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D-Vitamin - indikdcios lehetdségek és bizonyitékok
Révid dttekintés orvosoknak

Megbetegedések,

amik osszefiig- (4

gésben dllnak a Bioorvosi hattér 77 g 7 / . Tandcsok a gyakorlatban
csékkent D-vitamin (deskriptiv és analitikus tanulmdnyok alapjdn)

ellatottsdaggal

Oszteolégia + A D-vitamin alapveté a kalci- Esettanulmany: « A D-vitamin hatdsa a térések megelézésére

oszteoporozis/
csontritkulashoz
kapcsolodo torések

um-homeosztdzishoz
és a csontanyagcseréhez.

« Tdmogatja a kalcium bélbél
valo felszivéddsdt.

« PTH szekréci6 elnyomdsa
és ezzel a kalcium csontokbdl
vald felszabaduldsdnak meg-
akaddlyozdsa.

« Stimuldlja a csont mineralizd-
Ci6 képzésében részt vevi fehér-
jéket, mint pl. oszteokalcin.

« Pozitiv sszefliggés van a D-vitamin stdtusz és a kalcium inteszti-
ndlis abszorpcids ratdja kozétt illetve a csontstirtiség, ahol a kalci-
um-abszorpcié maximuma 80 nmol/l-nél 25-OH-D3-mat ér el.

Intervenciés tanulmanyok a D-vitamin statusz hatasarol a
torések kockazatara:

+ Egy meta-analizisben a D-vitaminszint >= 61 nmol/l volt, ész-
szehasonlitva <30 nmol/l szinttel, 37%-os csdkkentett csip6torés
kockdzattal 6sszekétve (95 % Ki 0,46-0,87). A nem gerinccel
kapcsolatos térések hasonléan kifejezetten ésszefliggésben
voltak (kockdzatcsékkenés 31% koriil; 95 % KI: 0,57-0,84).

» Magas D-vitamin adag (<20-50 ug /nap) csékkentette a csip6-
torések kockdzatdt 30%-ra (95% KI: 0,58-0,86); az alacsony
D-vitamin dézis (<20 ug /nap) nem mutatott protektiv hatdst.

« A nem gerinccel kapcsolatos toréseknél hasonlé ddézis-hatdsosz-
szefliggés mutatkozott. Csak 20-50 ug vitamin/nap dozistol
csokkent a térések kockdzata statisztikusan szignifikdnsan
14%-ra (95% KiI: 0,76-0,96).

dozisfiiggé.
+ A D2-vitaminrél sz616 tanulmdnyban nem volt
szignifikdns protektiv hatds.

+ Az ajdnlott szérumkoncentrdcid a térések meg-
el6zéséhez: 75-110 nmol/l.
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Tandcsok a gyakorlatban

ellatottsdaggal

Biomechanika: - Atorések 90%-a esés kovetkez- | Esettanulmany: - A 60 nmol/I szérumkoncentrdci6 az elesés veszé-
Vazizom miopatiaja/ ménye. « Az alacsony D-vitamin szint (<49,9 nmol/l vs. >= 75 nmol/I) lyét 23%-ra csékkenti.

elesés veszélye « A D-vitamin stimuldlja az korldtozott funkciéinak tekintetében a kdvetkez6k a végpontok: « Az gjdnlott szérumkoncentrdcio az esések meg-

izomzatban a fehérjeszintézist
és a kalcium bedramldsdt az
izomrostokba.

haladdsi sebesség; feldllds a székrél; egyensuly;
Intervencids tanulmanyok:

» Magasabb D-vitamin ddézisndl (17,5-25 ug /nap) az izomeré,
izomfunkciok és egyensuly szignifikdns javuldsa.

« Egy randomizdlt kontrolldlt tanulmdnyban ezdltal az esések 59%-
ra cs6kkentek, és az izomeré-pontok 4,7-rél 6,9-re ndvekedtek.

« 8 randomizdlt kontrolldlt tanulmdny meta-analizisében magas
dozist D-vitamin kiegészitét (17,5-25 ug /nap) adtak, melynek
kovetkeztében 19%-ra csékkent az esés veszélye (készletezett
RR:0,81; 95%-KI: 0.71-0.92).

