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Resumo: Introdugao: A vitamina D tem a
conversao das suas formas ergocalciferol e co-
lecalciferol, em calcitriol (1,25 hidroxivitami-
na D), a molécula metabolicamente ativa que
age no aumento da absor¢ao de calcio pelo in-
testino, da mobiliza¢do do célcio na presenga
do PTH e da diminuigdo perda renal de calcio.
Nos ultimos anos, a populagdo passou a su-
plementar vitamina D de forma inadvertida,
supervisionada ou nao por médicos, aumen-
tando o indice de intoxicagdes pela vitamina.
Objetivos: analisar a produgio cientifica na-
cional e internacional, acerca dos impactos da
suplementacdo indiscriminada de vitamina D
no metabolismo do célcio. Metodologia: Re-
visdo integrativa de literatura, baseada na es-
tratégia PICO, que avaliou artigos publicados
nos ultimos 10 anos, em portugués e inglés,
disponiveis por completo nas bases de dados
BVS e Scielo. Discussdo: A intoxicagdo por
vitamina D tem se tornado cada vez mais co-
mum no século atual e isso se deve a erros de
formulagdo ou prescricao médica, ou ingesta
inadvertida nao supervisionada por profissio-
nais da saide. O aumento dos niveis séricos
de vitamina D impactam diretamente no me-
tabolismo do calcio, culminando em hipercal-
cemia, que gera a maioria das manifestagdes
clinicas, que podem envolver o sistema neu-
roldgico, cardiovascular, gastrointestinal e o
renal. A intoxicagdo sintomatica por vitamina
D ainda é considerada uma causa pouco fre-
quente de hipercalcemia, sendo considerada
um diagndstico de exclusio. Conclusdo: Me-
didas publicas de satde deveriam ser tomadas
para aumentar a fiscalizagdo e evitar a venda
indiscriminada e o uso inadvertido de vitami-
na D.

Palavras-chave: Colecalciferdis; Disturbios
do Metabolismo do Calcio; Ergocalciferois;
Vitamina D.

Revista Brasileira de Saude ISSN 3085-8208

INTRODUCAO

A vitamina D é um composto lipossolavel
com fun¢des endocrinometabdlicas que im-
pactam diretamente na homeostase. A mes-
ma pode estar presente em duas formas no
organismo: o colecalciferol ou vitamina D3, e
o ergocalciferol ou vitamina D2 (HOLICK, et
al, 2011).

O organismo sintetiza o colecalciferol (D3)
por meio da exposi¢do a radiagdo solar ultra-
violeta (UV). Quando a luz solar atinge a pele,
o 7-dehidrocolesterol, um precursor do coles-
terol derivado da alimentagao, atinge a meta-
bolizagdo hepitica e é convertido em calcidiol
(25 hidroxivitamina D), o qual também passa
pelo metabolismo renal e é convertido em cal-
citriol (1,25 hidroxivitamina D), a forma me-
tabolicamente ativa da vitamina D (GALVAO,
et al, 2013; MOSTAFA, HEGAZY, 2015). Esta
age no aumento da absor¢ao de célcio pelo in-
testino, da mobilizag¢ao do calcio na presenca
do PTH e na diminui¢do da perda renal de
calcio. (DELUCA, et al, 2004).

Ja o ergocalciferol (D2) é de origem vege-
tal, sendo absorvido via alimentagao, passan-
do pelo mesmo processo de metabolizagido
hepatorrenal para se transformar na forma
metabolicamente ativa. O colecalciferol tam-
bém pode ser derivado da alimentagao de ori-
gem animal, mas estd em menor quantidade,
comparada a absor¢ao via solar (BOREL, et al,
2015).

A vitamina D esta disponivel como um su-
plemento individual e esta incluida na maio-
ria dos multivitaminas e alguns suplementos
de calcio, sendo de facil acesso e compra (RO-
SEN, 2019). Nos ultimos anos, a populacao
passou a suplementar vitamina D de forma
inadvertida, supervisionada ou ndo por médi-
cos, aumentando o indice de intoxicagdes pela
vitamina (OLIVEIRA, et al, 2021).
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OBJETIVOS

O objetivo do estudo consiste em analisar a
producdo cientifica nacional e internacional,
acerca dos impactos da suplementacéo indis-
criminada de vitamina D no metabolismo do
célcio.

