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cuidado no uso indiscriminado

A vitamina D tem sido discutida na Alergologia Clinica em funcdo de seus efeitos
imunomoduladores e de sua possivel relagdo com a Urticaria Crdnica
Espontanea (UCE). Observagdes frequentes de niveis séricos reduzidos em
pacientes com UCE, associadas a dados experimentais sobre a modulagdo da
resposta inflamatdria, levaram a hipotese de que a vitamina D poderia
influenciar a atividade da doenca. Entretanto, a evidéncia disponivel é
heterogénea e exige interpretacdo criteriosa, sobretudo diante do uso crescente
e, por vezes, inadequado, de suplementagdo em altas doses na pratica clinica.

No ensaio clinico randomizado, duplo-cego e controlado por placebo conduzido
por De et al.' (2025), avaliou-se a suplementacdo de vitamina D3, em pacientes
com niveis <20 ng/mL, com 60.000 Ul/semana por 8 semanas, como adjuvante a
bilastina (40 mg/dia) em pacientes com UCE e deficiéncia documentada de
vitamina D. Apesar dos resultados positivos na melhora do UAS 7, em
comparagdo ao grupo placebo, o estudo apresenta limitagdes importantes,
como o curto periodo seguimento e a auséncia de um brago exclusivo com
vitamina D, o que limita a generalizagcdo dos achados.

Em conjunto, os estudos de De et al e Chakraborty et al publicados este més, e
Siddiqui et al publicado em 2025, indicam que a vitamina D pode estar associada
a'gravidade da urticdria crénica e que a corregcdo da deficiéncia pode trazer
beneficio adjuvante em pacientes selecionados. Contudo, € fundamental
reforcar que a vitamina D ndo deve ser utilizada como tratamento primdario da
UCE. Hd relatos preocupantes de uso indiscriminado de altas doses, com
ocorréncia de hipercalcemia, insuficiéncia renal e até necessidade de didlise. A
suplementacdo deve ser indicada exclusivamente para pacientes com
deficiéncia comprovada, de forma individualizada, monitorada, segura e nunca
deve substituir o tratamento recomendado, que inclui anti-histaminicos de
segunda geracdo em doses adequadas e, quando indicado, terapias bioldgicas
e imunossupressores. A vitamina D deve ser encarada apenas como
coadjuvante, e ndo como estratégia terapéutica para a UCE.
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