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RESUMO

Introducé&o: Além da sua fungdo na homeostase do célcio, acredita-se que a forma ativa da
vitamina D apresenta efeitos imunomodulador sobre as células do processo imunoldgico,
especialmente linfocitos T, bem como na producdo e na influéncia de diversas citocinas. A
interacdo da vitamina D junto ao sistema imunolégico vem sendo alvo de um ndamero
crescente de publicacdes nos ultimos anos. Estudos atuais tém descrito a deficiéncia de
vitamina D junto a varias doencas autoimunes. O lUpus é uma doenca inflamatéria crénica,
multissistémica, de origem desconhecida e de tipo autoimune, caracterizada pela influéncia de
diversos auto anticorpos. Portanto, o farmacéuticos com profissional podem cumprir um papel
especial no atendimento das necessidades do paciente e na orientagdo para que 0 mesmo
tenha um uma melhor qualidade de vida durante o tratamento. Hipotese: O papel
imunomodulador da vitamina D ative a defesa do organismo, diminuindo os efeitos do lUpus
no paciente. Justificativa: A caréncia de vitamina D em pacientes com lUpus pode causar o
desenvolvimento de doencas e o aumento de citocinas inflamatérias que podem causar
inflamagBes nos 6rgdos como doencas cardiovasculares, osteoporose Objetivo: Investigar a
correlagdo entre a Vitamina D e seu efeito imunomodulador sobre o lipus eritematoso.
Metodologia: Realizar um estudo de revisdo bibliografica base de dados que sera utilizado
sdo: artigos encontrados no SCIELO, estudos clinicos encontrados no CLINICAL TRIALS.
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imunidade.
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1. INTRODUCAO

O colecalciferol, mais conhecido por vitamina D, é uma vitamina lipossolivel
encontrada em poucos alimentos, sendo possivel encontrar em quantidade maior nos peixes
gordos, como exemplo temos o salmédo, atum e a sardinha, mas também podem ser obtida
através da luz solar na pele e na forma de medicamento. A vitamina D apresentada duas
formas: D2 (ergo calciferol) e D3 (colecalciferol), séo produzidas na epiderme através de raios
ultravioletas ou ingeridas, sdo convertida por hidroxilagcao, no figado formando hidroxivitamina
D e no rim mediada por hidroxilase produzindo dihidroxivitamina ou calcitrol, séo as formas
ativas da vitamina D (BARRAL, BARROS E ARAUJO 2007).

O papel mais da importante da vit. D é sobre a homeostase do célcio e do fosfato, pois

possui elementos que atuam no metabolismo e sintese déssea. Suas fungBes bioldgicas
ocorrem perante sua ligagdo ao seu receptor VDR (vitamin D receptor), modulando a
transcri¢cdo de genes especificos no ndcleo das células alvos (BORGES 2014).
A interacdo da vitamina D com o sistema imune promove regulacdo e diferenciacdo de células
linfocitos T, B e macrofagos (SOUZA et al 2011). Linfécitos T e B ativados expressam efeitos
imunomoduladores sobre células citotoxicas (incluindo macréfagos e linfécitos), Ja em
modelos in vitro e in vivo, a vitamina D atua nas citocinas, regulando e ativando células CD4,
elevando a quantidade e fungé@o das células T, resultando no aumento da imunidade inata e
regulacdo da adquirida.

O ldpus é uma doenca inflamatéria crénica onde acomete o tecido conjuntivo, sendo
uma doenga de causa desconhecida e autoimune. Alguns fatores podem contribuir para o
desenvolvimento do lUpus: fatores genéticos, hormonais e ambientais. Além disso, o lUpus
atinge a maior parte dos pacientes do sexo feminino. Pessoas que j& tem uma pré-disposi¢ao
genética para o desenvolvimento do ldpus, ao interagir com fatores ambientais como
irradiagcdes solares ou doengas virais, seu organisSmo passa a apresentar alteracdes
imunolégicas causando um desequilibrio na producdo de anticorpos, onde esses anticorpos
irdo reagir com proteinas e atacar o proprio organismo, causando inflamacdes crénicas em
diversos orgaos e tecidos. (BARRAL, BARROS E ARAUJO, 2007).

