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RESUMEN

Objetivo: determinar el alcance que tiene la deficiencia de Vitamina D en el desarrollo
de osteoporosis. Método: Revision de caracter descriptiva. Resultados y conclusiones:
La osteoporosis es una enfermedad crénica caracterizada por la pérdida de masa 6sea,
menor resistencia muscular y mayor riesgo de fracturas. En Ecuador, el 19% de los
adultos mayores de 65 afios padece osteoporosis. Esta patologia es de origen
multifactorial, siendo el déficit de Vitamina D una causa importante ya que, interviene en
el metabolismo del calcio y el fésforo, elementos utiles para la formacion 6sea. Por tanto,
es primordial establecer medidas de prevencién enfocadas en este ambito para reducir
la aparicion de la patologia.

Descriptores: Osteoporosis; Vitamina D; calcio; densidad mineral 6sea. (Fuente: DeCS).

ABSTRACT

Objective: to determine the extent of Vitamin D deficiency in the development of
osteoporosis. Method: Descriptive review. Results and conclusions: Osteoporosis is a
chronic disease characterized by loss of bone mass, reduced muscle strength and
increased risk of fractures. In Ecuador, 19% of adults over 65 years of age suffer from
osteoporosis. This pathology has a multifactorial origin, being Vitamin D deficiency an
important cause since it intervenes in the metabolism of calcium and phosphorus, useful
elements for bone formation. Therefore, it is essential to establish prevention measures
focused on this area to reduce the appearance of the pathology.

Descriptors: Osteoporosis; vitamin D; calcium; bone mineral density. (Source: DeCS).
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INTRODUCCION

Aproximadamente nueve millones de fracturas ocurren por la osteoporosis anualmente,
mas de la mitad en América y Europa. La alta incidencia, prevalencia y sus consecuentes
fracturas hacen de la osteoporosis uno de los principales problemas de salud publica.
Ademas, el acceso limitado a herramientas de diagnostico y manejo lleva a que esta
condicion sea una carga personal, social y econdmica al crear mayor dependencia y una
menor calidad de vida *.

La osteoporosis, definida como una densidad mineral ésea (DMO) reducida, es una
enfermedad crénica y silenciosa caracterizada por la pérdida de masa ésea y deterioro
estructural, menor resistencia 6sea y mayor riesgo de fracturas. Esta patologia es causa
frecuente de invalidez y muerte. En el mundo 200 millones de mujeres padecen
osteoporosis. En el caso de los hombres afecta a uno de cada cinco en comparacion con
una de cada tres mujeres. 12

En Ecuador, el 19% de los adultos mayores de 65 afios padece osteoporosis. Las tasas
de incidencia anual reportadas en el afio 2022 fueron de 123 por cada 100.000
habitantes, 74,6 por cada 100.000 hombres y 165,8 por cada 100.000 mujeres °.

En Estados Unidos; anualmente, mas de 50 millones de personas son tratados por
fractura 4. En Latinoamérica, la informacién disponible muestra crecientes costos que
afectaran de forma progresiva el presupuesto de los sistemas de salud °. En Ecuador,
resolver una fractura varia en dependencia de la region y del tipo de fractura con valores
desde los 3000 a los 35000 ddlares con una estancia hospitalaria aproximada de 5 dias
6.

El hueso es un tejido dinAmico en constante proceso de reabsorcién y formacion. La masa
O0sea aumenta durante la nifiez y marcadamente durante la adolescencia; la masa 0sea
maxima se alcanza en la tercera década de vida hasta los 50 afios aproximadamente.
Posteriormente, la reabsorcion 0sea supera la tasa de formacion con una disminucion de
la DMO 1.
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La osteoporosis se diagnostica mediante la medicién de la DMO utilizando absorciometria
de rayos X de energia dual (DXA. La Sociedad Internacional de Densitometria Clinica
(ISCD) recomienda realizar mediciones DXA en columna lumbar, cuello femoral y cadera
total para diagnosticar osteoporosis en mujeres posmenopausicas y hombres mayores
de 50 afios. Por el contrario, para la evaluacion de la salud 6sea en nifios y adolescentes,
el cuerpo total (excluyendo la cabeza) y la columna lumbar son los sitios preferidos para
minimizar los errores de medicion. ’