METODOLOGIA

A pesquisa consiste em uma revisao inte-
grativa de literatura sobre os impactos da su-
plementa¢do indiscriminada de vitamina D
no metabolismo do calcio. Para realizar a re-
visdo foram adotados passos, como definigao
do tema, elaboragdo da questio de pesquisa,
estabelecimento de critérios de busca na li-
teratura, definicao das informagdes extraidas
dos artigos, analise e interpreta¢ao dos resul-
tados, identificacao dos temas e nucleos de
sentidos e sintese da discussao do tema con-
frontando-o com a literatura estudada.

Para elaboracao da questao de pesquisa,
utilizou- se a estratégia PICO (Acréomio para
Patient, Intervention, Comparation e Outco-
me) e adotou-se a seguinte pergunta nortea-
dora: “Quais os impactos da suplementacao
indiscriminada de vitamina D no metabolis-
mo do calcio?”.

A partir do estabelecimento das palavras-
-chave da pesquisa, com base no Medical
Subject Headings (MeSH) e nos Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS), foi realizado o
cruzamento dos descritores: “Vitamina D” or
“Suplementacdo de vitamina D” or “Colecalci-
ferol” or “Ergocalciferol” or “Vitamina D2” or
“Vitamina D3” and “Calcio” or “Metabolismo
do Célcio” and “impactos” or “consequéncias”
As bases de dados utilizadas foram: Scientific
Eletronic Library Online (SCIELO) e Biblio-
teca Virtual de Saude (BVS).

A busca foi realizada nos meses de junho,
julho e agosto de 2024, independentemente,
por todos os pesquisadores, que posterior-
mente se encontraram para comparar a amos-
tragem selecionada, discutir as discrepancias
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e chegar a um consenso acerca dos artigos
incluidos no estudo. Para isso, foi construido
um quadro com os resultados, que continha
titulo, ano de publicagao, tipo de artigo, idio-
ma publicado e palavras-chave.

Como critérios de inclusdo, foram conside-
rados artigos originais, revisoes de literatura
e relatos de casos que abordassem os temas
Vitamina D e Calcio e que permitissem aces-
so integral ao contetido do estudo, publicados
nos idiomas portugués ou inglés, entre junho
de 2014 a junho de 2024. Foram excluidos do
estudo, artigos que nao abordaram, as corre-
lagdes entre uso indiscriminado de vitamina
D e os impactos no metabolismo do calcio e
artigos que abordaram o abuso de vitamina D,
sem correlacionar as alteragdes no Célcio.

No total, foram encontrados 42 artigos dos
quais foram lidos os titulos e resumos publi-
cados. Apos leitura criteriosa das publicagdes,
29 artigos nao foram utilizados devido aos
critérios de exclusao. Dessa forma, 13 artigos
foram utilizados nesta pesquisa.

DISCUSSAO

A intoxicagdo por vitamina D tem se tor-
nado cada vez mais comum no século atual
e isso se deve a erros de formulagdo ou pres-
cricao médica, ou ingesta inadvertida ndo su-
pervisionada por profissionais da saude (MA-
RINS, et al, 2014).

A suplementa¢ido de vitamina D vem sen-
do disponibilizada sem receita médica, em
todas as doses e formas, incluindo D3 e D2,
sem necessidade de manipula¢do, na maioria
dos paises (LIM; THADHANTI, 2020). Muitas
dessas estdo em formulagdes nao regulamen-
tadas, vendidas sem bula, com informagdes
restritas sobre composic¢ao, formulagdo e ma-
neiras de uso, em lojas fisicas e até mesmo on-
line (CHASE C, et al, 2020).

O que antes era uma pandemia de hipovi-
taminose D vem se tornando, aos poucos, uma
pandemia de intoxicagdes por vitamina D. Se-
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gundo Pantoja et al (2023), uma das causas des-
se fendmeno sdo erros de prescricio médica,
durante a prescrigao de formas e doses, geran-
do falhas na compra nas farmdcias e na admi-
nistragao. Outro motivo citado pelos autores é
a prescri¢ao indiscriminada pela classe médica
dessa vitamina, antes mesmo de solicitar exa-
mes laboratoriais para confirmar a deficiéncia
ou a necessidade de manuten¢ao da reposicao,
em pacientes previamente deficitarios.

Além disso, alguns pacientes com necessi-
dade de reposicdo a longo prazo de vitamina
D usam a substancia por mais tempo que o
planejado, sem acompanhamento médico,
por absenteismo nas consultas de retorno.
Pantoja, et al, (2023) acrescenta que os erros
por parte dos laboratérios e industrias de ma-
nipula¢ao podem levar a quadros graves de
intoxicagodes, dificilmente diagnosticados no
primeiro momento.