« 60 nmol/l feletti kalcidiol szérumkoncentrdciotol csékkent 22%-ra
az esések kockdzata.

el6zéséhez: 75-110 nmol/l.
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gésben dllnak a
csokkent D-vitamin
ellatottsdaggal

Bioorvosi hdttér

Bizonyossdg
(deskriptiv és analitikus tanulmdnyok alapjdn)

Tandcsok a gyakorlatban

Immunoldgia:
Léguti
megbetegedések /
Influenza

« A léguti hdmsejtek kalcitriolt
képeznek, ami az antimik-
robidlis hatdsu peptid LL-37
szintézisét indukdlja.

« Az LL-37 dthatol a bakteridlis
membrdnokon, és mint egy-
fajta endogén antibiotikum
mdkodik.

« A kalcidiol koncentrdcidt a
makrofdgok baktericid akti-
vitdsaeért felels limitdlandé
tényezdjének tartjdk.

Esettanulmany:

- A léguti fert6zések kockdzata kb. 36%-kal nagyobb azokndl
a személyeknél, akiknek D-vitamin hidnyuk van (<25 nmol/I
kalcidiol), 6sszehasonlitva azokkal a személyekkel, akiknek
elégséges a D-vitamin elldtottsdga (>75 nmol/l kalcidiol).

Intervencios tanulmany felnotteknél:

« Vitamin-kiegészit6 addsdval (20 ug/nap az elsé két évben, aztdn
50 ug a tanulmdny befejezéséig) csékkent a megbetegedések
kockdzata 60%-kal; 50 ug D-vitamin bevitelével pedig a megfdzads
kockdzata 90%-kal csokkent.

Intervencios tanulmany gyermekeknél:

« A D-vitamin pétldsa (30 ug/nap) csdkkentette az influenza
A tipusdnak kockdzatdt 62%-kal. Kifejezetten feltlin6 a hatdsa
a gyerekeknél, akik semmilyen D-vitamint tartalmazé
gyogyszerészeti készitményt nem fogyasztottak (a kockdzat
csokkenése 64%-kal).

« A léguti fertézések megel6zésére ajdnljdk felnét-
teknél: 20-50 ug/nap legaldbb 3-6 hénapig.

« A léguti fertézések megel6zésére ajdnljdk
gyermekeknél: 10-30 ug/nap tobb mint négy
hoénapig.
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Tandcsok a gyakorlatban

Immunoldgia:
Tuberkuloézis

« Pozitivan befolydsolja a cellu-
Idris immunitdst, felismerheté
a limfopénia és a monocitdzis
hanyatldsa.

- Az interferon-alfa antigén-
Osztonozte kialakuldsdt erdsiti,
ami azimmunrendszernél
kulcsszerepet jdtszik.

« Csokken a kiilbnbdzé gyul-
laddsos immuntényez6k
koncentrdcidja (tobbek kozott
a citokinek és kemokinek).

Esettanulmany:

« Egy meta analizis alapjdn a tuberkuldzis kockdzata megfelelé
D-vitamin elldtdssal 32%-ra csdkkent, sszehasonlitva a hidnyos
elldatdssal.

Intervencids tanulmany:

« A képet konverzié szignifikdns javuldsa 250 ug/nap D-vitamin
addsa alatt 67 pdcienssel készlilt tanulmdny keretein bellil.

« A mikroszkopikus és kulturdlis kbpet-konverzid révidiilése 36-rél
23-ra 46,5 naprol 35-re a D-vitamin csoportban (2,5 mg D-vita-
min felosztva 4 egyszeri dézisra a tuberkuldztatikus standard
terdpia mellett).

+ Ajdnlds adjuvdns TBC terdpidhoz: magas dozisu
kezelés 4 egyszeri dézissal, 2,5mg D3-vitaminnal
kiegészitve a standard terdpidt.

%/
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Sclerosis multiplex (MS)
Autoimmun-
megbetegedés

« A kalcitriol elnyomja a Th1-
sejteket, és redukdlja a gyulla-
ddskeltd citokinek szekrécidjat
(IL-2, IFN-y, TNF- ).

« A NO-szintdz kifejezésének
gdtldsa a makrofdgokban,
amely a patogenezisnél
neurodegenerativ illetve
neuro-gyulladdsos megbe-
tegedéseknél fontos szerepet
jatszik.