La osteoporosis es de origen multifactorial; factores genéticos, biomecéanicos y
ambientales estan dentro de su génesis. La Vitamina D (Vit-D) contribuye al desarrollo
de las estructuras 6seas e interviene en el metabolismo del calcio y el fosforo; su déficit
tiene cierto impacto en el desarrollo de la osteoporosis. La Vit-D es una vitamina
liposoluble y un precursor hormonal que incluye dos formas: ergocalciferol, presente en
plantas y algunos peces; y el colecalciferol, presente en la piel y es sintetizada por la luz
solar. 18°

En la circulacién, el nivel normal de Vit-D es >75 nmol/L o 30 ng/ml, que es necesario
para una buena salud y el mejor indicador para evaluar su estado es el metabolito 25-
hidroxi Vit-D (25[OH]D). El nivel requerido de Vit-D en ausencia de suficiente exposicion
solar es de aproximadamente 800 a 1000 UIl. Los datos muestran una alta prevalencia
de déficit de Vit-D incluso en paises soleados. Esta alta prevalencia puede deberse a
factores como: alto contenido de melanina en individuos de piel oscura, una baja
respuesta a la sintesis de Vit-D a partir de los rayos UVB (al envejecer principalmente),
una baja ingesta de Vit-D, obesidad, y la cobertura de la piel que causa una baja
exposicidn a la luz solar. Algunos paises con un invierno largo tienen una tasa mas alta
de deficiencia de Vit-D en comparacién con aquellos en areas soleadas. 101!

Por tales antecedentes, el objetivo es determinar el alcance que tiene la deficiencia de

Vit-D en el desarrollo de osteoporosis.
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Se realizd una revision descriptiva, mediante una busqueda sistemética de articulos

publicados durante 2019-2023 que evallen la asociacion entre la osteoporosis y la Vit-D.

Se efectud una exploracion en los sitios: PubMed, Scielo, Web of Science y Scopus.

Se incluyeron articulos originales. Los términos de busqueda fueron “Vit-D”, “25-hidroxi

colecalciferol” combinado con “osteoporosis”, “desnutricion” y “deficiencia”. Se eliminaron

articulos que no relacionen la Vit-D con la osteoporosis.

RESULTADOS
El andlisis sobre la deficiencia de Vit-D y el desarrollo de la osteoporosis se presentan en

la tabla 1.

Tabla 1.

Andlisis de articulos originales.

Autor, aflo |Poblacién y pais Resultados y conclusion
Burt et al., 311 adultos de Entre adultos, el tratamiento con Vit-D durante 3 afios a una dosis de
2019 55 a 70 afios, 4000 Ul 0 10 000 Ul por dia, en comparacién con 400 Ul por dia, dio
Canada como resultado una DMO radial mas baja. La DMO tibial fue

significativamente menor solo con la dosis de 10 000 Ul por dia. No
hubo diferencias significativas en la resistencia ésea ni en el radio ni
en la tibia. Estos hallazgos no respaldan un beneficio de la
suplementacién con dosis altas de Vit-D para la salud 6sea. 12

Karlsland et 206 niflos de 5 a |La DMO y la composicién se mantuvieron mas altos en nifios de piel

al., 2019 7 afios, Suecia oscura que en los de piel clara a pesar del menor estado de la Vit-D.

Aungue no se encontraron diferencias en BMD o BMC después de
intervencion de Vit-D, el aumento de BMC de cuello femoral en nifios
de piel oscura puede sugerir una influencia sobre el hueso en
aquellos con un nivel de Vit-D inicialmente insuficiente. 13