A quantidade de vitamina D, a partir da
qual se inicia a intoxica¢do sintomatica, ain-
da é debatida. Conforme Marins (2014) até
10.000UI por dia é seguro para individuos
saudaveis. A dose toxica foi estimada em in-
dividuos que realizaram consumo maior que
100.000UTI por dia, por no minimo 30 dias.
No entanto, Bouillon, et al (2017) indiquem
que a ingesta maior que 50.000 UI por dia
eleva os niveis da forma metabolicamente ati-
va da vitamina D para mais de 150 ng/mL e
estdo relacionadas a disturbios idnicos como
aumento de célcio e fosforo.

Segundo Emma et al (2020), os efeitos cola-
terais mais comuns decorrentes da ingesta de
altas doses de vitamina D sao: aumento do cal-
cio sérico e urinario, das enzimas hepaticas e
dos marcadores de func¢io renal; queda na taxa
de filtragdo glomerular e litiase renal. As reper-
cussdes da intoxicagdo decorrentes da hiper-
calcemia podem ser neuropsiquiatricas, envol-
vendo alteragdes do nivel de consciéncia como
confusao, estupor ou coma, podendo culminar
até em psicose (MISGAR, et al, 2019).
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As manifestagdes gastrointestinais sdo do-
res abdominais, nduseas e vomitos, inapetén-
cia, constipa¢ao e pancreatite, que frequente-
mente ocorrem em associagdo com polidipsia
e poliuria, os quais culminam em incapaci-
dade de concentrar a urina (MARINS, et al,
2014). Esses sintomas sao responsaveis por
diminuir o liquido extracelular, podendo ge-
rar lesdo renal aguda. Outro motivo pelo qual
isto ocorre € a lesao renal por vasoconstric¢ao
renal direta e nefrocalcinose (GUERRA, et al,
2016).

O caélcio estda intimamente ligado ao siste-
ma cardiovascular e seu excesso pode gerar
picos pressoricos, hipertensdo arterial sisté-
mica, redu¢do do intervalo QT, elevagdo do
segmento ST, bradiarritmias e bloqueio atrio-
ventricular de primeiro grau (NEHA SHAR-
MA, ET AL, 2020). Outras repercussdes do
aumento do cdlcio ocorrem no sistema ocular
e incluem ceratopatia em banda, perda audi-
tiva e calcinose periarticular dolorosa (MAR-
CINOWSKA-SUCHOWIERSKA, 2018).

A intoxica¢do sintomdtica por vitamina
D ainda é considerada uma causa pouco fre-
quente de hipercalcemia, sendo considerada
um diagndstico de exclusao. A principio, as
principais causas de elevagiao dos niveis sé-
ricos de calcio sdo hiperparatireoidismo pri-
mario e o mieloma multiplo. Ademais, devem
ser consideradas as sindromes NEM I e II,
linfoma Hodgkin e nao Hodgkin, sarcoidose
e tuberculose (AMORIM, et al, 2019). Essas
etiologias também tém sido vinculadas a hi-
pervitaminose D (BANSAL, et al, 2014).

A respeito do principal diagnéstico dife-
rencial, diferente do esperado no hiperparati-
reoidismo primario, na hipervitaminose D os
nives de paratormonio (PTH) estao normais,
apesar da hipercalcemia. No decorrer do tra-
tamento, com a diminui¢do do calcio sérico,
ocorre o aumento do PTH, demonstrando
hipercalcemia grave possivelmente levando a
supressao do mesmo (BANSAL, et al, 2014).
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CONSIDERAGOES FINAIS volver o sistema neuroldgico, cardiovascular,
gastrointestinal e o renal. Apesar da hipervi-

taminose D ser uma causa importante de hi-
percalcemia, outros distirbios devem ser con-
siderados no diagnoéstico diferencial.

Medidas publicas de satde deveriam ser
tomadas para aumentar a fiscalizagao e evitar
a venda indiscriminada e o uso inadvertido de
vitamina D.

A intoxicagdo por vitamina D vem se tor-
nando cada vez mais comum, decorrente da
suplementagdo indiscriminada. O aumento
dos niveis séricos de vitamina D impactam
diretamente no metabolismo do cilcio, cul-
minando em hipercalcemia, que gera a maio-
ria das manifestacoes clinicas, que podem en-
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