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A vitamina D é agora a vitamina mais popular
por William B. Grant, Ph.D.

(OMNS 17 de janeiro de 2013) Havia 3600 publicagdes com vitamina D no titulo ou resumo
em 2012 de acordo com PubMed.gov. Isso eleva o nimero total de publicacdes sobre
vitamina D listadas no PubMed para 33.800 ( http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed) Esse
total se compara a 35.100 com vitamina C ou acido ascdérbico, 21.700 com vitamina E,
19.100 com vitamina A, 17.600 com folato e 12.000 com vitamina B12. No entanto, desde o
inicio de 2000, houve 20.500 publicacdes sobre vitamina D, mas apenas 16.300 publicacdes
sobre vitamina C ou acido ascérbico. Portanto, a vitamina D é a vitamina mais popular,
embora, estritamente falando, ndo seja uma vitamina. Em vez disso, € um horménio
necessario que pode ser produzido no corpo pela agdo da luz ultravioleta-B (UVB). No
entanto, também pode ser obtido por via oral através da dieta ou suplementos.

16 principais artigos sobre vitamina D de 2012

A seguinte lista dos principais artigos sobre vitamina D de 2012 foi selecionada a partir de
uma pesquisa no PubMed.gov no final de 2012. A lista comegou com 60 artigos
candidatos. Essa lista foi entdo enviada a um painel de pesquisadores e defensores da
vitamina D, que adicionaram mais alguns artigos e votaram em toda a lista. A lista final
contém artigos sobre uma variedade de efeitos sobre a salde. Muitos outros papéis finos
ndo puderam ser incluidos devido a limitacGes de espaco.

4.000 Ul de vitamina D3 foi de grande ajuda durante a gravidez

Um tépico que gerou considerdvel interesse neste ano foi o papel da vitamina D durante a
gravidez. Em um par de artigos, pesquisadores da Medical University of South Carolina
discutiram as descobertas e as implicagdes de seu ensaio clinico randomizado de
suplementacao de vitamina D durante a gravidez [Hollis et al., 2012; Wagner et al.,

2012]. Mais de 300 mulheres foram incluidas no estudo. As mulheres foram designadas a
tomar suplementos contendo 400, 2.000 ou 4.000 Ul / d de vitamina D3 ou um

placebo. Nenhum efeito adverso foi encontrado, como hipercalcemia ou hipercalcuria. Este
estudo descobriu que levou 4000 IU / d para aumentar os niveis séricos de 25-
hidroxivitamina D [25 (OH) D] para cerca de 40 ng / ml (para converter em nmol /|,
multiplos ng / ml em 2,5.), Um quase nivel ideal de 1,25-dihidroxivitamina D. 1, A 25-
diidroxivitamina D é o metabdlito ativo ou hormonal da vitamina D que, entre outras
coisas, controla a expressdo de varias centenas de genes. (Consulte Hossein-nezhad e
Holick [2012] para um resumo dos efeitos da vitamina D no desenvolvimento fetal.) No
estudo, aqueles que tomaram as doses mais altas de vitamina D reduziram
significativamente o risco de parto cesareo primario e pré-eclampsia. Outros resultados



adversos da gravidez ocorrem com a deficiéncia de vitamina D, como parto prematuro e
baixo peso ao nascer, mas muito poucas mulheres foram incluidas neste estudo para
encontrar resultados estatisticamente significativos nessas condicdes. aquelas que
tomaram as doses mais altas de vitamina D reduziram significativamente o risco de parto
cesareo primario e pré-eclampsia. Outros resultados adversos da gravidez ocorrem com a
deficiéncia de vitamina D, como parto prematuro e baixo peso ao nascer, mas muito
poucas mulheres foram incluidas neste estudo para encontrar resultados estatisticamente
significativos nessas condicdes. aquelas que tomaram as doses mais altas de vitamina D
reduziram significativamente o risco de parto cesareo primario e pré-eclampsia. Outros
resultados adversos da gravidez ocorrem com a deficiéncia de vitamina D, como parto
prematuro e baixo peso ao nascer, mas muito poucas mulheres foram incluidas neste
estudo para encontrar resultados estatisticamente significativos nessas condigoes.