Shahnazari et

400 pacientes

La prevalencia de deficiencia sérica de Vit-D en individuos

al., 2019 entre 30y 60 osteoporéticos fue mayor que en sujetos normales, con una relacion
afos, Iran significativa entre la edad y el sexo. Asi, el tratamiento con Vit-D
mejora los indices de densidad 6sea. 4
Liao et al., 219 mujeres > 55 | El estado basal de Vit-D predijo una mejora de 25(OH)D en pacientes
2018 afios de edady | con osteoporosis en tratamiento con alendronato de 12 meses. El
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posmenopausica
s, China

uso diario de 0,25 ug de calcitriol se asocié con una hipercalciuria
mas frecuente a los seis meses, en comparacion con el tratamiento
con ALN/5600, lo que requirio la reevaluacion de la seguridad de
calcitriol a una dosis mas alta. 1°

Castillo et al., [178 nifios y La edad, el sexo y los cambios en la pubertad pueden afectar
2019 adolescentes independientemente la densitometria 6sea de la columna lumbar y el
obesos, Ecuador |fémur en nifios y adolescentes obesos. 16
Yoon et al., 13 pacientes El tratamiento con pamidronato aument6 la DMO en pacientes
2021 pediatricos, pediatricos con osteoporosis sin efectos adversos significativos. Se
Corea del Sur requieren definir mejor la eficacia y seguridad a largo plazo en
pacientes pediatricos. La suplementacioén con calcio y Vit-D es una
practica generalizada para prevenir la hipocalcemia durante el
tratamiento con pamidronato. 7
Songpatanasil |186 pacientes, El alendronato de sodio oral 70 mg mas Vit-D3 5600 Ul una vez por
p, 2018 hombre mayor de | semana tuvo un perfil de seguridad aceptable y aumenté los niveles
50 afios o mujer |de 25(OH)D sérica en pacientes con osteoporosis. Este tratamiento
posmenopdusica, | mejoro los niveles de 25(0OH)D, sin causar niveles anormalmente
Tailandia altos, después de 26 semanas de tratamiento. 18
Dhaliwal et al., |260 mujeres Los estudios sugieren un efecto directo de la Vit-D sobre la funcién
2018 mayores de 60 muscular. La asociacion de 250HD libre con medidas de rendimiento

afos, Estados
Unidos

de las extremidades respalda un examen mas profundo del papel del
250HD libre en suero en el rendimiento fisico para prevenir la
fragilidad y las fracturas. 1°

Al-Rawaf et al.,
2018

120 mujeres de
50 a 80 afios de
edad, Arabia
Saudita

Los microARN expresados miR-148a y miR-122-5p y los cambios en
los niveles de cortisol y Vit-D estan asociados con la pérdida ésea o
la osteoporosis. Los microRNA circulantes solos o0 en combinacion
con el estado de cortisol y Vit-D podrian considerarse biomarcadores
predecibles en el diagnéstico o la patogenia de la osteoporosis. 2°

Feng et al., 420 pacientes La Vit-D mejora de forma eficaz y segura la fuerza muscular y la
2021 mayores de 60 capacidad fisica de los pacientes mayores con osteoporosis,
afos, China reduciendo el riesgo de caidas. En comparacién con la Vit-D no
activa, la Vit-D activa mejora la capacidad fisica y la DMO de las
vértebras lumbares, al tiempo que reduce el riesgo de caidas. 2*
Safari et al., 44 mujeres No se pudo probar el beneficio de la Vit-D debido a sus mecanismos
2019 osteoporéticas y |inmunorreguladores. Los estudios a mayor escala podrian allanar el
44 mujeres camino para revelar el papel protector de la Vit-D en la osteoporosis
sanas, Iran posmenopausica. 22
LeBoff et al., 25 871 adultos, |La suplementacion diaria de Vit-D durante 2 afios no mejoré la
2020 Estados Unidos | densidad o estructura dsea en la poblacion general de adultos

