Inverno. Neste sentido, é necessdrio ter em conta que um fator
de protecdo solar de 8 impede a sintese da Vitamina D, um facto a ter em conta no estado da Vitamina D nos
jovens.

CONCENTRAGOES OTIMAS DE VITAMINA D:

O ponto de corte da normalidade difere entre sociedades cientificas, nos EUA, o Instituto de Medicina (I0M)
propde 20 ng/mL, a Fundagdo Internacional da Osteoporose (IOF) e a Sociedade Enddcrina da América propdem
30 ng/mL. Em Espanha, a Sociedade Espanhola de Investigacido Ossea e Metabolismo Mineral (SEIOMM), a

Analiza Sociedad de Diagnéstico, S.L. Paginalde3



A RECOMENDACOES PARA UM PEDIDO ADEQUADO
DA DETERMINACAO DOS NIVEIS SERICOS DE VITAMINA
D (25-HIDROXIVITAMINA D)

Sociedade Espanhola de Endocrinologia e Nutricdo (SEEN) e a maioria das sociedades cientificas também
propdem um nivel de 30 ng/mL como limite inferior da normalidade e, portanto, de suficiéncia de Vitamina D.

De acordo com os estudos atuais, a concentracdo sérica de Vitamina D acima de 30 ng/mL assegura uma saude
6ssea adequada. Enquanto niveis mais elevados sao provavelmente necessdrios para prevenir o cancro
colorretal ou patologias cardiovasculares ou dentdrias.

RECOMENDAGOES DE PEDIDO DE VITAMINA D (25-HIDROXIVITAMINA D) BASEADAS NAS EVIDENCIAS:

O grupo de trabalho de Osteoporose e Metabolismo Osseo da SEEN elaborou o documento: “Recomendacdes de
Vitamina D para a populacdo em geral”, onde se relinem as recomendacdes baseadas em evidéncias, de acordo
com a idade, o grupo de risco e a patologia associada.

Nesse documento, conclui-se:

"O rastreio universal da Vitamina D ndo é recomendado. As medidas de saude publica devem visar individuos ou
grupos que acumulem fatores de risco"

"Por conseguinte, a determinagdo do estado de Vitamina D é razodvel nos grupos com elevado risco de caréncia
de Vitamina D, bem como naqueles em que se pode esperar uma resposta rdpida em termos de saude"

As pessoas em alto risco de caréncia de vitamina D incluem:

e Pacientes hospitalizados durante longos periodos.

e Idosos institucionalizados.

e Pessoas com imobilizagdo prolongada.

e Pessoas que sofrem de neoplasias ou pessoas com doengas cutaneas que limitem a exposigdo
solar.

e Pessoas que sofrem de ma absorgdo gastrointestinal de diferentes origens (doenca celiaca, etc.)

e  Mulheres gravidas.
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