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Introducdo: Associacdo inversa da vitamina-D plasmatica com a pressdo arterial (PA) e
indice de massa corporal (IMC) tem sido descrita. A maioria dos pacientes com diabete
melito tipo 2 (DM2) sdo obesos e tem hipertensdo arterial sisttmica (HAS), portanto, é
possivel que nesta populagdo a vitamina-D tenha especial relevancia no controle da PA.
Objetivo: Avaliar fatores associados a deficiéncia de vitamina D em pacientes DM2 com
HAS.

Metodos: Neste estudo transversal a deficiéncia de vitamina D foi definida como 25(OH)D
plasmética <20 ng/ml. Foram avaliados: dados antropométricos, dietéticos (ingestdo de
vitamina D e célcio), atividade fisica (questionario padronizado e pedémetro) realizada ou ndo
ao ar livre, estacdo do ano em que os dados foram coletados, uso de protetor solar e avaliacdo
laboratorial. A PA foi aferida em consultorio e por monitorizacdo ambulatorial (MAPA).
Foram excluidos pacientes em uso de suplementos vitaminicos, creatinina sérica >2,0 mg/dl,
doencas com ma absorcdo gastrointestinal, IMC >40 kg/m?. O célculo de amostra estimou a
incluséo de 71 pacientes (poder 80%; alfa 95%).

Resultados Preliminares: Foram incluidos 59 pacientes (idade 63,9 + 9,1 anos, 44%
homens, 91,5% brancos, IMC 30,1 * 4,5 kg/m2) com DM conhecido ha 10,0 (1-36) anos e
HbAlc 7,6 £ 1,5%. A PA de consultérios foi 145,5 £ 21/82,5 + 11,7 mmHg. A 25(0OH)D
plasmaética foi 19,6 (5,2-48,9) ng/dl, sendo 54,2% dos pacientes considerados deficientes. No
MAPA, pacientes deficientes apresentaram maior PA sistolica (mmHg) em 24h (133,1 + 10,4
vs. 126,2 + 11,3) e durante o sono (128,0 + 10,8 vs.121,2 + 10,8) e menor nimero de passos
[6463 (5.220-9.377 vs. 4.764 (2.756-6.812)] quando comparados aos nao-deficientes (P<0,05
para todas analises). Em analise de regressao logistica multivariada, nimero de passos menor
que 5.727 por dia (OR=4,7 1C95% 1,4-16,3) e 0 uso de protetor solar (OR=8,0 1C95% 1,4
45,8) foram associados a hipovitaminose D.

Conclusdo: Em pacientes com DM2 e HAS a prevaléncia de hipovitaminose D ¢ elevada
estando associada a PA sistolica em MAPA, ao uso de protetor solar e a atividade fisica.