mayores en los EE. UU. 2
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LeBoff et al., 1551 La Vit-D suplementaria no resulté en un menor riesgo de incidentes
2022 participantes, de fracturas totales, no vertebrales o de cadera que el placebo entre
Estados Unidos |adultos generalmente sanos de mediana edad y adultos mayores que
no fueron seleccionados por deficiencia de Vit-D, baja masa 6sea u
osteoporosis. 24
Reyes et al., 500 mujeres En mujeres posmenopausicas sanas, una intervencion nutricional
2018 posmenopausica |sencilla con leche enriquecida aporta una ingesta diaria de 600 Ul de
s sanas, Espafia |Vit-D3 y 900 mg de calcio mejoran las concentraciones de Vit-D e
inducen cambios favorables en la masa ésea, el perfil de lipidos y la
homeostasis de la glucosa. 25
Solmaz et al., |29 pacientes de 1 |Los resultados sugieren un efecto beneficioso temprano de la
2021 a 17 afnos, combinacion de vitamina K2 y Vit-D3 sobre la DMO en pacientes con
Turquia leucemia, especialmente durante el periodo de terapia intensiva con
esteroides en los primeros meses. 26
Uenishi et al., |40 pacientes con |La administracion oral de eldecalcitol e hidroxil calcidiol aumenté la
2018 osteoporosis absorcién intestinal de calcio, probablemente al estimular los

posmenopausica,
Japén

receptores de Vit-D en el intestino. Sin embargo, la administracion
oral de Vit-D3 simple no estimulo la absorcion fraccional de calcio
intestinal porque el intestino carece de un sistema de activacion para
la Vit-D3 simple. %7

Economos et
al., 2020

1334 nifios de 6
a 9 afos,
Estados Unidos

Las intervenciones realizadas basadas en un programa después de
la escuela, junto con la participacion de los padres, presentan un
enfoque factible para llegar a los nifios pequefios y fomentar
comportamientos que pueden prevenir la aparicién de osteoporosis
en la edad adulta. 28

Elaboracion:

DISCUSION

Los autores.

Burt et al. en su estudio encontrdé que el calcitriol estimula la osteoclastogénesis y la

diferenciacion por accién sobre los osteoblastos o por accion directa sobre precursores

de osteoclastos. Asi mismo, determiné que las dosis altas de Vit-D pueden suprimir la

PTH por accion directa sobre las células paratiroideas o aumentar la absorcion intestinal

de calcio indirectamente. Por tanto, puede haber una disminucion en la formacion 6sea

acelerada relacionada con la dosis en la actividad de los osteoclastos. Cada vez hay mas

pruebas de que, para los huesos, el beneficio de la suplementacion con Vit-D solo se

observa en el tratamiento de la deficiencia de Vit-D. 12
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La disminucién de la fuerza muscular, el equilibrio fisico y la movilidad son factores que
provocan un mayor riesgo de caidas en las personas mayores con osteoporosis 2° %,
Segun Feng et al. después de los 50 afios, la fuerza muscular disminuye alrededor del
12 % al 15 % cada 10 afios. Se ha encontrado que la Vit-D3 esta presente en los tejidos
musculares y su activacion induce la sintesis del factor de crecimiento nervioso,
mejorando: la coordinacion del sistema neuromuscular, el equilibrio, la capacidad fisica y
reduce el riesgo de caidas. 2*

LeBoff et al. menciona que los efectos de la Vit-D suplementaria se limitan a aquellos
pacientes con niveles bajos de 25-hidroxiVit-D. Existen prevalencias méas altas de
deficiencia de Vit-D en adultos negros, personas con obesidad, mujeres
posmenopausicas, hombres mayores y personas con fracturas de cadera. 2

Asi también, Al-Rawaf et al. sugieren que los marcadores: de recambio como la resorcion
Osea y de formacion 6sea, se pueden usar solos o asociado a otros parametros para
evaluar la pérdida 6sea *°. En el estudio de Karlsland et al., se descubrié que los
afroamericanos tienen mejores niveles de calcio y menor recambio éseo que las personas
de piel blanca. La densidad 6sea en personas de piel oscura resulta ser una forma de
proteccién contra la osteopenia. Los adultos de raza negra tienen menor incidencia de
fracturas que los de piel clara. 13

