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Introducao e objetivo:

A vitamina D engloba um grupo de esteroides lipossollveis. Poucos alimentos contém vitamina D, sendo a sintese
dérmica a principal fonte. O défice de vitamina D é comum, causado por exposicdo solar reduzida.

A hipertensdo essencial (HE) resulta do desequilibrio entre vasoconstricdo e vasodilatacdo. Cré-se que a deficiéncia de
vitamina D atue como fator epigenético no sentido da vasoconstricdo.

Este trabalho tem como objetivo rever a evidéncia disponivel acerca do papel da vitamina D na etiologia da HE e a
suplementacdo de vitamina D nestes doentes.

Metodologia:

Pesquisa bibliografica de artigos de revisdo, meta analises e guidelines publicados nos Ultimos 5 anos nas bases de dados

Medline/Pubmed, usando termos MeSH "hypertension”, "vitamin d", "ergocalciferols”, “cholecalciferol”, "therapeutics” nas
linguas inglesa, espanhola e portuguesa.

Resultados:

Sao véarios os mecanismos pelos quais a vitamina D podera influenciar a pressao arterial (PA). Recetores para vitamina D
foram identificados no endotélio vascular, musculo liso vascular e nas células de musculo cardiaco. Este composto estara
envolvido na supressdo do sistema renina-angiotensina-aldosterona e terd efeito benéfico sobre a fungédo endotelial. Os
analogos da vitamina D podem ter efeitos renoprotectores. Além disso, a vitamina D previne o hiperparatiroidismo
secundario; niveis elevados de hormona paratiroideia tém efeito vasculotoxico, incluindo inducéo de hipertrofia
ventricular esquerda. A vitamina D regulard também a expressao do recetor do peptidico natriurético. Em doentes com
hipertensdo ndo-dipper os niveis de vitamina D sdo mais baixos do que em pacientes com hipertensdo dipper. Assim, é
biologicamente plausivel que a vitamina D possa influenciar a pressdo sanguinea. O seu défice estara significativamente
correlacionado com o aumento da prevaléncia de acidente vascular cerebral, hipertensdo e infarto do miocardio.

Apesar do consenso relativamente aos mecanismos, estudos sobre suplementacdo terapéutica sdo escassos e com
resultados inconsistentes. Algumas meta-analises e ensaios clinicos indicam que a vitamina D tera efeito moderado na
reducdo da PAS, outros mostram que a replecdo de vitamina D exerce efeito anti-hipertensivo clinicamente significativo.

Outros estudos nédo suportam a utilizacdo da vitamina D como tratamento individual para a hipertensdo ou como
intervencdo ao nivel da populacdo para reduzir a PA, sugerindo que a associacdo entre o status de vitamina D e a PA
elevada observada em estudos observacionais ndo é causal.

Discussao:

Apesar da evidéncia de ligacdo entre vitamina D e PA, estes dados sdo observacionais, mantendo-se por esclarecer a
causalidade, a elucidar com ensaios clinicos aleatorizados, controlados por placebo. Ensaios clinicos randomizados
também sdo necessarios para determinar se a suplementacdo com vitamina D pode ser benéfica na prevengédo ou no
tratamento da HE, bem como dose 6tima, intervalo de administracdo, tipo de vitamina D, necessidade ou ndo de
irradiacdo ultravioleta e qual a populacdo que beneficiard desta intervencao.



Ainda que a sua administracdo seja segura e barata, serd prematuro recomendar a ingestao suplementar de vitamina D
especificamente para a preven¢do da HE ou doencas cardiovasculares. Além disso, a falta de eficacia no tratamento
também argumenta contra o doseamento rotineiro de vitamina D em pacientes com HE.



