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Resumo

O estudo apresenta como objetivo a investigacdo e analise dos relatos de casos de
intoxicagOes por vitamina D através de uma revisdo sistematica. Para a coleta de dados,
utilizou-se MedLine, LILACS, e IBECS com os auxilio dos descritores:“Intoxica¢do”
and “Vitamina D” em lingua portuguesa e inglesa. Foram incluidos artigos completos
de relatos de caso publicados entre 2015 a 2019. Posteriormente, os dados foram
organizados em quadros, tabelas e figuras confeccionadas no Microsoft Word e Excel
2010. Ao final da selecdo das publicacbes mais relevantes foram interpretados o0s
resultados de 4 artigos. Os sinais e sintomas mais comuns da intoxicagdo séo falta de
apetite, polidipsia, polilria, obstipacdo, irritabilidade, lassidao, reducdo no ganho de
peso, sendo o uso de bisfosfonatos o tratamento mais aplicado. O cenario mais comum
observado foi o erro de administracBes das posologias corretas. Desse modo, a
reposicdo deve ter um cuidado especial, sendo esse monitoramento papel da familia e
profissionais da satide que os acompanham.

Palavras-chaves: Hipervitaminose; Vitamina D; Revisdo Sistematica.

Abstract

The study aims to investigate and analyze the case reports of vitamin D poisoning
through a systematic review. For data collection, MedLine, LILACS, and IBECS were
used with the help of the descriptors: “Intoxication” and “Vitamina D in Portuguese

and English. Full articles of case reports published between 2015 and 2019 were
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included. Subsequently, the data were organized in tables, tables and figures made in
Microsoft Word and Excel 2010. At the end of the selection of the most relevant
publications, the results of 4 articles were interpreted. The most common signs and
symptoms of intoxication are lack of appetite, polydipsia, polyuria, constipation,
irritability, lassitude, reduction in weight gain, with the use of bisphosphonates being
the most applied treatment. The most common scenario observed was the error of
administration of the correct dosages. Thus, replacement should take special care, with
this monitoring being the role of the family and health professionals who accompany
them.

Keywords: Hypervitaminosis; Vitamin D; Systematic Review.

Resumen

El estudio tiene como objetivo investigar y analizar los informes de casos de
intoxicacion por vitamina D a través de una revision sistematica. Para la recoleccion de
datos se utilizaron MedLine, LILACS e IBECS con la ayuda de los descriptores:
"Intoxicacion” y "Vitamina D" en portugués e inglés. Se incluyeron articulos completos
de casos clinicos publicados entre 2015 y 2019. Posteriormente, los datos se
organizaron en tablas, tablas y figuras elaboradas en Microsoft Word y Excel 2010. Al
finalizar la seleccion de las publicaciones mas relevantes, los resultados de 4 articulos
fueron interpretados. Los signos y sintomas de intoxicacion mas comunes son
inapetencia, polidipsia, poliuria, estrefiimiento, irritabilidad, lasitud, disminucion de la
ganancia de peso, siendo el uso de bisfosfonatos el tratamiento mas aplicado. El
escenario mas comun observado fue el error de administracion de las dosis correctas.
Por tanto, el recambio debe tener especial cuidado, siendo este seguimiento el papel de
la familia y de los profesionales sanitarios que los acomparian.

Palabras clave: Hipervitaminosis; Vitamina D; Revision sistematica.

Introducéo

A maioria da populagdo, associa o termo vitamina a algo benéfico e vital, mas

raramente a algo com potencial toxico. No entanto, os niveis fisiologicos em excesso das
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vitaminas lipossoluveis podem ser nocivos aos usuarios (VIEIRA et al., 2018). Nesse
cenario, cabe citar a vitamina D (25-hidroxi-colecalciferol ou 25-OHD), horménio
esteroide que atua na regulacdo do metabolismo 0sseo.

A sua sintese pode ocorrer de forma endogena apds a exposicao solar dos tecidos
cutaneos, assim como obtida por meio de alimentacdo e suplementacdo. Os receptores da
25-OHD se fazem presente em uma variedade de células, sendo as suas acdes fisiologicas
n&o calcémicas bastante estudadas nos dltimos anos (GALVAO et al., 2013).

A literatura relata varios casos de deficiéncia de vitamina D em diversas regides,
influenciando em diversos agravos a salde, havendo comprometimento ndo s6 do
metabolismo dsseo, como também ha também aumento do risco de diabetes melitus,
doencas  cardiovasculares, canceres, depressdo, complicacbes gestacionais,
autoimunidade e alergia (HOSSEIN-NEZHAD & HOLICK, 2012).

