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Frecuencia de deficiencia de vitamina D en obesos
Frequency of vitamin D deficiency in obese people
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RESUMEN

Introduccion: globalmente, la obesidad estd en aumento y representa un desafio para la
salud publica. Algunos estudios muestran que existe una asociacion entre niveles bajos de
vitamina D y un aumento del indice de masa corporal, pero dentro de la comunidad cientifica
existen discrepancias acerca de este tema.

Objetivo: determinar la frecuencia del déficit de vitamina D y su relacion con la obesidad.

Metodologia: estudio descriptivo, transversal con componente analitico en pacientes obesos
de edad adulta que acuden al Servicio de Endocrinologia del Hospital Central del Instituto de
Previsién Social (Asuncion, Paraguay) durante el afio 2017

Resultados: se incluyeron 67 pacientes, con edad media 41+8 afios, 58 (86,6%) del sexo
femenino, 40 (59,7%) presentaban obesidad mérbida, 13 (19,4%) eran hipertensos y 14
(20,9%) diabéticos. Al dosar la vitamina D, 18 (26,9%) tenian insuficiencia y 38 (56,7%)
deficiencia. Las asociaciones entre el déficit de la vitamina D con el indice de masa corporal,
la hipertensién y la diabetes mellitus, ninguno alcanzé niveles de significancia.

Conclusion: se incluyd muestra mayoritariamente femenina, con baja frecuencia de
comorbilidades. La insuficiencia vitaminica D fue 26,9%. No hubo una asociacién significativa
entre el déficit de vitamina D y el indice de masa corporal, la hipertensién arterial y la
diabetes mellitus.

Palabras claves: vitamina D, deficiencia de vitamina D, obesidad

ABSTRACT

Introduction: Globally, obesity is increasing and represents a challenge for public health.
Some studies show that there is an association between low levels of vitamin D and an
increase in body mass index, but within the scientific community there are discrepancies on
this issue.
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Frecuencia de deficiencia de vitamina D en obesos

Objective: To determine the frequency of vitamin D deficiency and its relationship with
obesity.

Methodology: Descriptive, cross-sectional study with an analytical component in obese adult
patients who attend the Endocrinology Service of the Central Hospital of the Social Security
Institute (Instituto de Previsién Social in Spanish) (Asuncién, Paraguay) during 2017

Results: Sixty-seven patients were included, with a mean age of 41£8 years, 58 (86.6%)
female, 40 (59.7%) had morbid obesity, 13 (19.4%) were hypertensive and 14 (20.9%)
diabetics. When dosing vitamin D, 18 (26.9%) had insufficiency and 38 (56.7%) deficiency.
The associations between vitamin D deficiency and body mass index, hypertension and
diabetes mellitus did not reach significance levels.

Conclusion: The sample was mainly female, with a low frequency of comorbidities.
Vitamin D insufficiency was 26.9%. There was no significant association between
vitamin D deficiency and body mass index, high blood pressure, and diabetes mellitus.

Keywords: vitamin D, vitamin D deficiency, obesity

INTRODUCCION

La obesidad es una situacién que se estd en aumento y representa un desafio para
la salud publica. La obesidad tiene varias asociaciones perjudiciales para la salud como la
diabetes mellitus y enfermedades cardiovasculares, entre otras (-3,

La vitamina D constituye una parte importante en la regulacidn de ciertas funciones del
cuerpo humano como la mineral y la integridad del esqueleto, por mencionar algunas de ellas.
Si bien el 90% aproximadamente de ella se obtiene a través del 7-deshidrocolesterol de la piel
en colecalciferol, el resto se obtiene a través de los alimentos y no requiere un suplemento
nutricional en los humanos que tienen una adecuada exposicién solar. La medicién de la
25-hidroxivitamina D (calcidiol) es la que mas se acerca a la estimacién de los depdsitos de
la vitamina D en comparacién a su forma activa, el calcitriol. Podriamos definir, teniendo en
cuenta la mayoria de los autores, que un valor por debajo de 20 ng/mL de calcidiol es una
deficiencia, entre 21-29 ng/mL es insuficiencia y >30 ng/mL es suficiencia. Se ha estimado
gue aproximadamente 30% y 60% de los nifios y adultos en todo el mundo son deficientes e
insuficientes en vitamina D, respectivamente (3,

Multiples estudios sugieren que un indice de masa corporal (IMC) mas alto conduce
a una disminucién de 25 (OH) vitamina D @49, El aumento mundial de la tasa de obesidad
junto con la progresiva y creciente incidencia de deficiencia de vitamina D en adolescentes es
alarmante @), También se ha observado potenciales efectos positivos en la suplementacién de
vitamina D a pacientes obesos, no obstante, estas afirmaciones son discrepantes aun entre
la comunidad cientifica 9.