Evidéncias crescentes de que a deficiéncia de vitamina D é um fator de risco importante
para o autismo

Um estudo da Arabia Saudita examinou a relacdo entre o nivel sérico de 25 (OH) D e os
autoanticorpos da glicoproteina associada a antimielina (anti-MAG) em criangas autistas
com quase oito anos de idade [Mostafa e Al-Ayadhi, 2012]. Houve uma relagdo inversa
muito forte entre os dois niveis (r =-0,86, p <0,001). Os niveis séricos de 25 (OH) D em
criangas autistas eram em média 19 ng / ml, enquanto que para criangas saudaveis eram
em média 33 ng / ml. Tanto as criangas autistas quanto as sauddveis tinham cerca de seis
horas de exposi¢do ao sol por semana. A razao pela qual o MAG é relevante para criangas
autistas é que o MAG é um composto que promove a regeneragao de neurdnios jovens. Os
autoanticorpos anti-MAG parecem desempenhar um papel em alguns disturbios
autoimunes relacionados aos neurdnios, através do ataque as células que mantém um
sistema nervoso saudavel. Os autoanticorpos anti-MAG séricos estdo fortemente
relacionados ao autismo medido com a Escala de Avaliagao do Autismo na Infancia. Isso
fornece evidéncias muito fortes de que a deficiéncia de vitamina D estd associada de
alguma forma ao autismo. Se o aumento dos niveis séricos de 25 (OH) D para aqueles com
autismo reduz os sintomas do autismo, ainda ndo foi determinado.

O baixo teor de vitamina D durante a gravidez esta associado ao comprometimento da
linguagem na infancia

Um estudo em Perth, Australia mediu os niveis séricos de 25 (OH) D com 18 semanas de
gravidez e, em seguida, mediu o comprometimento da linguagem da prole aos 5 e 10 anos
de idade. Ele descobriu que mulheres com niveis séricos de 25 (OH) D abaixo de 18 ng / ml
tinham criangas com o dobro do risco de dificuldades de linguagem clinicamente
significativas em comparagdo com aquelas com niveis de 25 (OH) D acima de 28 ng /

ml. Exatamente por que ndo é conhecido atualmente, mas existem muitas

possibilidades. Observa-se que, nos Estados Unidos, no inicio de 2000, as mulheres brancas
em idade fértil tinham um nivel médio de 25 (OH) D de 26 ng / ml, enquanto as mulheres
negras em idade fértil tinham um nivel médio de 25 (OH) D de 14 ng / ml . Ambos os niveis
sao baixos para os padrdes atuais. Conforme explicado abaixo, a cor da pele é diretamente
relevante para os niveis séricos de vitamina D produzidos pela exposi¢do a luz solar.



Maior vitamina D estd associada a menores taxas de mortalidade por todas as causas

Um tdpico de interesse na outra extremidade da vida era a relagao da taxa de mortalidade
com os niveis séricos de 25 (OH) D. Uma meta-andlise de 11 estudos observacionais e
60.000 individuos encontrou uma reducgao no risco ao longo de cerca de 10 anos para a
categoria mais alta vs. mais baixa de 25 (OH) D nivel de mortalidade de 29% [Zittermann et
al., 2012]. Comparando os niveis graduados de ingestao, a redugao do risco foi de 14% para
um aumento de 5 ng / ml, 23% para um aumento de 10 ng / ml e 39% para um aumento de
20 ng / ml nos niveis plasmaticos de 25 ( OH) D, a partir de uma mediana de ~ 11 ng/

ml. Os participantes que comegaram com os niveis mais baixos de 25 (OH) D sérico
receberam os maiores beneficios. Aqueles que comegaram com niveis séricos mais
elevados, mais proximos do ideal (30-40 ng / ml), receberam menos beneficios com a
vitamina D. adicional Essa relacdo entre o inicio dos niveis séricos de 25 (OH) D e o
resultado de saude nao é surpreendente porque é semelhante a muitos outros estudos de
salde. Uma vez que os niveis de 25 (OH) D provavelmente mudaram ao longo da duracdo
dos estudos, e alguns participantes morreram de causas nao relacionadas, o efeito real do
nivel de 25 (OH) D sérico na taxa de mortalidade é maior do que essas estimativas.

E menos doengas cardiovasculares

A doenca cardiovascular é um importante contribuinte para as taxas de mortalidade. Um
estudo com 11.000 pacientes no Kansas foi relatado. Os pacientes tinham uma idade média
de 58 + 15 anos, um indice de massa corporal de 30 £ 8 kg / m 2 e um nivel sérico médio de
25 (OH) D de 24 + 14 ng / ml [Vacek et al., 2012] . Os niveis séricos de 25 (OH) D abaixo de
30 ng / ml foram significativamente associados a varias doengas cardiovasculares, incluindo
hipertensao, doenga arterial coronariana, cardiomiopatia e diabetes. Apds um periodo de
5,5 anos, aqueles com niveis séricos de 25 (OH) D abaixo de 30 ng / ml tiveram o dobro da
taxa de mortalidade daqueles com niveis mais elevados de 25 (OH) D.