+ Az dllati modellben a kalcitriol
megakaddlyozza az autoim-
mun enkefalomielitisz manifesz-
tdciéjat, ami hasonlé betegség,
mint az MS. A mechanizmus:

a kalcitriol korldtozza a T-segité
sejtek beszivdrgdsat a ZNS-be,
amely az MS-betegeknél
rosszul programozott és az

idegszdlak védé mielinhtivelyét

00000 7

Esettanulmany:
« A kalcidiol-szint 20 ng/ml-re (50 nmol/l) emelkedése csdkkenti
az MS-megbetegedés kockdzatdt 41%-kal.
Doézis-vizsgalat 49 MS-beteggel:
« Az évi visszaesési rdta 41%-kal csokkent, és javult az EDSS
(Expanded Disability Status Scale)-pontszdm 23%-kal
a D-vitamin (dézis: 250 ug/nap tobb mint 52 hétig)
és 1,2 g kalcium/nap addsa alatt.

« Az autoimmun megbetegedések prevenciojdhoz
dltaldban: 75-100 nmol/I.
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D-Vitamin - indikdcios lehetdségek és bizonyitékok
Révid dttekintés orvosoknak

Megbetegedések,
amik osszefiig- it
gésben dllnak a Bioorvosi hattér Y / g & / 7 Tandcsok a gyakorlatban
A vt (deskriptiv és analitikus tanulmdnyok alapjdn)
ellatottsdaggal
Kardiovaszkularis « A kalcitriol elnyomja a proa- Esettanulmany: « A kalcidiol-koncentrdcid célértéke: (primer- és
megbetegedések: ter 0gén C’i fo.l.dnek szekr’ éciojat « A hidnyos D-vitamin elldtottsdg a sziv-és érrendszeri események szekunder prevencio): = 75 nmol/!.
Szivkoszoruér- (tobbek kozott TNF- a és IL-6). fiiggetlen kockdzati tényezéjének tekinthet6 (t6bbek kbzott
betegség és cerebro- - A vaszkuldris kalcifikdcié a miokardidlis infarktus, szivelégtelenség, és ischaemids stroke).
AT (g megakaddlyozdsa, ami Azok a személyek, akiknek a kalcidiol-értéke < 37,5 nnmol/l,
dések 9 trombozishoz, érszakaddshoz 62%-kal nagyobb az esélye a szivinfarktusra vagy szivelégtelen-
o és miokardidlis infarktushoz ségre, dsszehasonlitva azokkal, akiknek elégséges a D-vitamin
vezethet. elldtottsdga.
« Er-endoté| sejtek funkcidjdnak Intervencids tanulmanyok
Javuldsa. « Az endotél funkcié javuldsa 2500 ug D-vitamin egyszeri addsdval
és a kardiovaszkuldris kockdzati tényezdk szignifikdns redukcidja
(mellékpajzsmirigy-hormon, trigliceridek és TNF- a) 83 ug/nap
D-vitamin addsa utdn 12 hénapon keresztdil.
« A8 RCT mdsodlagos értékelésekor: 10%-kal cs6kkené kockdzat
a sziv-és érrendszeri eseményekre a D-vitamin kiegészités alatt
(=25 ug/nap) 6sszehasonlitva a placebo-val.

W
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Kardiovaszkularis
megbetegedések:
Hipertonia

« A kalcitriol elnyomja a renin-
expressziot és normalizdlja
a vaszkuldris reaktivitdst.

« 3 kohorsz-tanulmdny meta-analizisében a magas vérnyomds
kockdzata az alacsony kalcidiol-koncentrdcioju személyeknek
80%-kal nétt, 6sszehasonlitva az elégségesen elldtott személyekkel
(RR 1.8, 95% KI:1,3-2,4).

+ 6 RCT meta-analizis eredménye magas vérnyomdsos betegekkel:

a szisztolés vérnyomds szignifikdns csokkenése -6,1 Hgmm-el
és a diasztolés vérnyomds nem szignifikdns redukcidja -2,56
Hgmm-el a D-vitamin kiegészités dltal (20-75 ug/nap).

« 10intervenciés tanulmdny tovdbbi meta-analizisében a D-vitamin
addsa alatt nem volt szignifikdns hipoton hatds. Belefoglaltak
a tanulmdnyba olyan tanulmdny eredményeket is, amely nem
konkrétan a hiperténidra vonatkoztak.

« A Hypertonia adjuvdns terdpidja: 20-50 ug/nap
(mérsékelt hipoton hatds).

+ Az egészségeseknél a D-vitamin kiegészité
szedése nem gyakorol klinikailag relevdns hatdst
avérnyomdsra.

%/
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1-es tipusu Diabetes
mellitus

+ A D-vitamin megakaddlyozza
az autoimmun- és gyulladdsos
folyamatokat, amik a hasnydl-
mirigy B-sejtjeinek kdrosodd-
sdhoz vezetnek.