No existen muchos trabajos realizados en el pais, pero en el estudio de Acosta Colman
y cols. en Asuncion, Paraguay, encontraron que 75% de los universitarios presentaba niveles
inadecuados de vitamina D, predominando en las mujeres, y sugiriendo una situacién
inquietante en salud publica. Nos planteamos como objetivo determinar la frecuencia del
déficit de vitamina D y su relacién con la obesidad en pacientes obesos que consultan en el
Servicio de Endocrinologia del Hospital Central del Instituto de Previsiéon Social, en el ano
2017,

MATERIALES Y METODOS

Se realizd un estudio de disefio observacional, descriptivo, de corte transversal, con
componente analitico, en pacientes con diagndstico de obesidad que acudieron al programa
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de cirugia bariatrica del Servicio de Endocrinologia del Hospital Central del Instituto de
Previsidon Social, para control, durante el afio 2017.

Los criterios de inclusién fueron: pacientes con obesidad que dieron su consentimiento. Se
excluyeron los pacientes con enfermedad paratiroidea, trastornos de la absorcién intestinal,
enfermedad renal o alguna otra patologia de base que pudiese afectar al metabolismo
de la vitamina D, pacientes post operados de cirugia bariatrica, pacientes que consumen
suplementos o farmacos que pudiesen influir en el metabolismo del calcio/vitamina D.

Las variables utilizadas fueron: edad, sexo, nivel de la 25 (OH) vitamina D en sangre,
estado nutricional, diabetes mellitus tipo 2, hipertension arterial, nivel de paratohormona en
sangre, nivel de calcio total en sangre.

Se solicitd autorizacion a la Jefatura del Servicio de Endocrinologia del Hospital Central
del Instituto de Previsién Social. Para la recoleccion de datos se confecciond una ficha y se
completo a través de las informaciones obtenidas de las fichas de los pacientes. Los resultados
obtenidos se descargaron en una planilla de Microsoft Office Excel® 2013 y se analizaron
mediante estadisticas descriptivas presentdndose en tablas y graficos, con frecuencias
y porcentajes para variables cualitativas; promedio y desviacién estandar para variables
cuantitativas. Para establecer relacion entre las variables cuantitativas con los niveles de
vitamina D, se realiz6 el test de correlacién de Pearson y Regresidon Logistica Binaria (RLB).
Para establecer asociacidon entre variables cualitativas, con niveles deficientes de vitamina D,
se empled, prueba Chi cuadrado de Pearson. Todas las pruebas se aplicaron con un nivel de
confianza del 95% y valor de p <0,05 considerado como estadisticamente significativo.

~Asuntos éticos: el protocolo de investigacion fue sometido a aprobacion por el Comité
de Etica del Hospital Central del Instituto de Prevision Social. No existen conflictos de interés
comercial.

RESULTADOS

Se procediod a la revision de 119 fichas clinicas en el periodo enero a diciembre 2017,
de los cuales 67 cumplian con los criterios de inclusion.

Las caracteristicas demograficas y clinicas se detallan en la tabla 1.

Tabla 1. Sexo, edad y obesidad de los pacientes (n 67)

Total
Mujeres 86,6%
Edad (afios) 41,2 (£8,1)
Obesidad morbida 59,7%

En cuanto a las comorbilidades, 13 (19,4%) eran hipertensos y 14 (20,9%) diabéticos.

Se hallé que 11 (16,4%) pacientes presentaron niveles de 25 OH vitamina D suficientes,
18 (26,9%) insuficiencia y 38 (56,7%) deficiencia. El valor de la parathormona fue normal en
54 (80,6%) y se encontré aumentada en 13 (19,4%). La calcemia fue normal en 64 (95,5%)
y baja en 3 (4,5%)

No hubo una asociacion significativa entre el déficit de vitamina D y el indice de masa
corporal, la hipertension arterial y la diabetes mellitus.
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DISCUSION

Comparando el estudio en cuanto a las variables de edad y sexo con los reportes de
Acosta y cols. quienes realizaron un estudio donde el 39,0% de los pacientes se encontraban
entre los 50 a 54 afos, edad mayor a lo encontrado en el trabajo. En un estudio realizado
por Gonzalez y cols. donde sobre un total de 797 pacientes buscaron la asociacion entre
los niveles de vitamina D y la obesidad hallaron un promedio de edad de 53,7+15,4 afnos
difiriendo con lo encontrado en nuestro estudio y en cuanto al sexo el 63,48% correspondid
al femenino esto si encontrado similar a nuestra poblacién a la literatura. Lo importante
de destacar es que nuestra poblacién correspondia a pacientes quienes se encontraban en
condiciones 6ptimas para ser sometidos a una cirugia bariatrica pudiendo ser una razoén del
promedio de edad menor (011,