O lupus apresenta como caracteristica mancha vermelha fotossensivel na regido da
(maca do rosto), bochecha e ponta do nariz onde apresenta alguns sintomas como cansago,
desanimo, inflamag®es nas articulagcfes e orgaos, febre e diminuigdo dos glébulos brancos e
vermelhos. A forma sistémica normalmente compromete o0s rins, as articulagbes, as

membranas serosas e a pele. O tratamento farmacolégico do lUpus inclui: imunossupressores,



anti-inflamatoérios ndo esteroidais, derivados da cloroquina e glicocorticoides (SOUSA et al
2011). Alguns estudos mostram que o uso da vitamina D e seus analogos auxiliam na
prevencao de doengas autoimunes e no seu tratamento (MARQUES et al. 2010).

O LES esta associado com a deficiéncia da vitamina D, tem um importante papel na
diminuicdo das doengas autoimunes. Com base nas informagdes obtidas nesse estudo, torna
evidente a importancia do farmacéutico no acompanhamento do quadro do paciente para
orientar e conscientizar sobre adesdo ao tratamento, e recomendacfes do uso de protetor
solar e menor exposi¢céo ao sol diminuindo assim a fotossensibilidade e favorecendo fatores
como a sintese cutanea.

Os pacientes com lupus sofrem com a fotossensibilidade (uma caracteristica propria da
doenga), sendo assim é recomendado uma menor exposi¢cdo ao sol. O tratamento é feito
associando o uso de corticosteroide e a hidroxicloroquina, o que promove deficiéncia de
vitamina D, que apresenta um papel imunomodulador importante no organismo (TEIXEIRA E
COSTA 2012). O ndo desempenho desse papel imunomodulador pode levar ao aumento de
citocinas inflamatorias, células B e autoanticorpos, com isso o risco de desenvolver doencas
cardiovasculares, osteoporose e fadiga (ALBUQUERQUE E NOBRE).

Diante do exposto o trabalho tem o objetivo investigar o uso da vitamina D em pacientes
com lUpus eritematoso, identificar as doses de vitamina D empregadas nos estudos clinicos,
identificar as melhorias significativas dos sintomas na doenga e suas complica¢fes. Foi
realizado uma revisdo bibliografica sobre o uso da vitamina D na atuagdo de defesa do
organismo como imunomodulador para a diminuicdo dos efeitos prejudiciais do lUpus no

organismo.

2. METODOLOGIA DA PESQUISA

O estudo foi realizado através da revisdo de literatura sobre a agdo da vitamina D no
sistema imune que participa na fisiopatogénia do lipus, mecanismo de ag&o da vitamina D no
sistema imunologico, e beneficios da vitamina D no tratamento do lUpus. A base de dados
utilizara SCIELO, estudos clinicos encontrados no CLINICAL TRIALS. A pesquisa teve como
base: utilizagdo de vocabulario em lingua inglesa e portuguesa, busca sistematizada e
hierarquizada.

Com relacdo aos critérios de incluséo, artigos de dominio publico publicados entre o
ano de 2005 até dezembro de 2019, publicagbes escritas em lingua portuguesa e inglesa, 0s
artigos foram selecionados em: revista cientifica; referencias de artigos completos
selecionados; ou “sites” com reconhecida vinculagdo institucional e académica. A busca

virtual foi feita nas bases de dados Clinical Trials, de ensaios clinicos publicados sem limite de



ano de publicacdo, sem restricdo de género, idade, etnicidade e divulgados na lingua inglesa
e portuguesa que relatem sobre o uso da vitamina D no tratamento de pacientes com lUpus
eritematosos.