» Esettanulmdnyokban az 1-es tipusu diabétesz kockdzata gyerme-
keknél 29% (Eset-kontroll-tanulmdny; 95% Kl 0,60 - 0,84) és 88%
(Kohorsz-tanulmdny; 95% Ki: 0,03-0,51) k6zétt csokkent, ha D-vi-
tamin kiegészit6t kaptak, 6sszehasonlitva azokkal a gyerekekkel,
akik nem kaptak D-vitamint (a sziikséges hatékony D-vitamin
bevitel a kohorsz-tanulmdnyban: 50 75 ug/nap).

« Javasolt szérum-koncentracié: = 80 nmol/I.

« A hatékony prevenciéhoz megfelel6 D-vitamin
elldtottsdg kell, mdr korai gyermekkor fdzisdban
kiilénésen fontos.

2-es tipusu Diabetes
mellitus

« A D-vitamin javitja az inzulin-
receptor-kifejezés és az inzulin-
szekréciot, amik a D-vitamin
hidny esetén csékkennek.

« Javitja az inzulinhatdst a peri-
férids szovetekre akdr 60%-kal,
ha a D-vitamin szint sulyos
hidny utdn 10 ng/mi-rél
30 ng/ml-re né.

« 8 kohorsz-tanulmdny meta-analizise és 11 RCT’ azt mutatta:
naponta 12,5 ug D-vitamin bevitele cs6kkenti a 2-es tipust
diabétesz 13%-kal, 6sszehasonlitva a napi 5 ug/nap adaggal.
A magas D-vitamin stdtuszu résztvevéknek (> 25 ng/ml)
43%-kal kevesebb esélye volt a megbetegedés kockdzatdra,
osszehasonlitva azokkal, akiknek alacsony volt a kalcidiol-
szintje (<14 ng/mi).

« A D-vitamin (100 ug/nap tébb hénapon kereszttil) javitotta az
inzulinrezisztencidt.

« Abnormdlis gliikéz-tolerancids személyeknél
a célérték 80-110 nmol/!.

« Az adjuvdns terdpia inzulinrezisztencidndil:
100 pg/nap.

W/
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Rakos
megbetegedések

+ A D-vitamin anti-proliferativ
hatdst gyakorol, normalizdlja
a sejt-differencidloddst és a
transzformdlt sejtek apopto-
zisdt indukdl a (programozott
sejthaldl).

« A kalcitriol moduldlja a jeldt-
vitel kulcspoziciéjdt, ami a rdk
fejlédésével 6sszefiiggésben
dll (tobbek kozott az EGFR-

akaddlyozza).

« Kolorektdlis rdk: A 100 NE/I (2,4 ng/ml) kalcidiol-érték névekedése
redukdlja a megbetegedés rizikdjdt 4%-kal. A D-vitamin bevitel
névelése 100 NE-vel naponta (2,5 ng/ml D2 vagy D3) tovdbbi 5%-
kal cs6kkentette a kockdzatot. Az 6ssz-D-vitamin felvétel vizsgd-
latakor (élelmiszer és kiegészit6k) redukdlddott a vastagbélrdk
kockdzata a bevitel névelésével (2,5 ug/nap) 7%-kal.

« Eml6rdk: a kalcidiol-szérumszint névelése 25 nmol/I-al csékken-
tette az emlérdk kockdzatdt 11%-kal, ill. a j6 D-vitamin stdtusz
(>30ng/ml) szemben a klasszikus D-vitamin hidnnyal (<12 ng/ml)
69%-kal alacsonyabb emlérdk-kockdzattal volt dsszekdthetd.

« Rdk dltaldnossdgban: Egy populdcié-alapu dupla vak tanulmdny
1179 egészséges posztmenopauzds nével 55 év felett aldtamasz-
totta a D-vitamin rdkvédé hatdsdt. A D-vitamin (27,5 ug/nap)
kalciummal kombindlva (1500 mg/nap) 4 év alatt cs6kkentette
szignifikdnsan 60%-kal a rdkos megbetegedések szamdt 6sszeha-
sonlitva a placebdval.

« A kalcidiol koncentrdcié primer-prevenciojdndl
a célérték: 75-100 nmol/l. A hatékony prevenci-
6hoz megfelel6 D-vitamin elldtottsdg kell, mdr
korai gyermekkor fdzisdban ktilnésen fontos.

