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 A fejlett világ lakosságának a 7-10%-át érintik. 

 Leggyakoribbak:   

      

 korral járó osteoporosis   

 szekunder osteoporosisok   

 rachitis, osteomalacia 

 hyperparathyreosisok 

 hypoparathyreosisok    

 osteogenesis imperfecta   

 fibrodysplasia     

 metastasisok   

 Paget kór     

 ritkaságok 
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 A világban: 9 millió törés évente, minden 3. másodpercben egy 

 

 1.6 millió csípőtáji törés évente (30% meghal 6 hónapon belül) 

 

 Minden 50 év feletti 3 nőből 1-nek lesz törése, és minden 5 férfiből 1-nek 

 

• Mo-n 600.000 nő és 300.000 férfi 

 

• Mo-n évi 80.000 osteoporotikus törés 

 

• Combnyaktörés hazai mortalitása fél éven belül: 32%! 

 

• A túlélők 40%-a tartósan mozgáskorlátozott, önellátásra képtelen marad 

 

Osteoporosis: súlyos probléma 

EFFO and NOF (1997) Osteoporos Int 7:1. 

Melton LJ, 3rd et al, J Bone Miner Res 1992. 13:1915. 

Melton LJ, 3rd et al, J Bone Miner Res 1992. 7:1005. 

Johnell O, Kanis JA, Osteoporos Int 2006. 17:1726. 

Kanis JA, WHO Technical Report, University of Sheffield, UK 2007, 66. 



Osteoporosis bázisterápiája 

• ideális kalcium bevitel 

– 1000-1200 mg / nap 

• ideális D vitamin szubsztitúció 

– 1000-2000 IU / nap 

• megfelelő mozgásterápia 
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• ideális kalcium bevitel 

– 1000-1200 mg / nap 

• ideális D vitamin szubsztitúció 

– 1000-2000 IU / nap 

• megfelelő mozgásterápia 

• életmód! 
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A betegszámok és a törésszámok alakulása OP populáció

betegszám törésszám

Lakatos P et al, Osteoporosis Int 2014. 25(8):2077-87.  



SZEKUNDER OSTEOPOROSISOK OKAI 

Nők: 10-20%; Férfiak: 45-60% 

•Genetikus (kongenitalis) 

•Cysticus fibrosis 

•Ehlers-Danlos sy. 

•Glycogen tárolási betegségek 

•Gaucher kór 

•Hemochromatosis 

•Homocystinuria 

•Hypophosphatasia 

•Idiopathiás hypercalciuria 

•Marfan sy. 

•Menkes steely hair sy. 

•Osteogenesis imperfecta 

•Porphyria 

•Riley-Day sy. 

•Hypogonad állapotok 

•Hypogonad állapotok 

•Androgen insensitivity 

•Anorexia nervosa/bulimia 

•Női atléták 

•Hyperprolactinemia 

•Panhypopituitarismus 

•Korai menopausa 

•Turner sy. 

•Klinefelter sy. 

•Endocrin  

•Acromegalia 

•Adrenalis insufficiencia 

•Cushing sy. 

•Ösztrogen deficiencia 

•Diabetes mellitus 

•Hyperparathyreosis 

•Hyperthyreosis 

•Terhesség 

•Hiányállapotok 

•Kalciumhiány 

•Magnesiumhiány 

•Proteinhiány 

•D vitaminhiány  

•Bariatrikus sebészet 

•Coeliakia 

•Gastrectomia 

•Malabsorptio 

•Malnutritio 

•Parenteralis táplálás 

•Primaer biliaris cirrhosis 

•Gyulladásos betegségek 

•IBD 

•Malabsorptios sy-k 

•Bélresectio 

 

•Spondylitis ankylopetica 

•Rheumatoid arthritis 

•Hematologiai és tumoros 

•Hemochromatosis 

•Hemophilia 

•Leukemia 

•Lymphoma 

•Myeloma multiplex 

•Sarlósejtes anemia 

•Szisztémás mastocytosis 

•Thalassemia 

•Metastatikus betegségek 

•Gyógyszer-indukálta 

•Anticonvulsansok 

•Antipsychotikumok 

•Antiretroviral gyógyszerek 

•Cyclosporin és tacrolimus 

•Cytotoxicus gyógyszerek 

•Furosemid 

•Glucocorticoidok 

•GnRH analogok 

•Heparin 

•Lithium 

•Selective serotonin reuptake 

gátlók 

•Thyroxin 

•Egyéb 

•Alcoholismus 

•Amyloidosis 

•Congestiv szívelégtelenség 

•Depressio 

•Chronicus veseelégtelenség 

•HIV/AIDS 

•Immobilitás 

•Sclerosis multiplex 

•Szerv transplantatio 

•Sarcoidosis 

•Súlytalanság 



 A fejlett világ lakosságának a 7-10%-át érintik. 

 Leggyakoribbak:   

      

 korral járó osteoporosis   

 szekunder osteoporosisok 

 rachitis, osteomalacia 

 hyperparathyreosisok 

 hypoparathyreosisok    

 osteogenesis imperfecta   

 fibrodysplasia     

 metastasisok   

 Paget kór     

 ritkaságok 

Metabolikus csontbetegségek 



 Incidencia: 1/1000 személy 

 

 Prevalencia Európában: 25%! 