Foram utilizados como critérios de excluséo os artigos cientificos que ndo tinham como
tema central o potencial imunomodulador da vitamina D no Lupus eritematoso, publicagbes
escritas em qualquer outra lingua que n&o constem nos critérios de inclusdo, estudos
publicados antes do ano 2010 ou apds 30/03/2019, estudos néo incluidos nas bases de dados
pesquisadas, exceto artigos sobre o mecanismo de agdo da vitamina D no sistema
imunolégico; sobre a fisiopatologia do lUpus; os efeitos benéficos da vitamina D no tratamento
do Lupus.

Estratégia de busca dos relatos de casos publicados: A busca feita nas bases de dados
foi analisada varios parametros, como: potencial imunomodulador da vitamina D,
suplementagdo com vitamina D em pacientes com lapus, insuficiéncia de vitamina D, relagdo
entre baixos niveis de vitamina D e manifestacdo do lapus, efeitos da vitamina D no
tratamento do lupus, mecanismo de agdo da vitamina D, fisiopatologia do IUpus.

Etapas de selecdo dos artigos: Selecdo da base de dados, leitura do titulo, resumo,
leitura do artigo completo, sele¢cdo ou nédo do artigo.

Analise do artigo selecionado: O artigo selecionado serd disponivel em quadro
contendo nome do autor, titulo e principais resultados

Etapas de selecdo do casos clinicos: analise de titulos, leitura dos casos clinicos,
resultados apresentados, efeitos.

Aspectos Eticos e Deontoldgicos: Para este tipo de estudo ndo ha necessidade de
analise por Comité de Etica em Pesquisa (CEP), segundo o regramento estabelecido na
Resolugcdo CNS-MS N° 510, DE 07 DE ABRIL DE 2016.



3. RESULTADO (S)

Apos a revisdo da literatura e dos estudos de casos clinicos segundo a metodologia
descrita acima, foi realizada a selecdo dos artigos e casos clinicos relacionados ao tema.
Assim foram localizados 63 casos clinicos e 24 artigos (Figura 1 e Figura 2).

Em relagdo aos estudos clinicos, apds analisar o titulo, 30 foram selecionados. Apés a
leitura do resumo, 15 foram selecionados pela leitura integra, e 8 foram selecionados para o
estudo, assim de acordo com o conteldo que continham, identificando-se os aspectos

relevantes e os conceitos para a construgdo deste estudo (Figura 1).

Casos Clinicos ldentificados na base de dado do Clinical Trials usando os termos:
Vitamina D/Vitamin D; Colecalciferol/Cholecalciferol; LUpus Eritematoso/Lupus

Total de casos clinicos encontrados:
63

Casos clinicos excluidos pelo
titulo: 33

Casos clinicos avaliados por resumo:
30

Casos clinicos excluidos pelo
resumo: 15

Casos clinicos avaliados pela leitura
completa: 15

Casos clinicos excluidos pela
leitura completa: 7

Casos clinicos usados: 8

Figura 1: Fluxograma para a selegdo dos casos clinicos para a reviséo bibliogréfica.



Em relacéo ao artigos cientificos, ap6s a analise dos titulos, 24 foram selecionados.
Ap6s a leitura do resumo do artigo, 8 foram selecionados pela leitura integra, e

posteriormente, 3 foram selecionados para este estudo (Figura 2).

Artigos ldentificados na base de dado do Scielo, Revistas cientificas, usando 0s
termos: Vitamina D/Vitamin D; Colecalciferol/Cholecalciferol; Lupus

Total de artigos encontrados: 24

Artigos excluidos pelo titulo: 7

Artigos avaliados por resumo: 17

Artigos excluidos pelo
resumo: 10

Artigos avaliados pela leitura
completa: 8

Artigos excluidos pela leitura
completa: 5

Artigos usados: 3

Figura 2: Fluxograma para a selecdo dos artigos para a reviséo bibliografica.



No Quadro 1 foi demonstrado as principais caracteristicas encontradas em oito estudos

clinicos selecionados que incluiram: titulo cientifico da pesquisa, tipo de estudo; fase do

estudo; condi¢cdo da doenca (lupus), intervencdo e dose (vitamina D e/ou placebo); género,

idade e quantidade de participantes. Além disso, informagdes relacionadas quanto a: fase do

estudo, periodo, local, status da pesquisa.