Entretanto, tal vitamina em excesso pode ser toxica devido ao aumento da
absorcdo intestinal de calcio e fdsforo causando hipercalcemia, hipercalcitria e
hiperfosfatemia, calcificaces de tecidos moles, incluindo-se vasculares, nefrolitiase, as
vezes coma e até oObito. Geralmente, os sinais e sintomas da intoxicacdo sdo falta de
apetite, polidipsia, polidria, obstipacdo, irritabilidade, lassidao, redugcdo no ganho de peso
e aumento dos reflexos tendinosos (GLENDENNING & INDERJEETH, 2016).

Casos de intoxicacdo por 25-hidroxi-colecalciferol sdo raros, porém nos ultimos
anos observou-se a crescente procura pela suplementacdo e uso indiscriminado, sendo
0s contextos mais comuns de hipervitaminose prescricdes e administracdes erréneas
(GUERRA et al., 2016). Frente ao exposto, tem-se como objetivo investigar através de

uma revisdo sistematica os relatos de casos publicados de intoxicagdes por vitamina D.

Metodologia

Caracteriza-se como um estudo de carater quali-quantitativo, descritivo realizado
por meio de uma pesquisa bibliografica, constituido de artigos cientificos. Os dados
acerca dos relatos de caso de intoxicagdo por vitamina D foram coletados a partir de
artigos cientificos indexados nas bases de dados cientificos MedLine, LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude), e IBECS (indice

Bibliografico Espafiol en Ciencias de la Salud), utilizando os descritores indexados no
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DecS (Descritores em Ciéncias da Saude): “Intoxicacdo” and “Vitamina D” em lingua
portuguesa e inglesa. Foram incluidos artigos completos de relatos de caso publicados
entre 2015 a 2019 para exposicdo de evidéncias mais atuais. Apos a compilacdo das
informacdes, foi construido um banco de dados alimentado por meio das analises
obtidas do instrumento de coleta da pesquisa, no qual foram organizados em quadros,
tabelas e figuras por meio do programa Microsoft Word e Excel 2010.

Resultados e Discussao

Para a obtencdo dos resultados foi realizado um delineamento sistemético e
minucioso acerca dos artigos envolvidos no tema do estudo, com base nos descritores,
no tipo de estudo, no recorte temporal, abordagem do tema, indisponibilidade de texto

completo, foram utilizados como critérios, assim como est4 exposto na figura 1.

Figura 1. Fluxograma da triagem bibliografica.

Artigos encontrados inicialmente na busca com base nos descritores: 2.723
MEDLINE (n= 2647); LILACS (n=48); IBECS (n=28)
Aplicacio do filtro “Texto completo”: 607
MEDLINE (n=572);; z LILACS (n=26); IBECS (n=9)
Aplicacio do filtro “relato de caso”: 96

MEDLINE (n= 82); LILACS (n=10); IBECS (n=4)

Titulos excluidos por abordarem outro tema: 90

MEDLINE (n= 80); LILACS (n=8); IBECS (n=4)

Artigos selecionados por titulo: 6
MEDLINE (n= 2); LILACS (n=2); IBECS (n=0)

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.
O quadro 1, por sua vez, demonstra todos os artigos finais selecionados para o
estudo, com base no seu titulo, nas revistas na qual se encontram indexadas,

autores e seu ano de publicacéo.

Quadro 1. Classificacdo quanto ao nimero de artigos selecionados, titulo, revista, autor e ano.

O uso de pamidronato para intoxicagdo aguda por Journal of Pediatric
vitamina D, experiéncia clinica com trés casos. Endocrinology and Metabolism ~ Sagsak et al., 2015


https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sagsak,%20Elif%22
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Hipercalcemia e prejuizo de fungéo renal associados a
intoxicacdo por vitamina D: relato de caso

Intoxicacéo de vitamina D por erro de administracao:
relato de caso
Intoxicagdo por vitamina D em paciente idosa: relato de
caso.

Brazilian Journal of Nephrology = Guerra et al., 2016

Revista Brasileira de Geriatria e
Gerontologia
Geriatrics, Gerontology and

Aqging

Vieira et al., 2018
Amorim et al.,
2019

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

O quadro a seguir demonstra as principais informacgdes dos casos relatados,

sendo eles: sinais e sintomas, tratamento, evolugdo do caso e dosagem ingerida.

