Diagnostyka

Witamina D

Niedobor witaminy D jest problemem wiekszosci populacii swiata. Naj-
czesciej dotyczy dzieci i mtodziezy oraz osob powyzej 65 roku zycia.
W Polsce, przez niewielki stopier nastonecznienia kraju oraz diete niepo-
krywajacg zapotrzebowania szacuje sie, ze niedobor witaminy D moze
dotyczy¢ nawet 90% populacii, przy czym w 60% przypadkow okreslany
jest jako ciezki (<20 ng/ml). Aktualne zalecenia dotyczace suplementacii
witaminy D u osob szczegdlnie narazonych na niedobdr lub nieeksponu-
jacych skory na storice, rekomendujg zazywanie witaminy D przez caty
rok.

Oddziatywanie witaminy D

Dziatanie witaminy D, zwigzane gtownie z oddziatywaniem na uktad
kostno - szkieletowy | gospodarke wapniowo - fosforanowg organizmu,
zostato opisane po raz pierwszy w 1922 r. Z uptywem czasu potwierdzo-
no ekspresje receptora dla witaminy D na wiekszosci ludzkich komorek
jadrzastych, co zasugerowato, ze odgrywa ona role w funkcjonowaniu
innych ukfadow i narzgdow.

Narzad/uktad

Dziatanie fizjologiczne witaminy D

Objawy niedoboru

Nasilenie wchtaniania wapnia i fosforandw;

Indukcja enzymdw detoksykujgcych ksenobiotyki;

Hamowanie szlaku sygnalizacyjnego, odpowiedzialnego za rozwaj
raka jelita grubego;

Jelito cienkie i grube

Utrzymanie rownowagi miedzy resorpcijg kosci a Dzieci - krzywica: rozmiekanie kosci
kosciotworzeniem, stymulowanie wytwarzania kolagenu; czaszki, wiotko$¢ miesni, nadmierna
Nasilenie prqln‘eraoy, roznicowania komorek miesniowych, potliwosé, znieksztatcenie kregostupa,
hamowanie ich apoptozy; e o )
opodzniony wzrost, odwapnienie zebow,
zaburzenia nastroju, czeste infekcje, bie-
gunki, problemy z koncentracjg i snem

Kosci i miesnie

Nasilenie wydzielania insuliny przez trzustke;

Trzustia Zwiekszenie wrazliwosci tkanek na insuline;

Reabsorpcja wapnia i fosforanow

Nerki w dystalnych kanalikach nerkowych;

Osrodkowy uktad
nerwowy

Wptyw na réznicowanie neuronow;

: : ! o _ Dorosli - osteomalacja, osteoporoza:
Regulowanie wydzielania acetylocholiny i dopaminy;

bole kosci, bole i ostabienie miesni, po-
datnosc¢ na ztamania, odksztatcenie ko-
sci; zwiekszona czestotliwosc zapadania
na infekcje uktadu oddechowego, nad-
cisnienie tetnicze, uczucie zmeczenia,
obnizony nastrdj, depresja, wzmozona
nerwowosc, trudno gojace sie rany, po-

Przytarczyce Hamuje wydzielanie PTH;

Wptyw na réznicowanie keranocytow;
Skora + Dziatanie ochronne skory przed promieniowaniem UV;
Regulowanie cyklu wzrostu wtosga;

Wptyw na roznicowanie limfocytow B i T;
Wzmocnienie potencijatu fagocytarnego i chemotaktycznego

Uktad komorek: gorszenie wygladu wtosow i ich nad-
immunologiczny Pobudzenie wydzielania substanciji antybakteryjnych - katelidycyn — mierne wypadanie, wysypki, swedzenie
i defensyn; skory, zaburzenia ptodnosai;

Uktad sercowo
- naczyniowy

Kontrolowanie produkcji cytokin pro- i przeciwzapalnych;

Nasila wychwyt wapnia przez kardiomiocyty i migsnie gtadkie naczyr;
Obniza aktywacje uktadu RAA regulujgc cisnienie tetnicze krwi;
Obniza ryzyko chordb sercowo-naczyniowych.

Ogolnopolska sie¢ laboratoriow medycznych Diagnostyka S.A.
Centrala: ul. prof. M. Zyczkowskiego 16, 31-864 Krakéw

2026, Wersja 1

diag.pl

grupadiagnostyka.pl




Objawy nadmiaru

W przypadku nadmiaru witaminy D, wynikajacego z jej przedawkowania, objawy sag skutkiem hiperkalcemii. Wsrod nich wystepujg
kamica nerek i pecherzyka zotciowego, nieprawidtowa akcja serca, brak apetytu, nudnosci i wymioty, zaparcia, wielomocz, zwiek-
szone pragnienie, oraz zmeczenie i ostabienie miesni. Skrajnym przypadkom zatrucia witaming D towarzyszy spigczka.