E menos risco de diabetes mellitus tipo 2

Em um estudo de 2,7 anos de 2.000 pré-diabéticos, os participantes com o terco mais alto
dos niveis de 25 (OH) D (mediana, 30,1 ng / ml) tiveram uma reducgdo no risco de 28% de
desenvolver diabetes mellitus tipo 2 em comparagdao com os participantes nos niveis mais
baixos terceiro (mediana, 12,8 ng / ml) [Pittas, 2012].

. .. @ menos diabetes mellitus tipo 1 (DM1)

Um estudo observacional sobre diabetes mellitus insulino-dependente (DM1) foi baseado
em 1.000 militares dos EUA que desenvolveram esta doencga entre 2002 e 2011 [Gorham et
al., 2012]. Eles forneceram amostras de sangue entre um e dez anos antes de
desenvolverem T1DM. Eles foram cuidadosamente combinados com outros mil
funcionarios de servigo que nao desenvolveram T1DM. Houve uma redug¢do no risco de
78% de desenvolver DM1 para aqueles com niveis séricos de 25 (OH) D acima de 24 ng / ml
em comparagdo com aqueles com niveis acima de 24 ng / ml. Esse achado é altamente
significativo do ponto de vista estatistico e € um dos estudos mais solidos desse tipo.



Menos infec¢des bacterianas e virais

O efeito da vitamina D na redugao do risco de infecgdes é um tdpico de interesse
crescente. A vitamina D reduz o risco de infecgdes principalmente pelo fortalecimento do
sistema imunolégico inato, principalmente pela indugdo da produgao de catelicidina, um
polipeptideo com propriedades antimicrobianas e antiendotoxinas. Ele também desloca a
produgdo de citocinas, um tipo de molécula de sinalizagao celular, para longe das pro-
inflamatdrias, e tem uma série de outras acdes no sistema imune inato e adaptativo [Lang
et al., 2012]. Embora os efeitos da vitamina D tenham sido encontrados principalmente
para infecgdes bacterianas, alguns também foram relatados para infecgdes virais, como
influenza, HIV e hepatite C [Lang et al., 2012]. Em um estudo de suplementacdo na Suécia
envolvendo 140 pacientes com infecgdes frequentes do trato respiratério (RTIs) usando
4000 Ul / d de vitamina D3, aqueles no grupo de suplementagdo aumentaram seu nivel
sérico de 25 (OH) D para 53 ng / ml, enquanto aqueles no grupo de placebo tiveram niveis
proximos de 27 ng / ml [Bergman et al., 2012]. Aqueles que tomaram vitamina D3 tiveram
uma reducdo de 23% nas RTls e uma reducdo de 50% no numero de dias de uso de
antibioticos.

Os beneficios da vitamina D na redugao do risco de cancer

Um dos efeitos importantes e bem documentados da vitamina D é a redugao do risco de
cancer e o aumento da sobrevida apds o diagndstico de cancer. Houve 400 publicagdes
sobre vitamina D e cancer em 2012, de acordo com PubMed.gov. Evidéncias de estudos
ecoldgicos, observacionais e laboratoriais identificaram mais de 15 tipos de cancer para os
quais a luz solar UVB mais elevada e / ou niveis séricos de 25 (OH) D estdo associados a
risco reduzido. Dois dos artigos sao especialmente dignos de nota. Um, um estudo da
Noruega envolvendo 658 pacientes com mama, célon, pulmao ou linfoma com niveis
séricos de 25 (OH) D determinados dentro de 90 dias do diagnéstico de cancer foi seguido
por até nove anos [Tretli et al., 2012]. Em comparag¢do com aqueles com niveis <18 ng / ml,
aqueles que originalmente tinham niveis> 32 ng / ml tiveram uma reducgdo no risco de
morrer de cancer de 66%. Para um paciente com cancer,

Outro estudo sobre cancer relatou os resultados da suplementag¢do com 4000 Ul / d de
vitamina D3 daqueles com cancer de prostata testado por bidpsia de baixo grau [Marshall
et al., 2012]. Quarenta e quatro pacientes completaram com sucesso o estudo de um

ano. Vinte e quatro dos sujeitos (55%) apresentaram uma diminuicdo na quantidade de
cancer; cinco sujeitos (11%) ndo mostraram nenhuma mudancga; 15 sujeitos (34%)
mostraram um aumento. Em compara¢ao, com um grupo histdrico de 19 pacientes, apenas
4 (21%) tiveram reducdo na quantidade de cancer, 3 (16%) ndo apresentaram alteracdes e
12 (63%) apresentaram aumento do cancer. Assim, a suplementacao ideal de vitamina D
parece ser Util para o tratamento de pessoas com cancer.

