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Introducdo: A hipovitaminose D (HD) esta atingindo proporcdes epidémicas. Na faixa etéria
pediétrica predomina em criancas e adolescestes com excesso de peso ou com doencas crénicas.
Atualmente questiona-se a existéncia de associagdo entre HD e resisténcia a insulina (RI).
Objetivo: Avaliar os niveis séricos de vitamina D (VD) em adolescentes com excesso de peso e
sua relagdo com parametros bioquimicos de RI. Métodos. Estudo observaciona em 86
adolescentes com excesso de peso. Avaliou-se sexo, idade, peso, estatura, indice de massa
corporal (IMC), 25-hidroxi-vitamina D sérica (250HD), glicemia e insulina de jeum.
Considerou-se sobrepeso escore-z de IMC entre +1 e +2 e obesidade escore-z de IMC > +2
(OMS). Os marcadores de RI utilizados foram: modelo de avaliagdo da homeostase (HOMA-IR)
>3,16; relacéo glicemialinsulina (G/1) 76 e hiperinsulinemia (insulina jegjum >15 mU/L). Utilizou-
se 0 ponto de corte de 30 ng/ml como suficiéncia de VD, entre 20-30 ng/ml como insuficiéncia, e
valores <20 ng/ml como deficiéncia. Na analise estatistica foram utilizados os testes Kolmogorov-
Smirnov, Spearman, t de Student e qui-quadrado. Resultados: Mais da metade (62,8%) dos
adolescentes apresentaram niveis séricos de VD <30 ng/ml, com maior ocorréncia de HD nos
adolescentes com obesidade (sobrepeso 51,1% versus obesidade 73,8%; p<0,05). A relagéo G/I
aterada ocorreu em 71,1% do grupo com HD versus 4,2% do grupo com vitamina D normal
(QUI2 = 4,58; p=0,03). O mesmo ocorreu com o indice HOMAR-IR: 76,0% versus 50,0% (QUI2
= 4,17; p=0,04). O hiperinsulinismo foi mais frequente nos adolescentes com HD (75,0% versus
30,0%; QUI2 = 7,34; p = 0,006). O grupo com hiperinsulinemia apresentou niveis menores de
250HD (23,7+7,3 versus 30,4+11,6; p<0,05). Conclusdo: Observou-se associagao entre a HD e
os indices de RI avaliados no estudo (relacdo G/I , HOMA-IR e hiperinsulinismo) em
adol escentes com excesso de peso.
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