NCT00418587

Titulo do Condic | Intervencd | Géner | N° Fas | Data | Status. | Local
Estudo/ doda |of o/ pess | edo
Identificacdo | Doenca | Dose (Ul) | Idade |oas | Est
do Ensaio udo
Status da vitamina vitamina D 2011 Estados
1 ES*S:C‘?][}EZG Cutane | 4000 (8| F/M 3 Fas |a Rescind | Unidos.
meses i
resu_ltados de _ ili‘E ) Acima e2 2013 ido | i0ad
qualidade de vida , nvestigadores
- Placebo: de 18 . .
em pacientes com ) : Dermatologia
lGpus cutaneo. 4000 (8 | anos; Emo
meses) ry
NCT01498406
vitamina D 2013 Estados Unidos
2 T_fatamenég com LES 6000 FmM |7 Fas | a Termina
vitamina no (18 .
. . e2 2014 do com | Investigadores
'S”i‘s)t‘é;‘?éﬁemam" semanas) > a Resulta | : Unive?sidade
pediatrico. Placebo: itr)]os dos da Pensilvania,
400(18 ' Universidade da
NCT01709474 semanas) Califérnia, Sdo
Francisco
o vitamina D 2008 Estados Unidos
3| Vitamina D3 no LES 2000 e | Fem/ |57 Fas |a Conclui
;?Sﬁg;igtematoso 4000 Masc e2 |2011 |docom |Investigadores
(12 Resulta | : Instituto
NCT00710021 semanas) . dos Feinstein de
Acima Pesquisa
de 18 ;
anos: Mé_dlca,_
Universidade
Medica da
Carolina do Sul.
Titulo do Condic | Intervenca | Géner | N° Fas | Data | Status. | Local
Estudo/ doda |0/ o/ pess | edo
Identificacdo | Doenca | Pose (Ul) | idade | oas | Est
do Ensaio udo
Terapia com vitamina D: | F/M 2006 Estados
4 ‘é‘iﬁmiﬁm LES 88862000 e . 18 Fas |a Conclui | Unidos
4 1 a
Lapus Eritematoso 85 el 2014 do .
Sistémico (LES) anos: Investigadores

: Universidade
Medica da
Carolina do Sul




] vitaminaD | F/IM 2010 | Conclui | Franca
SUp'eme’ga‘?ao de | peficien | 100000 UI a do
Vitamina D no : 9 semana 20 ;
Lapus Eritematoso | €12 de_ ( ) Acima 2011 Invegtlgadores
Sistémico vitamin do 18 . Assistance
aD aﬁos Publique -
NCT01413230 ’ Hopitaux de
Paris
o vitaminaD | F/M 2011 Estados Unidos
\r{]';a"':(‘)':‘aar 2 fﬂ?ﬁ%o Ateroscl | 5000 Fas |a Concluf
18 a |9 i
endotelial no LES | €rose 20 e2 |2014 |docom Invegtlga_dores
LES . resultad | : Universidade
anos, 0s Médica da
NCT01911169 Carolina do Sul
O efeito da LES vitamina D 2010 Egito
suplementacéo de 2000 Fem/ | 248 a Conclui
vitamina D nos 12 meses Masc — ;
arcadores do ( ) 2011 |do Investigadores
atividade da Placebo 18 a : UnlverS|dqde
doenga no lipus 60 de Alexandria
eritematoso
sistémico (LES) anos
NCT01425775
Suplementagéo de | LES vitaminaD | Fem; | 60 2012 | Conclui | Brasil
colecalciferol na 50.000 | | | e a do
atividade da (24 10 a . ;
doen(_;a,,fadiga e semanas) 25 2016 !n\L/JeS_tlga_C(ijO :jes
massa 6ssea no anos - Jniversigade
lpus eritematoso Placeb de Séao Paulo -
sistémico juvenil. ,ace 0 Faculdade de
capsulas .
semelhante Medicina
S de
NCT01892748 colecalcifer
ol
24
semanas

Placebo




No Quadro?2 foi demonstrado os resultados (desfechos) da vitamina D foram apresentados

Titulo do Estudo

RESULTADOS

Status da vitamina D, doenca especifica
e resultados de qualidade de vida em
pacientes com lGpus cutaneo.