Quedas e fraturas

O papel cldssico da vitamina D é regular a absor¢ao e o metabolismo do calcio e do fosfato,
resultando em ossos fortes. Uma analise conjunta de 31.000 pessoas (idade média, 76



anos; 91% mulheres) participantes de ensaios clinicos randomizados de suplementagao de
vitamina D que desenvolveram ~ 1000 fraturas de quadril incidentes e ~ 3800 fraturas nao
vertebrais descobriu que aqueles com a maior ingestdo (mediana de 800 IU / d; intervalo
792-2000) teve uma reducdo de 30% no risco de fratura de quadril e uma reducdo de 14%
no risco de fratura nao vertebral [Bischoff-Ferrari et al., 2012]. O papel da vitamina D no
controle neuromuscular também desempenha um papel importante na redugao do risco
de quedas e fraturas.

O pigmento da pele se adapta lentamente ao ambiente ultravioleta alterado

Jablonski e Chaplin publicaram uma série de artigos sobre a pigmentacdo da pele humana e
sua relacdo com a radiacdo ultravioleta solar (UVR) [Jablonski e Chaplin, 2012]. Sua tese
principal é que a pigmentagao da pele humana se adaptou as condi¢des de UVR, onde um
grupo de pessoas vive por 50 geracdes, ou cerca de mil anos. A UVR da luz solar do meio-
dia produz vitamina D, que fornece protegdao importante contra muitas doengas, mas a luz
solar também causa cancer de pele e destruicdo de folato. A pele escura protege contra a
producao de radicais livres, danos ao DNA, cancer e perda de folato. Assim, a pele escura é
melhor nas regides dos planos tropicais, enquanto a pele clara é melhor nas regides de alta
latitude. Aqueles com pele adaptada ao UVB entre 23 ° e 46 ° tém a capacidade de se
bronzear, o que é uma adaptacdo as mudancas sazonais nas doses de UVB solar. No
entanto, nos ultimos tempos, pessoas mudaram-se ou viajaram para regides onde a
pigmentagdo da pele ndo é adequada as condigdes locais de UVR. Eles discutem trés
exemplos: raquitismo nutricional, esclerose multipla e melanoma. O resumo deles conclui
com esta observagao: "Niveis baixos de UVB e deficiéncias de vitamina D produzidos por
mudangas no local e no estilo de vida representam alguns dos riscos de doengas mais
sérios do século XXI."

Niveis de vitamina D para africanos que vivem tradicionalmente

Um estudo sobre africanos que vivem tradicionalmente perto do equador fornece
informacdes sobre os niveis "normais" de 25 (OH) D. Um artigo foi publicado sobre os
niveis séricos de 25 (OH) D dos Masai e Hadzabe que vivem perto de 4 ° S na Tanzania
[Luxwolda et al., 2012]. Eles tém pele do tipo VI (muito escura), usam roupas moderadas,
passam a maior parte do dia ao ar livre, mas evitam a exposicdo direta ao sol quando
possivel. Os niveis séricos médios de 25 (OH) D de Maasai e Hadzabe foram 48 (intervalo
23-67) ng / ml e 44 (intervalo 28-68) ng / ml, respectivamente. Esse achado sugere que os
niveis séricos de 25 (OH) D na faixa de 40-50 ng / ml podem ser ideais para a saude
humana, o que geralmente é consistente com estudos observacionais para uma série de
desfechos de saude.

A vitamina D é produzida pela exposi¢ao a luz solar em um grau significativo apenas
guando o sol esta a 45 graus ou mais acima do horizonte. Nas latitudes da América do
Norte e da Europa, é a luz do sol do meio-dia de verdo entre 11h e 15h. No inicio da manha
ou no final da tarde, os individuos de pele clara podem se bronzear, mas dificilmente
obtém vitamina D da luz solar. E no inverno, ninguém obtém muita vitamina D do sol. Isso
explica os beneficios para a saude de tomar suplementos de vitamina D.



