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D Vitamini Olarak Adlandiriimis
Olan molekil Steroid Hormondur

Vitamin D reseptorleri hemen her dokuda gosterilmistir.



Ciltte D vit sentezi i¢in
gerekli kosullar
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D vitamini eksikliginin nedenleri

Cilt sentezinin azalmasi GUnes kremi, cilt pigmentasyonu,
yaslanma

Absorbsiyon azalmasi Kistik fibroz,¢oliak,gastrik bypass, kol
emiilimini azaltn ilaglar

Sekestrasyon artisi obezite

Katbolizma artisi Antikonvilzan,

steroid,antiretroviral,immunsupresanlar

emzirme

Sentez azalmasi Karaciger ,renal yetmezlik
Kalitimsal hastaliklar Vit D mutasyonlari

Kazanilmis hastaliklar Tm bagl osteomalazi, hiperparatirodi,

granulamatoz hastaliklar,lenfoma
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VITAMIN D

Nedenler

GUnes kremi
Kis mevsimi

ilalar yuksekllk

Steroid

Rifampin
Karaciger Yetmezligi
Renal Yetmezlik
Nefrotik Sendrom
Obezite

-

Malabsorpsiyon -
Chron, ¢oliak

Whipple
Ksitik fibroz




D vitamini eksikligi nin bilinen en eski sonucu

Cocuklarda rasitizm
Yetiskinde osteomalazi



I Vitamin D & Kemik

= Osteomalazi: Eriskinlerde
Kemik mineralizasyonu |

= Rasitizm ¢ocuklarda (buyime
devam eden olgunlasmamis
kemiklerde) buyume plaklarinin |
kemik mineralizasyonu ve
mineralize olmayan osteoidin
toplanmasi




Diyabet insidansi (1/ 100.000)

Vitamin D Duzeyi - Tip 1 Diyabet Insidansi
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Finlandiyada degisen vitamin D replasman
onerileri ve tip 1 diyabet prevalansi

<15y insidans (1/100.000)
(]
L ]

Ann Med. 2010 Nov 3



Vitamin D eksikligi

PN

| Serum kalsiyum Kas gug¢suzlugu
l Sekonder hiperparatiroidi
PTH yuksek
I PTH Ca: dusuk-normal
l P:dUsuk normal
250HD: diglk  pijsme riskinde artma

Kemik rezorpsiyonu

S

Artmis kink
riski



D vitamini eksikligi Belirtiler:

Asemptomatik

Kemik agrisi
Omurga agris
Proksimal kas
gugsuzligu
Aciklanamayan kas
agrilari

miyopati

Iskelet
deformiteleri

(pelvis, kaburga,
bacak)

Kiriklar

Dengesizlik

Hipokalsemi ile
iliskili
sikayetler

uyusma,
Karincalanma

Kasilma

Epilepsi
laringospazm




25 OH Vitamin D duzeyi

< 30 ng/ml

Eksiklik : <20 ng/ml (so nmolin)

Yetmezlik : 21—29 Ng/MI (s2.5 -72.5 nmol/L)



250H D olcum endikasyonlari

Rasitizm

Osteomalazi

osteoporoz

KBY ,KCY

Malabsorbsyon sendromlari (inflamatuar bagirsak hastalig,
Bariatrik cerrahi, Radyasyon enteriti vb

Hiperparatirodizm

llaglar (antiepileptik, glukokortikoid,AIDS ilaglari,antifungal, kolestiramin)
Gebelik-laktasyon

Yaslilar

Kirtk 6ykisu olanlar

Obezler VKI> 30 kg/m2

Granuloma ile seyreden hastaliklar (sarkoidoz, tbc)

J Clin Endocrinol Metab, July 2011, 96(7):