« A, Canadian Cancer Society” kimondottan ajdnl-
ja a D-vitamin kiegészitést daganat-megel6zés-
hez (25 ug/nap).

W/
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Kemoterapia

« Bizonyos kemoterdpids szerek
(tobbek kozott docetaxel,
paclitaxel, cyclophosphamid)
a kalcitriol és kalcidiol leépilé-
sét forszirozzdk. Nemkivdnatos
mellékhatdsok (bérelvdltozdsok,
étvdgytalansdg, neuropdtia) is
fellépnek (> a pdciensek 10%-
ndl).

« Adaganatos betegeknél D-vitamin hidny figyelheté meg.
Egy aktudlis vizsgdlat szerint, melyben 160 rdkos beteget vizsgdl-
tak, kidertilt, hogy 74%-uknak D-vitamin hidnya van (kalcidiol
< 20 ng/ml) vagy kevesebb volt mint az optimdlis (kalcidiol
20-30 ng/ml).
Esettanulmany:

« Kovetkezetes dsszefliggés az alacsony D-vitamin stdtusz és a
rdkos betegek magas haldlozdsi ardnya k6zott.

Eseti jelentések és tanulmanyok a mellékhatasokrol:

- A kemoterdpidval kapcsolatos szdjtiregi gyulladds és bérgyulla-
dds és izlelési zavar gydgyuldsa 50 ug/nap D3 vitamin addsdval.

+ > 66 ng/ml kalcidiol értéktél kevesebb iziileti panasz ésszehason-
litva az alacsonyabb szinttel (19 vs. 52%).

+ A kalcidiol-koncentrdcid célértéke = 75 nmol/I.
« Adjuvdns terdpia: 50 ug/nap.
- A kalcidiol-szinttel 6sszefliggésben a legt6bb

embernél 45-100 ug D3-Vitamin napi bevitele
sziikséges, hogy elérjiik a kivdnt célértéket.

%/
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Krénikus « A vese a kalcitriol szintézis « Egy 12 éves esettanulmdnyban pdciensek, akik kronikus veseelég- « A mdsodlagos hyperparathyreoidismus terdpia:
veseelégtelenség kézponti szerve. telenségben haltak meg, 25%-kal volt alacsonyabb a kalcidiol- kalcitriol illetve szdrmazékai (50 000 NE kétszer/

+ A névekvé veseelégtelenség
csOkkenti a szintézis kapaci-
tdst, igy szisztémds kalcitriol
hidny dll fenn.

« A kalcitriol hatdsdnak elmara-
ddsa miatt emelkedik a mellék-
pajzsmirigy hormon (mdsodla-
gos hyperparathyreoidismus).
Pdrhuzamosan cs6kken a
kalcidiol érték a vérben.

« A kalcidiol-szint kiegyenlitését
a KDIGO-irdnyelvek alapjdn
végzik, a kalcitriol extrarendlis
szintézise szempontjdbdl a
kiilonbozé szdvetekben és
szervekben sajdt D-vitamin
receptorokkal, ami a képz6dott
kalcitriolt nem a vérkeringésbe
adja le.

vérszintjlik, mint a tulél6knek. A kalcidiolérték 12,5 ng/ml alatt
sulyos D-vitamin hidnyt mutatott.

|

hét 8-12 hétig).

+ AKDIGO irdnyelvek (2009) ezen kiviil ajdnljdk a
D-vitamin hidny esetén (<30 ng/mlill. 75 nmol/l)
az ajdnldsok szerint az egész lakossdg szamdra
hogy gondoskodjanak a megfelel6 D-vitamin
szintrél. Célérték: 40-60 ng/ml (100-150 nmol/l).

.
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elldtottsdggal

Bioorvosi hdttér

Bizonyossdg
(deskriptiv és analitikus tanulmdnyok alapjdn)

Tandcsok a gyakorlatban

Teljes halalozas

« A kalcitriol indirekt védé hatd-
sdval pozitivan hat a sziv-és
érrendszerre, a gliikéz-anyag-
cserére és a csokken a rdkos
megbetegedés kockdzata.

« 18 RCT meta-analizise alapjdn, 57.311 résztvevével készitettek,
a teljes haldlozdsi kockdzat 7%-kal csékkent azokndl a szemé-
lyeknél, akik D-vitamin kiegészitét szedtek, 6sszehasonlitva
azokkal, akik nem szedtek (RR 0,93; 95 KI: 0,87-0,99).

« Ajdnlott szérumkoncentrdcié: >80 nmol/I.
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