Quadro 2. Interpretacdo dos dados quanto os sinais e sintomas, tratamento escolhido,

evolucdo do caso, autor e ano.

O calcio sérico era de 18,2 mg /
dL, o fosforo era 4,5 mg / dL
(normal: 4,5-55 mg / dL),
fosfatase alcalina

era 91 IU (normal: 60-321 IU) e
25-hidroxivitamina D (25-OH D)
0 nivel era 277 pug / L (normal
10-80 p / L).Paratohormonio
era 1,0 pg / mL (normal: 11-67
pg / mL). O eletrocardiograma
(ECG) mostrou encurtamento do
intervalo QT e elevacédo ST

O célcio séricoera15mg/dL

(normal: 8,9-10,3 mg / dL), o
fosforo era de 4 mg / dL
(normal: 4,555 mg / dL),
fosfatase alcalina 156 I1U
(normal: 60-321 IU) e o nivel de
25-OH D era de 324 pg / L
(normal: 10-80 pu [/ L).O
horménio da paratireodide era <3
pg / mL (normal: 11-67 pg /
mL). O ECG estava normal.

O célcio sérico foi de 13,8 mg /
dL (normal: 8,9-10,3 mg/ dL), o
fosforo era 3,5 mg / dL (normal:
4555 mg / dL), a fosfatase
alcalina era de 61 IU / L

Pamidronato  de
sédio intravenoso
na dose de 1mg/
kg em 250 mL de

solucéo salina
isotbnica.
Hidratacdo
intravenosa e
furosemida de 4
mg / Kkg/dia e

prednisolona de 2
mg / kg
/dia. pamidronato

de sodio
intravenoso na
dose de 1 mg / dL

em 250 mL
Hidratacao
intravenosa
furosemida de 4
mg /kg/dia e

prednisolona 2 mg

@) paciente
recebeu
depois de 4 dias.

O paciente teve
alta no quarto
dia quando o
nivel de calcio
no soro era de
9,9mg/dL,

@) paciente
recebeu alta no
quarto dia,

300.000 IU por 15

alta dias

1 ampola
(300.000 UI) de
vitamina D a cada
dia por 10 dias

300.000 1U por 3

Sagsak et al., 2015A
(CASO1)

Sagsak et al., 201B
(CASO2)

Sagsak et al., 2015C


https://ggaging.com/
https://ggaging.com/
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sagsak,%20Elif%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sagsak,%20Elif%22
https://pesquisa.bvsalud.org/portal/?lang=pt&q=au:%22Sagsak,%20Elif%22
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(normal:

60-321 IU / L), e o nivel de 25-
OH Dera 103 pug/ L (normal:
10-80 pg / L). O hormonio da
paratiredide era< 3 pg/ mL
(normal: 11-67 pg/ mL).

Apresentava fraqueza, nauseas e
mal-estar, associados a piora da
funcéo renal.

Mudanga de comportamento
para agressivo e confusdo mental
ha 15 dias, associado a dores em
todo o corpo, nauseas, vomitos e
auséncia de apetite.

Hipercalemia grave, queixa de
mal-estar, perda de 10 kg nos
altimos 15 dias, quadro de
anorexia, fraqueza, nauseas,
vomitos, palpitacbes e adinamia.
Apds coleta de exames, foi
observada insuficiéncia renal.

ISSN 2237-7417 | CCBY 4.0

/kg/dia foram
iniciados.
Pamidronato  na
dose de 0,5 mg /
kg em 250 mL
solucdo salina
isotdnica

foi infundida em 4
horas.

Infusdes de soro

fisioldgico  0,9%
associado a
furosemida e
pamidronato 90
mg em infusdo
endovenosa.

Pamidronato 60mg

A hipercalcemia
foi controlada
somente com a
administracdo de
Acido Zoledrdnico

Fonte: Dados da pesquisa, 2021.

quando o calcio
sérico era de 9,5
mg / dL

Houve melhora
da funcéo renal,
juntamente com
0
desaparecimento
dos sintomas e
da calcemia.

A paciente
evoluiu a Obito
em quadro de
sepse
respiratdria.

A paciente
evoluiu com
estabilizacdo da
fungéo renal,
normalizacao

dos niveis
séricos de

célcio,
revertendo 0
apetite e a
disposicao.

dias

2000 UI vitamina
D3/dia (devido a

dosagem  prévia
de 25-OHD de 16
ng/ mL),

associado a 0,25
mcg de calcitriol.

Um comprimido
de 7.000 Ul de
vitamina D por
dia, por dois anos.