Resumo e conclusdao

Assim, a evidéncia de que os niveis séricos de 25 (OH) D acima de 30-40 ng / ml sdo
necessarios para uma satde ideal continua a aumentar. E necessario de 1000 a 4000 Ul / d
de vitamina D3 para atingir esses niveis na auséncia de exposig¢do significativa aos raios
UVB. A evidéncia vem de uma variedade de estudos, incluindo estudos observacionais e de
laboratério e ensaios clinicos randomizados (RCTs). Embora os RCTs sejam necessarios para
demonstrar eficacia e auséncia de danos aos medicamentos que, por defini¢do, sdo
compostos artificiais, eles ndo deveriam ser exigidos para a vitamina D, uma vez que é um
composto natural importante para toda a vida animal, incluindo humanos. Além disso, os
ECRs com vitamina D sdo dificeis de conduzir devido a outras fontes de vitamina D e
reducdo da conversdo de vitamina D em nivel de 25 (OH) D em niveis séricos mais
elevados. Levara cinco anos ou mais antes que os ensaios clinicos randomizados em grande
escala que testam os suplementos de vitamina D sejam concluidos e relatados. Os efeitos
adversos da ingestdo oral de até 4.000 Ul / d de vitamina D3 e dos niveis séricos de 25 (OH)
D até 100 ng / ml sdo praticamente inexistentes, exceto para aqueles individuos com
condigdes que podem levar a hipercalcemia. Assim, parece haver pouca razao para esperar
pelos ECRs antes de implementar politicas de vitamina D de maior ingestdo oral e / ou
exposicdo moderada aos raios ultravioleta e niveis séricos de 25 (OH) D. Todos na América
do Norte e na Europa devem tomar um suplemento de 1000-4000 Ul / d de vitamina D no
inverno, e aqueles com pele escura ou empregos de escritorio devem tomar vitamina D o
ano todo. A suplementagao com vitamina D é uma forma barata e muito eficaz de produzir
enormes beneficios a saude. Os efeitos adversos da ingestdo oral de até 4.000 Ul / d de
vitamina D3 e dos niveis séricos de 25 (OH) D até 100 ng / ml sdo praticamente
inexistentes, exceto para aqueles individuos com condi¢des que podem levar a
hipercalcemia. Assim, parece haver pouca razdo para esperar pelos ensaios clinicos
randomizados antes de implementar politicas de vitamina D de maior ingestdo oral e / ou
exposicdo moderada aos raios ultravioleta e niveis séricos de 25 (OH) D. Todos na América
do Norte e na Europa devem tomar um suplemento de 1000-4000 Ul / d de vitamina D no
inverno, e aqueles com pele escura ou empregos de escritorio devem tomar vitamina D o
ano todo. A suplementagao com vitamina D é uma forma barata e muito eficaz de produzir
enormes beneficios a saide. Os efeitos adversos da ingestdo oral de até 4.000 Ul / d de
vitamina D3 e dos niveis séricos de 25 (OH) D até 100 ng / ml sdo praticamente
inexistentes, exceto para aqueles individuos com condi¢cdes que podem levar a
hipercalcemia. Assim, parece haver pouca razdo para esperar pelos ECRs antes de
implementar politicas de vitamina D de maior ingestdo oral e / ou exposi¢do moderada aos
raios ultravioleta e niveis séricos de 25 (OH) D. Todos na América do Norte e na Europa
devem tomar um suplemento de 1000-4000 Ul / d de vitamina D no inverno, e aqueles com
pele escura ou empregos de escritério devem tomar vitamina D o ano todo. A
suplementag¢ao com vitamina D é uma forma barata e muito eficaz de produzir enormes
beneficios a saude. Assim, parece haver pouca razdo para esperar pelos ECRs antes de
implementar politicas de vitamina D de maior ingestdo oral e / ou exposi¢do moderada aos
raios ultravioleta e niveis séricos de 25 (OH) D. Todos na América do Norte e na Europa
devem tomar um suplemento de 1000-4000 Ul / d de vitamina D no inverno, e aqueles com
pele escura ou empregos de escritério devem tomar vitamina D o ano todo. A
suplementag¢ao com vitamina D é uma forma barata e muito eficaz de produzir enormes



beneficios a saude. Assim, parece haver pouca razao para esperar pelos ECRs antes de
implementar politicas de vitamina D de maior ingestdo oral e / ou exposicdo moderada aos
raios ultravioleta e niveis séricos de 25 (OH) D. Todos na América do Norte e na Europa
devem tomar um suplemento de 1000-4000 Ul / d de vitamina D no inverno, e aqueles com
pele escura ou empregos de escritério devem tomar vitamina D o ano todo. A
suplementagao com vitamina D é uma forma barata e muito eficaz de produzir enormes
beneficios a saude.

Para obter mais informacgdes sobre a vitamina D, o leitor interessado é direcionado a estes
sites: http://www.Grassrootshealth.net, http://www.VitaminDCouncil.org e http://www.Vi
taminDWiki.com . Dr. Grant é diretor de http://www.sunarc.org .
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Medicina nutricional é medicina ortomolecular

A medicina ortomolecular usa terapia nutricional segura e eficaz para combater
doencas. Para mais informagdes: http://www.orthomolecular.org