Badania laboratoryjne w diagnostyce niedoboru witaminy D

Wskazaniem do oznaczenia witaminy D jest podejrzenie niedoboru lub zatrucia witaming D, choroby watroby i nerek mogace
uposledzac przemiany witaminy D, otytosc, wiek pomenopauzalny oraz nieprawidtowe wyniki badari monitorujgcych gospodarke
wapniowo - fosforanowg (Ca, P, PTH). Dobrg praktyka jest takze monitorowanie stezenia witaminy D u osdb suplementowanych,
np. kobiet w cigzy, u ktdrych niedobdr witaminy D zwieksza ryzyko stanu przedrzucawkowego, cukrzycy cigzowej, przedwczesne-
go porodu, poronienia oraz zaburzen mineralizacji kosci dziecka.

Wptyw witaminy D na etiopatogeneze choréb

+ Chorobami autoimmunizacyjnymi, w ktorych wykazano wptyw wit. D na rozwdj choroby sg cukrzyca typu | oraz
stwardnienie rozsiane (SM);

+ U 0s0b z niskim stezeniem wit. D zapadalnosc¢ na wymienione choroby jest znaczaco wieksza niz u osob niewykazuja-
cych niedoborow;

+ Zaobserwowano korzystny wptyw suplementaciji wit. D u 0séb z reumatoidalnym zapaleniem stawow (RZS),
toczniem uktadowym (SLE) i tuszczyca. Wyrédwnanie niedoborow w tych grupach chorych, skutkowato poprawa para-
metrow stanu zapalnego, zmniejszeniem ilosci autoprzeciwciat i cytokin prozapalnych.

Choroby
autoimmunizacyjne

+ Potwierdzono zaleznos¢ miedzy niedoborem wit. D a zwiekszonym ryzykiem zachorowania na miazdzyce oraz udar
mMmozgu;

+ W grupie pacjentow z niskim stezeniem wit. D zaobserwowano, ze czesciej dochodzi do zawatu miesnia sercowe-
go, a niedobor wit. D dodatkowo pogarsza ich rokowanie;

+ Uzupetnianie niedoborow wit. D wsrdd pacjentow ze zwiekszonym ryzykiem incydentow sercowo — naczyniowych
(cukrzyca, zespot metaboliczny, zaburzenia lipidowe, otytosc) poprawia parametry gospodarki weglowodanowe;j
(zwieksza wrazliwos¢ tkanek na insuline), pomagajac w normalizacji poziomu cukru oraz cisnienia tetniczego.

Choroby
cywilizacyjne

+ Wyniki badant sugerujg istnienie zwigzku miedzy stezeniem wit. D a wystepowaniem i przebiegiem chordb nowot-
worowych, m.in. raka gruczotu sutkowego, raka gruczotu krokowego, raka jelita grubego czy czerniaka ztosliwego;

+ Potwierdzono zwigzek niedoboru wit. D ze zwiekszonym ryzykiem zachorowania na raka piersi, nasilonym postepem
chorobyi nizsza przezywalnoscia;

+ W przypadku raka jelita grubego udowodniono, ze prawidtowe stezenie wit. D zmniejsza ryzyko jego rozwoju i nawrotow;
+ W odniesieniu do raka prostaty, prawidtowe stezenie wit. D jest istotnym czynnikiem zapobiegawczym, obnizajgcym
ryzyko zachorowania nawet o 50%;

+ Zaobserwowano, ze podawanie analogow wit. D w trakcie leczenia onkologicznego, moze zwiekszac radioczutosé
komdrek nowotworowych np. raka sutka i prostaty.

Choroby
nowotworowe

Wartosci referencyjne stezenia 25(OH)D w surowicy wedtug aktualnych polskich zaleceri:

. <20 ng/ml — niedobdr,

. >20-30 ng/ml — stezenie suboptymalne,

. >30-50 ng/ml — stezenie optymalne,

3 >B50-100 ng/ml - stezenie wysokie,

. >100 ng/ml — stezenie potencjalnie toksyczne,
. >200 ng/ml — stezenie toksyczne.

Kod oferty Cel badania laboratoryjnego

Kod: 168 Witamina D metabolit 25(0H) Ocena zaplot.rzebowanla organizmu na wit. D, okreslgnle stopnia niedoboru, ocena
skutecznosci wprowadzonego leczenia preparatami z cholekalcyferolem

Kod: 167 Witamina D3 metabolit 1,25(0H)2 Monitorowanie leczenia aktywng postacig witaminy D (kalcytriolem)
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