A formulacéo
continha 2000UI
de Vitamina D e
era utilizada todos
os dias por 10
anos.

(CASO3)

Guerraetal., 2016

Vieira et al., 2018

Amorim et al., 2019

Sagsak et al., 2015 analisaram trés casos de intoxicagdo por vitamina D em

criangas por conta do excesso de administragéo da dose de suplementagdo. Com isso, 0

autor evidenciou que a intoxicacdo por vitamina D na infancia possui graves

consequéncias relacionadas a hipercalcemia aguda e hipercalcuria. A experiéncia dos

casos sugeriu, ainda, que os bisfosfonatos podem ser drogas eficazes e confidveis no
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tratamento de tal patologia, por se tratar de um inibidor da reabsor¢do 6ssea ligando-se a
cristais de hidroxiapatita e impedindo a formacéo e dissolugéo de tais cristais.

Guerra et al., 2016 relataram um caso de um paciente homem diabético de 70
anos de idade com doenca renal crénica passou a fazer uso de colecalciferol e calcitriol
para recomposi¢do dos niveis de 25-OHD, porém ap0s 45 dias desenvolveu quadro de
lesdo renal aguda em paralelo ao surgimento de hipercalcemia e niveis circulantes
elevados de vitamina D. Foram suspensas a administracdo de vitamina D e calcitriol, a
hipercalcemia foi tratada com hidratacdo endovenosa, seguida de diurético de alca e
posteriormente pamidronato. O paciente, que havia sido encaminhado para dialise, ndo
necessitou desse tratamento. Os niveis de 25-OHD voltaram ao normal 14 meses apés a
sua suspensdo, e 0s niveis de creatinina voltaram aos patamares anteriores 24 meses
apos esse evento. A dose prescrita de vitamina D correspondeu a 2000 Ul/ dia, a qual
ndo € considerada inadequada segundo recomendacdes atuais. Existe, no entanto, na
literatura controvérsia quanto a sensibilidade individual a vitamina D. N&o pode ser
descartado o uso inapropriado pelo paciente e nem eventual erro de manipulacéo.
Embora raro, o quadro de intoxicacdo por vitamina D é grave e potencialmente pode
levar a complicacdes clinicas irreversiveis

O artigo de Vieira et al., 2018 teve como objetivo relatar sobre a intoxicacao
pela vitamina, onde houve erro na administracdo da posologia pelo cuidador da
paciente. O alvo do relato, era portadora de distdrbios osteomusculares e cadeirante,
sendo o uso vitamina D necessario tal caso, e se apresentou na internacdo com o quadro
clinico de delirium. Em tais casos desta intoxicacdo, destaca-se encefalopatia
metabdlica, o que explica o seguimento do caso. O cuidador, por sua vez, marido da
paciente, modificou por conta propria a posologia da vitamina D prescrita pelo médico,
que era de um comprimido de 7000 Ul por semana e a paciente ingeria 1 comprimido de
7000 Ul por dia, durante dois anos. Ap6s investigagdo com novas anamneses € revisao
de prontuéario, ficou confirmada a intoxicacdo devido a um erro de quantidade de
administracdo da droga por tempo prolongado. Os sintomas da intoxicagdo grave sdo
evidenciados pela presenca de hipercalcemia, alteracbes do metabolismo dsseo e
perturbacdes nas quantidades de fosforo e calcio no soro.

Amorim et al., 2019, tiveram como objetivo do alertar sobre o uso desregrado e

divulgar os diversos sintomas sistémicos, além dos danos dessa intoxicagdo, como
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hipercalcemia e lesdo renal. Este relato trata do caso de uma idosa que afirmava usar
férmula contendo colecalciferol h4 dez anos para tratar osteoartrite. Chegou ao hospital
com emagrecimento, lesdo renal aguda e hipercalcemia, sendo posteriormente
diagnosticada com intoxicacdo de vitamina D. Apds o tratamento, houve remisséo
sintomatoldgica e laboratorial. Por tudo isso, faz-se necessério que o geriatra
desmistifique o uso de vitaminas e prescreva estritamente quando ha indicacdo médica

na posologia correta.

Concluséao

Portanto, pesquisas que abordem intoxicacdes por suplementacfes vitaminicas séo
essenciais para alertar médicos, pacientes e familiares sobre os riscos envolvendo o
manejo das mesmas. Dessa forma, reposi¢éo de vitamina D deve ter controle minucioso,
em especial em pacientes idosos, sendo esse monitoramento papel da familia e

profissionais da salde que os acompanham.
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