Clasificando a la obesidad segun el indice de masa corporal se encontré que 40 (59,7%)
pacientes presentaban obesidad mdrbida y 27 (40,3%) obesidad. Segun Dhaliwal y cols.
quienes realizaron un estudio sobre los efectos de la suplementaciéon de la vitamina D en
paciente obesos el IMC promedio fue de 41,4+4,7 kg/metro y el 25,64% contaba con el
mismo mayor o igual a 35 kg/metro dichos resultados relativamente comparables con los del
presente estudio (Y,

Del total de pacientes estudiados; 11 (16,4%) presentaron niveles de 25 OH vitamina D
suficientes, 18 (26,9%) insuficiencia y en mayor magnitud un total de 38 pacientes (56,7%)
con deficiencia. Segun un estudio prospectivo realizado por Gonzalez-Molero I y cols. la
prevalencia de deficiencia de vitamina D fue de 34,7% pudiendo esto explicarse por las
diferencias de poblaciones siendo la nuestra una exclusiva de pacientes para cirugia bariatrica
y obsesos. En el estudio de Herranz y colaboradores se observé que el déficit de vitamina
D fue de un 80% en el grupo de pacientes con obesidad mdrbida. Cabe destacar un estudio
realizado en poblacién universitaria joven de la ciudad de Asuncién, Paraguay, por Acosta
Colman y cols. donde sus resultados en cuanto a los niveles de vitamina D inadecuados son
similares a los encontrados en el presente estudio /69,

En cuanto a las comorbilidades se han hallado la prevalencia en la poblacion de estudio de
13 (19,4%) de hipertensos y 14 (20,9%) de diabéticos. Existen estudios como el de Sanchez
y cols. y Acostay cols. donde se describen estas dos comorbilidades, con 50,0% y 20,0% para
la hipertension arterial y la diabetes mellitus respectivamente. Es importante mencionar para
la seleccidn de los paciente candidatos a cirugia bariatrica se toman en cuenta criterios que
influyen en la caracterizacién de la poblacion elegida (% 14,

La asociacién entre el déficit de la Vitamina D con el indice de masa corporal (p=0,618),
la hipertensién (p=0,454) y la diabetes mellitus (p=0,486) no fueron estadisticamente
significativos. Ciertamente es aun dispar la informacion que se encuentra en la literatura
sobre el tema, por mencionar lo encontrado en el estudio realizado por Ocres y cols. teniendo
un total de 2270 pacientes, estudiaron la asociacion entre la obesidad y los niveles de la
vitamina D en pacientes mayores de 60 afos encontraron que los paciente con obesidad
presentaron mayor insuficiencia de vitamina D en comparacién a los paciente con peso
normal particularmente evidente en paciente de sexo masculino asociaciones que fueron
estadisticamente significativa. En contrapartida, en el estudio realizado por Loya-Lopez
y cols., donde buscaron describir la prevalencia de vitamina D en paciente obesos y con
sobre peso y su asociacién con la resistencia a la insulina sobre un total de 42 pacientes
encontraron los niveles de vitamina D no se asociaron a algun punto de corte de IMC, dato
similar al estudio de Munasinghe, Lalani L. y cols. quienes tampoco encontraron asociacion
(3.15,16)  Queda aun mucho por investigar como lo mencionado en los parrafos siguientes y es
importante determinar si existe o no implicancia en cuanto a la relacién de la vitamina D y la
obesidad teniendo en cuenta un potencial aporte para la terapéutica de esta patologia.

Las debilidades de esta investigacion fueron la muestra pequefa, no fue un estudio
multicéntrico y el muestreo no fue aleatorizado. No obstante, la fortaleza encontrada es que,
en el pais, si bien existen publicaciones sobre la vitamina D en cuanto a su deficiencia en
varias poblaciones, no se detectaron en obesos. Se sugiere para proximas investigaciones
realizar estudios que contengan grupo de control y sean prospectivas.
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CONCLUSION

Se incluyé muestra mayoritariamente femenina, con baja frecuencia de comorbilidades.
La insuficiencia vitaminica D fue 26,9%. No hubo una asociacion significativa entre el déficit
de vitamina D y el indice de masa corporal, la hipertensién arterial y la diabetes mellitus.
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