Doencas autoimunes incluindo a doenga de Crohn e escle
multipla, a suplementacdo com vitamina D em altas d
melhora a gravidade da doenca.

Tratamento com vitamina D3 no lGpus
eritematoso sistémico pediatrico.

Buscou avaliar as mudancas no nivel da funcao imunold
dos pacientes (IFN), e possiveis efeitos toxicos da Vit. D

Vitamina D3 no LUpus Eritematoso
Sistémico

Ambas as doses foram bem toleradas e seguras, mas
reduziu os niveis de IFN
Nos pacientes com LES deficientes de vitamina D

Terapia com vitamina D em pacientes
com Lupus Eritematoso Sistémico (LES)

Investigar a seguranca e eficacia de diferentes doses de
vitamina D em pacientes com LES.

Suplementacgéo de Vitamina D no Lapus
Eritematoso Sistémico

Ainda n&o houve publicacdo de resultados.

Vitamina D para melhorar a funcdo
endotelial no LES

Modulagéo positiva a funcdo endotelial nos pacientes com
LES.

O efeito da suplementacgédo de vitamina D
nos marcadores de atividade da doenga
no lipus eritematoso sistémico (LES)

Melhora nos marcadores inflamatérios e homeostéaticos,
tendéncia de melhora
Clinica subsequente.

Suplementagéo de colecalciferol na
atividade da doenga, fadiga e massa
6ssea no lipus eritematoso sistémico
juvenil.

Diminuiu a atividade da doenca LES e houve melhor
fadiga dos pacientes.




Em relag&o aos artigos cientificos, no Quadro 3 foi demonstrado as principais caracteristicas
encontradas nos 3 artigos cientificos selecionados que incluiram: o titulo cientifico;
intervencdo e dose (vitamina D), ano de publicacdo e autores. Além disso, informacdes
relacionadas quanto aos: resultados e beneficios da vitamina D foram apresentados.

Quadro 4: Relacéo dos 3 artigos cientificos encontrados na base de dados do Scielo e
Revistas cientificas e suas principais caracteristicas.

Titulo do Intervencéao Dose Ano de Resultados Beneficio Autores
Estudo Publicaca
0
O estudo Ensaios in Thaisa de
Papel da Droga: Droga: 16/05/201 | mostrou que | vitro Mattos
vitamina D no | Vitamina D 4000 Ul/dia 2 as doses mostraram Teixeira;
[Gpus por 3 meses foram que a Célia
eritematoso seguras e suplementacd | Lopes da
sistémico bem o de vitamina | Costa
toleradas D diminui as
em anomalias
pacientes caracteristicas
afro- do LES.
americanos.
Avaliagdo da | Droga: Droga: O estudo Melhora Glauce
suplementacd | Colecalcifero | 50.000 2015 apresentou | significante no | Ledo
o de vitamina | | Ul/semana melhora na | escore da Lima
dem por 6 meses atividade da | fadiga,
pacientes Comparado doenca e incluindo a
com lpus r: placebo Comparado fadiga no fadiga com
eritematoso r: 1x por Lapus facilidade,
de inicio semana por Eritematoso | fadiga durante
juvenil: estudo 6 semanas Sistémico 0 exercicio,
clinico, Juvenil fadiga a
randomizado, médios
duplo-cego, esforcos e
controlado por fadiga
placebo. considerada
um problema.
Deficiéncia de | Droga: Droga: Melhorou os | Expansdo das | Daniela
vitamina D Colecalcifero | 2000 Ul/dia | 23/08/201 | niveis de células T Barbosa
(250H) e seu || Por 12 8 marca-dore | reguladoras e | Kratz;
impacto na meses S asua Giancarlo
gualidade de | Comparado | Comparado inflamatério | capacidade s Soares
vida: uma r: placebo r: Placebo 1x se de reduzir a e Silva;
revisao de ao dia por 12 hemostatico | frequéncia de | Adrielli
literatura meses s e reduziu células Thi, Tenfen.
a atividade células Th17,
da doenca. | linfocitos B e
autoanticorpo
S.




