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Resumen

Objetivos: Evaluar el status de la vitamina D y su relación con el riesgo cardiovascular estimado en
la población de las consultas externas de medicina interna de nuestra área de referencia.

Métodos: Estudio epidemiológico observacional transversal. Evaluación de los niveles de 25-hidroxi-
vitamina D y de parámetros clínico-analíticos relacionados con riesgo cardiovascular (edad, sexo,
tabaquismo, presión arterial, perfil lipídico, diabetes/prediabetes/síndrome metabólico, cociente
albúmina-creatinina, estimación del riesgo cardiovascular según tablas SCORE adaptadas a
población española) en una muestra de 110 pacientes consecutivos de la consulta de medicina
interna (entre los meses de enero-febrero de 2013).

Resultados: De los 110 pacientes (media de edad: 63 años; 62% varones), 84 (76%) presentaron
niveles bajos de vitamina D (< 30 ng/ml), 14 de ellos (13%) en rango de deficiencia (< 10 ng/ml).
Entre los pacientes con niveles bajos de vitamina D, el 20% presentaban niveles de PTH > 70 pg/ml
y el 23% filtrado glomerular estimado < 60 ml/min. La obesidad abdominal estaba presente en el
70% de los pacientes con déficit de vitamina D y solo en el 38% de los pacientes con niveles
normales de vitamina D. La puntuación SCORE para estimar el riesgo cardiovascular a 10 años fue
≥ 5% (riesgo cardiovascular alto o muy alto) en el 59% de los pacientes con niveles bajos de
vitamina D y en el 31% de los pacientes con niveles normales de vitamina D, encontrándose relación
estadísticamente significativa entre niveles bajos de vitamina D y riesgo cardiovascular elevado (OR
= 3,3; p = 0,01).

Discusión: La alta prevalencia del déficit de vitamina D y su relación con riesgo cardiovascular
elevado sugieren la necesidad de su evaluación rutinaria en las consultas de medicina interna.
Aunque hay datos que objetivan claros beneficios de la corrección de los niveles bajos de vitamina D,
su papel en el impacto sobre el riesgo cardiovascular debe ser evaluado de forma más concreta.

Conclusiones: El déficit de vitamina D se asocia con riesgo cardiovascular elevado.

https://www.revclinesp.es