LeBoff et al. y Safari et al.,, encontraron que la suplementacion con Vit-D sin
coadministracion de calcio no mejora la densidad o estructura 6ésea 2223, El ensayo de
Burt et al., examiné el efecto de 3 dosis diarias de Vit-D: 400 Ul, 4000 Ul y 10 000 Ul en
adultos sanos de 55 a 70 afios y no encontraron un efecto positivo de la Vit-D en la DMO
volumétrica y la resistencia 0sea estimada. Las dosis altas de Vit-D sin suplementos de
calcio se asocia con niveles elevados del metabolito activo de Vit-D 1-25 (OH)2 Vit-D
(calcitriol) y aumento del marcador de resorcién ésea. 12

Otros estudios demuestran beneficios de la suplementacion de Vit-D en relacion con la

osteoporosis y el aumento de la DMO. Shahnazari et al. demuestran que el tratamiento
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con Vit-D mejoro los indices de densidad ésea y redujo la incidencia de osteoporosis, por
tanto, recomienda realizar un tratamiento continuo y regular con suplementos de Vit-D,
especialmente en mujeres y ancianos. 14 Castillo et al. demuestran que factores como la
edad, el sexo y los cambios de la pubertad afectan la determinacioén de la DMO en nifios
y adolescentes obesos. Ademas, la masa Osea esta relacionada con factores genéticos,
pero se puede alcanzar un nivel 6ptimo de masa 6sea mediante una buena nutricion, la
actividad fisica y el estilo de vida. 16

En base a los resultados, Liao et al., recomiendan los bifosfonatos y los analogos de la
Vit-D, que se recetan con mayor frecuencia a las mujeres con o0steoporosis
postmenopausica, y que son beneficios a largo plazo en la reduccién de las fracturas por
fragilidad. El beneficio a largo plazo de la suplementacion con Vit-D se ha documentado
en mujeres posmenopausicas sanas en:. la salud ésea, fuerza muscular y riesgo
cardiovascular. En general, se recomienda una dosis diaria de 800 a 1000 Ul de
suplementos de Vit-D para poblaciones occidentales. *°

De igual manera, Yoon et al. y Songpatanasilp confirmaron la eficacia del pamidronato
intravenoso como tratamiento para aumentar la DMO. Se detect6 una disminucion en los
niveles séricos de calcio y fésforo en ausencia de suplementos con calcio y Vit-D después
de la terapia con pamidronato. Un tercio de los participantes mostré hipocalcemia
sintomatica, pero sus sintomas se aliviaron con los suplementos. Por tanto, la
suplementacién con calcio y Vit-D se ha convertido en una practica para prevenir la
hipocalcemia durante el tratamiento con pamidronato. 718

Uenishi et al. respaldan que el calcitriol es el estimulador mas potente de la absorcion
intestinal de calcio; porque los rifilones son el 6rgano principal para convertir la 25(OH)D
en calcitriol. La funcion renal en adultos mayores es dificil de evaluar: las concentraciones
séricas de BUN vy creatinina se disocian debido a la deshidratacion (incluso en grado
leve); el filtrado glomerular se ve muy afectado y la concentracion de creatinina se afecta

por la masa muscular. 2’
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Finalmente, Dhaliwal et al., Reyes et al. y Economos et al. mencionan que ademas de la
suplementacion farmacolégica de Vit-D, es necesario implementar: actividad fisica,
ingesta diaria de leche enriquecida con Vit-D3 y la intervencion a nivel escolar para

educar en el fortalecimiento 6seo. 192528

CONCLUSIONES

La osteoporosis es una enfermedad esquelética sistémica caracterizada por una
reduccion de la masa O0sea y cambios de los huesos que provocan un aumento de la
fragilidad 6sea y un mayor riesgo de fractura, este ultimo aumenta con la deficiencia de
Vit-D.

Los factores que aumentan el riesgo de deficiencia de Vit-D prevalecen y existen
subpoblaciones en riesgo de resultados adversos y negativos para la salud. El
tratamiento con bifosfonatos como: alendronato y pamidronato, analogos de la Vit-D y el
calcitriol influyen al mejorar los niveles de calcio y aumentar la DMO, lo cual es favorable
y reduce las complicaciones de la osteoporosis. La fortificacién con Vit-D de alimentos
basicos como los productos lacteos y de harina puede aumentar las concentraciones

séricas de 25(OH)D, lo que reduce el riesgo de osteoporosis.
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