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VITAMINA D: RACIONALIZAR
E FUNDAMENTAL

Vocé sabia que o gasto anual com dosagem de
Vitamina D ultrapassa o gasto anual com qualquer
outro exame complementar na Unimed-Rio?

A vitamina D é fundamental para a absor¢ao de célcio pelo organismo, além de
ter outras funcdes no metabolismo geral e na resposta imuno-inflamatdria nao
totalmente compreendidas. Houve, nos Ultimos anos, um aumento significativo
de estudos sobre a vitamina D, com reflexos no volume de solicitacao de sua do-
sagem no sangue.

No raquitismo, na osteomaldcia e no hiperparatireoidismo secundario, nao ha
qualquer ddvida de que a reposicao de vitamina D é Gtil. Da mesma forma, em
idosos com fratura por osteoporose e déficit de vitamina D, existem evidéncias de
reducdo da mortalidade com a reposicao adequada. Além disso, foi demonstrada
a eficdcia terapéutica da vitamina D tépica na psoriase e na prevencdo de alguns
desfechos negativos no recém-nato quando a reposicao é feita nas gestantes.

No entanto, existem condicOes clinicas para as quais ainda nao existem evidén-
cias cientificas que comprovem que a reposi¢do de vitamina D altere significati-
vamente a evolucdo da doenca. E o caso de diabetes, obesidade, doenca cardio-
vascular, cancer, asma e dermatite atopica. Baseado nas informacoes publicadas
em revisoes sistematicas e metandlises recentes, ndo ha evidéncias suficientes
de que a reposicao de vitamina D previna asma ou obesidade, reduza infeccoes
em criangas pequenas ou a ocorréncia de cancer na populacao adulta, ou mesmo
colabore para a melhor evolu¢cdo da asma, dermatite atépica ou do diabetes
mellitus ja instalados. Assim, a realizacdo da dosagem de vitamina D sérica
nessas situacoes ou em individuos sadios nao traz beneficio para o paciente e
sobrecarrega o sistema de saude.

Segundo a literatura médica especializada as indica¢des adequadas para a dosa-
gem de vitamina D s3o: 1) raquitismo; 2) osteomalacia; 3) osteoporose com fratu-
ra patoldgica; 4) gravidas e nutrizes; 5) sindromes disabsortivas; 6) insuficiéncia
renal ou hepatica; 7) uso continuado de alguns medicamentos (corticosterdides
sistémicos, anticonvulsivantes, anti-fingicos, anti-virais, colestiramina e orlis-
tat); 8) obesos submetidos a cirurgia bariatrica; 9) doencas granulomatosas e; 10)
linfonas. Nao ha indicacdo para screening de vitamina D sérica na populacao
geral e em outros grupos de enfermidades além dos citados.

Exposicdo solar e alimentac¢do adequadas s@o as
melhores formas de alcancar niveis adequados
de vitamina D na populac¢do geral.

Principais fontes de vitamina D

Primeiro Lugar Segundo Lugar
Expor:
W
o3r S
< =
y
Bragos

L]

Oleo de peixe, peixes de agua
Pernas salgada, como o salmao, ovos,
leite e seus derivados sdo boas
fontes de vitamina D

A dosagem de vitamina D tem um custo médio unitario e total relativamente ele-
vados. Seu custo unitario é 6,6 vezes maior que o custo unitario médio dos
demais exames laboratoriais. Em 12 meses esse exame correspondeu a 5,8% de
todos os exames complementares, laboratoriais e de imagem realizados na coo-
perativa. Isso representa a maior parcela de gastos com um exame isolado, com
valor médio mensal superior a RS 1,5 milh3o.

Racionalizar as solicitagoes de exames complementares é uma necessidade de
todos os sistemas de salde. Todos nés devemos estar atentos a estas questoes,
tanto na condicao de médicos assistentes quanto na de sdécios-cooperados,
baseando nossa pratica nas melhores evidéncias cientificas em beneficio de
nossos pacientes. Assim estaremos praticando medicina de exceléncia para
nossos clientes e para a nossa empresa.
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