4. DISCUSSAO

O LES é uma doenca inflamatoria crénica, de etiologia desconhecida e autoimune.
Neste sentido, como parte da abordagem terapéutica, diversos agentes tem sido empregados,
incluindo a suplementagdo com a vitamina D, especialmente por via oral, por ser um método
barato, bem tolerado e seguro para repor e manter os niveis hormais no organismo (Borba et
al., 2008). De fato, alguns estudos cientificos com grau de recomendacdo e forca de
evidéncia D, tem demonstrado que a suplementagdo com vitamina D deve ser considerada
em todos os pacientes com LES, uma vez que seu déficit pode ocorrer com a fotoprotecédo e o
uso de farmacos antimalaricos (Borba et al., 2008).

Neste sentido, o objetivo do nosso trabalho, foi investigar nas bases de dados
cientificas conforme a metodologia acima, o emprego da vitamina D (versus placebo ou
nenhuma interveng&o) em pacientes com LES.

Em relacdo aos 3 artigos cientificos selecionados neste estudo, foi possivel observar
que ndo ha consenso em relagdo a dosagem e na duragdo do tratamento com a vitamina D
(Quadro 4). Além disso, todos os estudos apresentaram aumento nos niveis séricos de
vitamina D e forneceram evidéncia dos beneficios da suplementa¢cdo com vitamina D em
pacientes com insuficiéncia/deficiéncia mostrando que a suplementagéo de vitamina D (4.000
Ul diarias) foi considerada segura e bem tolerada (KAMEN, 2015; LIMA, 2016; RUIZ, 2010;
TERRIER, 2012).

Em relag@o aos 8 casos clinicos identificados e selecionados conforme os critérios de
inclusé@o e exclusdo na base de dados do Clinical Trials (Quadro 1), foi possivel notar que os
ensaios clinicos presentes nesta revisdo foram realizados em diferentes locais ao redor do
mundo, incluindo os Estados Unidos, Franca, Egito e Brasil.

No ensaio clinico 1, a suplementacdo de vitamina D de alta dose diaria (4.000 Ul)
versus dose baixa (400 Ul) por 8 meses em pacientes com lipus cutaneo, pretendia avaliar a
melhoria na qualidade de vida dos participantes. Os autores discorrem que em outras
doencas autoimunes incluindo a doenga de Crohn e esclerose mdltipla, a suplementacdo com
vitamina D em altas doses melhora a gravidade da doenca. No entanto, o ensaio clinico foi
rescindido, ndo sendo possivel avaliar a intervencéo.

No ensaio clinico 2, a suplementacdo de vitamina D de alta dose diaria (4.000 Ul)
versus dose baixa (400 Ul) por 18 semanas em criangas com LES, buscou avaliar a fungéo
imunolégica dos participantes (interferon - IFN) e o aparecimento de possiveis efeitos tdxicos
da vitamina D para o grupo que recebeu o tratamento com alta dose. No entanto, o ensaio
clinico foi encerrado devido a problemas de viabilidade de recrutamento, ndo sendo possivel
avaliar a intervengao.

No ensaio clinico 3, a suplementac¢éo de vitamina D de alta dose diaria (4.000 ou 2.000
Ul) versus placebo (vitamina D simulada) por 12 semanas em 57 pacientes com LES, buscou
avaliar seus efeitos imunomoduladores sobre a liberagdo da citocina pré-inflamatoria IFN. Os
resultados demonstraram que a suplementacgéo de vitamina D (ambas as doses) por dia foi
segura e bem tolerada, mas néo reduziu os niveis de IFN em pacientes com LES deficientes
de vitamina D. Os autores do estudo argumentam que o tratamento com vitamina D por um
periodo mais longo podem ser necessarios para impactar na resposta imunoldgica dos
pacientes.

