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Resumen

Objetivos. LavitaminaD es una hormona esteroidea que, tras su activacion hepaticay renal, participa en
funciones inmunorreguladoras, antioxidantes y antifibroticas. Su deficiencia, definida como niveles de 25-
hidroxivitamina D inferiores a 20 ng/mL, se asocia a ateraciones 0seas, infeccionesy eventos
cardiovasculares. Lafosfatasa alcalina (FA), una glicoproteina de membrana presente en higado, rifion y
hueso, se utilizacomo marcador de actividad osteoblasticay de dafio hepatico. Estudios previos sugieren una
relacion inversa entre FA y vitamina D; sin embargo, esta asociacion no ha sido explorada en enfermedades
colestésicas cronicas, donde las elevaciones de FA podrian reflgjar tanto la actividad de la enfermedad de
base como un déficit vitaminico potencialmente corregible. El objetivo de este estudio es evaluar larelacion
entre los niveles séricos de vitamina D y los valores de fosfatasa al calina en pacientes con enfermedades
colestésicas.

Métodos: Estudio observacional retrospectivo en pacientes diagnosticados de enfermedades colestasicas (N =
483). Se recogieron datos analiticos seriados de FA y vitamina D. Los niveles de vitamina D se categorizaron
en tres grupos: 4-10 ng/mL (deficiencia grave), 10-20 ng/mL (deficiencia moderada) y ? 20 ng/mL
(suficiencia), siguiendo recomendaciones clinicas. Para comparar 10s niveles de FA entre |0s grupos, se
gjusté un modelo lineal mixto con intercepto aeatorio por paciente. Ademés, se evalud la asociacion lineal
entre los niveles de vitamina D y FA mediante otro modelo lineal mixto, con estimacion por maxima
verosimilitud restringida (REML). Se verificaron los supuestos mediante gréficos de residuos y test de
Shapiro-Wilk. El andlisis se realiz6 utilizando el paguete statsmodels de Python. No se gjusté por potenciaes
factores de confusion (edad, sexo, funcion hepatica), o que constituye una limitacion.

Resultados: El andlisis revel6 que los niveles de FA variaron significativamente seguin los grupos de vitamina
D (p <0,001). El grupo de referencia (10-20 ng/mL) present6 un nivel basal estimado de FA de 173,7 U/L
(1C95%: 154,9-192,5). En comparacion, el grupo 4-10 ng/mL mostré un incremento no significativo de 27,9
U/L (1C95%: -6,3 a62,2; p = 0,110), mientras que &l grupo ? 20 ng/mL present6 una disminucion
significativade 40,4 U/L (1C95%: -62,1 a-18,7; p < 0,001). Comparando los extremos (4-10 vs. ? 20

ng/mL), se observé una diferenciade 68,3 U/L (1C95%: 35,1-101,5; p < 0,001). El andlisis de correlacion
mostré una asociacion inversa significativa entre los niveles de vitaminaD y FA (? =-0,96; p = 0,004),
indicando que por cada aumento de 1 ng/mL en vitamina D, los niveles de FA disminuyeron en promedio
0,96 U/L. Lavarianza entre sujetos fue elevada (13.544,1), reflejando heterogeneidad individual.


https://www.revclinesp.es

Hiveles de fal segin concentrackbn de vilamina D
(Modelo Mixto Lineal)

ool

g .-:'IHJ-:'-A T

;P 1

& s T
:

Grupes de Vitamina O {ng/mL]

Relacion Log-Log Dhatos Origanades
(Spearman o = -0.17) (Spwarman g = -0 11}

J300 4

1800 4

FaL s

550 o %1

Conclusiones. Existe una asociacion inversa significativa entre los niveles séricos de vitamina D y fosfatasa
alcalina en pacientes con enfermedades colestésicas. Aunque la magnitud del efecto individual es modesta,
los hallazgos apoyan laimportancia de detectar y corregir déficits de vitamina D en este grupo. Futuras
investigaciones prospectivas son necesarias para determinar si la suplementacion de vitamina D podriainfluir
en laevolucién bioquimica, particularmente en pacientes con elevacion aislada de fosfatasa a calina.
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