Toplum taramasi onerilmemektedir



D vitamini tedavisi

Serum 25 OHD <20 ng/mlise

kolekalsiferol

yukleme dozu: 50 000 IU /hafta — 8 hafta
idame dozu : 1500-2000 IU/giin

Serum 25 OHD: 20-30 ng/mlise

Yukleme yapilmadan idama doz ile baslanabilir

D vitamini eksiklik riski olanlarda idame devamli olmaldir



Vitamin D eksikligi yaygin bir problemdir

Dizeyi <2ong /dl olanlarin % si

Kalc¢a kirigi olanlarda %80
Huzurevlerinde %75
Hastanede yatan hastalarda %66
>60Yy kisilerde (Kuzey de yasayanlarda) %60
Adolesan ¢ocuklarda %43
Toplum taramalarinda %35-75

Can Fam Physician 2007;53:841-854



D vitamini tedavisi

Obezite YUk'SEk C'IO'Z

_ D vitamini
Malabsorbsiyon ihtivacl
D vit metabolizmasini etkilen ilag « Z_3

Yukleme dozu: 100 000 IU /hafta — 8 hafta
idame dozu :  3000- 6000 1U/gin

J Clin Endocrinol Metab, July 2011, 96(7):



Yukleme dozu sonrasi 2 ay sonunda
250H D vitamini Duzey ol¢umu onerilir

Tedavinin 3. ayinda D vit ve kalsiyum dizeyi 6lcilmeli
25 OH D dizeyi <3ong/mlise:malabsorbiyon ,ted avi
vyumsuzlugu arastinlmali



Vitamin D Tedavisi: yan etkiler

Serum 25 OH D> 88 ng/ml yan etki izlenebilir

* Hiperkalsiuri
* Hiperkalsemi
* Dengesizlik- kirik riskinde artis



D Vitamini replasmani sirasinda
Hedef serum 250H D degeri:

30-50 ng/ml



TABLE: Dietary Reference Intakes for Calcium and Vitamin D

Calcium Vitamin D

Estimated Recommended Estimated Recommended

Average Dietary Upper Level  Average Dietary Upper Level
Life Stage Group Requirement Allowance Intake Requirement Allowance Intake

(mg/day) (mg/day) (mg/day) (lU/day) (lU/day) (lu/day)
Infants O to 6 months * * 1,000 o Hox 1,000
Infants 6 to 12 months * * 1,500 . % 1,500
1=3 years old 500 700 2,500 400 600 2,500
4-8 years old 800 1,000 2,500 400 600 3,000
9-13 years old 1,100 1,300 3,000 400 600 4,000
14-18 years old 1,100 1,300 3,000 400 600 4,000
19=-30 years old 800 1,000 2,500 400 600 4,000
31=50 years old 800 1,000 2,500 400 600 4,000
51-70 year old males 800 1,000 2,000 400 600 4,000
51=70 year old females 1,000 1,200 2,000 400 600 4,000
>70 years old 1,000 1,200 2,000 400 800 4,000
14=18 years old,
pregnant/lactating 100 1,300 3,000 400 600 4,000
19=50 d

years old, 800 1,000 2,500 400 600 4,000

pregnant/lactating

*For infants, Adequate Intake is 200 mg/day for O to 6 months of age and 260 mg/day for 6 to 12 months of age.
**For infants, Adequate Intake is 400 |U/day for O to 6 months of age and 400 |U/day for 6 to 12 months of age,



Onerilen D vitamini alimi

0-1Yyas 400-1000 |U
1-8 yas 600-1000 IU
9-18 yas 600-1000 IU

>18 yas 1500-2000 |U
Gebelik 1500-2000 U

Laktasyon 1500-2000 U

Endocrine Society vitamin D guidelines 2011



D vitamini preparatlar

Ekmek Uzerine dokulup alinabilir

D 3vit damla: Suya dokulmemeli bardaga yapisir
15 ml =50.000 IU D3
4-5TL 10 damla= ~1000 IU
Bt 2o ¢ 1 ml =300 000 |U D3
5TL
Kapsul : 1000 IU, 2000 IU, 5000 IU
30TL

Aktif D vitamini preparatlari eksikli tedavisinde onerilmez



Vitamin D > 30 ng/ml

Ek faydalar
Kanser
Otoiimun hastaliklar Riskini
Tip 2 diyabet
Tip 1 diyabet
Kardiyovaskuler hastalik 1yt

Infeksiyon






