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Resumo: INTRODUCAO A vitamina D é essencial para a homeostase do corpo humano, mas seu excesso
pode causar diversas disfuncdes, como insuficiéncia renal aguda. A intoxicag&o por vitamina D,
embora rara, pode ocorrer por uso indiscriminado, por automedicagdo ou prescri¢cao inadequada.
DESCRICAO DO CASO Masculino, 6 anos, previamente higido, apresentou cefaleia intensa e
dor abdomina difusa, levando-o a procurar o pronto atendimento, recebendo medicactes
sintomdticas sem sucesso. Internado para investigacdo devido a persisténcia da cefaeia,
apresentou pico pressorico > P95+12 para idade, confirmando hipertensdo arterial sistémica.
Exames iniciais mostraram: creatinina 1,2 mg/dL, ureia 35,2 mg/dL, célcio total 15,1 mg/dL,
célcioibnico 2,21 mmol/L, potéassio 5,8 mmol/L, fésforo 3,4 mg/dL, sédio 135 mmol/L, fosfatase
alcalina 80 U/L e magnésio 1,7 mg/dL. O clearance de creatinina foi calculado em 31,6 mL/min,
indicando lesdo rena estdgio 3 segundo KDIGO. Acionado equipe de nefrologia e, apds
investigacdo, descobriu-se que a mée administrava 10.000 U/dia de vitamina D ha 2 anos sem
orientacdo meédica. O nivel sérico de 25(OH)D foi acima do valor quantificavel (>150 ng/mL). A
vitamina D foi suspensa e medidas para reduzir o calcio e controlar a pressdo foram iniciadas,
incluindo anlodipino 15 mg/dia por 14 dias, furosemida 2 mg/kg/dia por 9 dias e acido
zoledrénico 0,04 mg/kg dose unica. O paciente evoluiu com melhora da fungdo renal, com
diminuicdo da creatinina e aumento da TFG para 75,9 mL/min, além da normalizacdo dos niveis
de célcio. DISCUSSAO A forma mais comum encontrada nas farmécias é o colecalciferol (D3).
Este é convertido no figado e rins até a se tornar em calcitriol (1,25-[OH]-D), forma ativa. O
calcitriol aumenta a absorcdo intestinal de calcio e diminui a excrecdo rena deste mineral. O
célcio é um ion, fundamental para contratibilidade dos musculos lisos e cardiacos, estimulando a
ativacdo da actina e da miosina favorecendo o impulso contrétil. Quando em niveis elevados na
corrente sanguinea, favorece a hiperexcitabilidade miocardica e musculares das artérias e
arteriolas, Além disso, a saturacéo da acdo osteoblastica, gera deposicéo de calcio excedente nos
vasos resultando em hipertensdo. As alteracfes vasculares descritas relaciona-se a funcdo rena
por meio da vasoconstricdo da arteriola aferente. A hipercalcemia crénica pode resultar em
complicacdes graves, como nefrocalcinose, doenca renal crénica e alteragdes vasculares severas.
O tratamento visa inibir a agdo osteocléstica, diminuir os efeitos vasculares e miocardicos pelo
célcio e melhorar a espoliagdo do mineral pela urina. CONCLUSAO O caso evidencia a
necessidade de uso criterioso de suplementos vitaminicos para evitar complicacGes graves. A
intervencao resultou em melhora significativa dos sintomas, par@metros renais e metab6licos
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