No ensaio clinico 4, se a por se tratar de um ensaio clinico de fase 1, o objetivo do
estudo foi testar a seguranca e eficacia de diferentes doses de vitamina D (800, 2.000 e 4.000
Ul) em pacientes com LES. Os autores do estudo pretendem investigar nas proximas etapas
clinicas se a vitamina D pode ser usada como tratamento e/ou preventivo do LES.

No ensaio clinico 5, o objetivo do estudo foi avaliar a resposta imune celular apés a
suplementagéo de vitamina D (100.000 Ul por 4 semanas e 6 meses) em pacientes com LES.
Os autores do estudo pretendem investigar a auséncia de hipercalcemia ou litiase durante e
apoés a suplementagéo de vitamina D, além do acompanhamento imunoldgico de células T e B



(incluindo Treg e Thl7). No entanto, o ensaio clinico ainda n&o publicou os resultados
encontrados.

No ensaio clinico 6, o objetivo foi avaliar a fungédo endotelial apds a suplementacéo de
vitamina D de alta dose diaria (5.000 Ul) versus dose baixa (400 Ul) em pacientes com LES.
O endotélio € importante ndo apenas na regulacdo do tdbnus vascular, mas também na
modulagao da inflamagé&o. Os resultados mostraram que a vitamina D, modulou positivamente
a funcdo endotelial nos pacientes com LES.

No ensaio clinico 7, randomizado e controlado por placebo, o objetivo foi avaliar
alteragbes nos marcadores inflamatoérios antes e apds a suplementacéo de vitamina D de alta
dose diaria (2.000 Ul) por 12 meses em 248 pacientes com LES. Os resultados mostraram
qgue a vitamina D, melhora os marcadores inflamatérios e hemostaticos, além disso mostram
uma tendéncia de melhora clinica subsequente. No entanto, € importante destacar que
recentemente, no ano de 2018 o trabalho foi retirado da publicacdo no Journal Rheumatol.

No ensaio clinico 8 realizado no Brasil, ap6s a suplementagédo de vitamina D (50.000
Ul) por 24 semanas em pacientes com LES juvenil, os resultados demonstraram que a
vitamina D foi eficaz em diminuir a atividade da doenca e também foi habil em melhorar a
fadiga dos pacientes, demonstrando o papel potencial da vitamina D no LES de inicio juvenil.

Por fim, é importante destacar que ainda ndo existe uma causa definida para o LES,
mas acredita-se que uma combinacdo de fatores genéticos, imunoldgicos, hormonais e
ambientais seja responsével por seu desenvolvimento (SOUZA, 2017). Sua interacdo com o
sistema imunoldgico parece associar-se por sua acao sobre a regulacéo e a diferenciagdo de
células como linfocitos T e B que participam de forma fundamental na formacéao de anticorpos.
E através dos ensaios clinicos e dos artigos cientificos, pode-se observar que a vitamina D
nas doses empregadas apresentou desfecho favoravel nos tratamento do LES, o que reforca

seu papel imunomodulador. No entanto, € importante considerar que outros estudos sejam
necessarios para reforgar o papel chave da vitamina D em pacientes com LES.

5. CONSIDERACOES FINAIS
e A suplementacdo com vitamina D aumentou 0s niveis séricos da vitamina, observado nos
artigos e ensaios clinicos analisados;
¢ Nao ha consenso na padronizacdo das doses a serem utilizadas na suplementacao de vitamina
D;
¢ A vitamina D modulou positivamente a funcdo endotelial nos pacientes com LES, embora o
mecanismo ainda seja pouco compreendido.

e Avitamina D foi eficaz em diminuir a atividade do LES de inicio juvenil.
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