Rachitis, osteomalacia: súlyos probléma 



 Súlyos D vitamin deficiencia: <10 ng/ml  (25 mmol/l) 

 

 D vitamin deficiencia: < 20 ng/ml  (50 mmol/l) 

 

 D vitamin insufficiencia: <30 ng/ml  (75 mmol/l) 

D-vitaminhiány 



D-vitamin 

 500 millió éve jelen van a Földön! 

 

 UV foton elnyel! 

 

 Szelekciós előnyt ad! 

 

 Sok élettani folyamatba beépül. 

 

 Génjeink 10%-át irányítja. 



<10µg/l D vitamin szint (25OHD3) prevalenciája 

 NHANES III  (1988-1994) 

 NHANES IV  (2001-2004) 
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Arch Intern Med 2009;169(6): 626-632 

Mo. 2013 

     21% 



Növekvő tumor incidencia Magyarországon 

2001 2011      % 

Melanoma 1255 2298 183 

Nem melan. 9795 14374 147 

Emlő 6337 7940 125 

Colon  5015 6266 125 

Prostata 2776 4352 157 

Összes 63142 76504 121 

Halálozás/1év 

11,6%     

0,001%   

19,7%   

29,9%   

14,2%      



http://www.townsendletter.com/June2012/autoimmune0612.html 

Civilizációs betegségek 



2% 

7% 

2013 

21,6% 

25OHD3<10ng/ml 

18 év alattiak elhízási arányai kor és nem szerint  

1963-2013 USA 



Endokrin rendszer 



Mohr SB et al, Am J Prev Med 2010;39(2)189 –190. 



1-es típusú diabetes mellitus és a D vitamin  



Litchfield AB et al, W V Med J. 2015 Jan-Feb;111(1):32-7.  

1-es típusú diabetes gyermekekben és D-vitamin 

A D-vitamin jelentősen csökkenti a T1DM 

kockázatát! 



Mauss D et al, Int J Med Sci. 2015 May 1;12(5):362-8.  

 D-vitamin és 2-es típusú diabetes   



D-vitamin adagolás hatása 2-es típusú diabetesben 

Nigil Haroon N et al, J Diabetes Metab Disord. 2015 Feb 12;14:3. 

Lee CJ et al, J Diabetes Complications. 2017 Apr 21. pii: S1056-8727(17)30023-5. doi: 10.1016/j.jdiacomp.2017.04.019. 

Berridge MJ, Biochem J. 2017 Mar 24;474(8):1321-1332. doi: 10.1042/BCJ20170042. 

A D vitamin nem preveniálja a DM2T-t, 

DE 

a glikémiás kontrollra pozitívan hat! 



 

 
 

 

 

 
 

 

 

 
 

 

Ma J et al, Medicine (Baltimore). 2015 Sep;94(39):e1639. doi: 10.1097/MD.0000000000001639. 

Simsek Y et al, J Res Med Sci. 2016 Oct 18;21:85. doi: 10.4103/1735-1995.192501. eCollection 2016. 

 D vitamin hiány autoimmun pajzsmirigy betegségekben 
Graves' disease (GD), Hashimoto's thyroiditis (HT),  

and postpartum thyroiditis (PPT). 

Minden 5 nmol/L serum 25(OH)D növekedés 1.55-, 

1.62- és 1.51-szeres csökkenést okozott a  GD, HT és 

PPT kockázatban. 

A D vitamin csökkenti az autoantitest titert! 



Nőgyógyászat, szülészet 

Most az enyém 

Anyu! 

Hallgass! 



D-vitamin és terhesség 

• Nemzetközi adatok 

• Nemzetközi ajánlások – RCOG, ACOG – továbbra is az évtizedek 

óta ajánlott napi 600 NE (napi 150 ug) D-vitamin pótlást 

javasolnak 

» DE! Csak azoknak, akik nem szenvednek 

vitaminhiányban 

» Alacsony D-vitamin szint esetén napi 1000 – 2000 NE 

adása biztonságos, hosszan alkalmazható 

• Magyarországi adatok 

• A Hazai D-vitamin Konszenzus Konferencia 2016 – legalább napi 

2000 NE D-vitamin pótlást tart fontosnak 

 



D-vitamin és szoptatás 

• Újszülöttek D-vitamin hiányának megelőzésére javasolt 

adagolás: 

• Az ASP (American Society of Pediatricians) ajánlása napi 400 NE D-

vitamin bevitel. 

• A Hazai D-vitamin Konszenzus Konferencia 2016 javaslata szerint a 

megelőzésre szánt adag napi 400-1000 NE (napi 10-25 ug) D-vitamin 

bevitele. 

• Az egyszerre biztonságosan bevihető maximális adag újszülöttkorban 

1000 NE (egyszeri 25 ug) D-vitamin. 

 



Serum Vitamin D és PCOS: Meta-Analysis 

He C et al, Nutrients. 2015 Jun 8;7(6):4555-77. 



Infektológia 



D-vitamin és fertőzések 

• D-vitaminhiányban fokozott fertőzésveszély! 

 

• D-vitamin pótlással az influenza előfordulása 60-90%-kal 

csökkenthető lenne! 

 

• D-vitamin pótlással csökkenthető a COPD kockázata és a 

súlyossága! 

Watkins RR et al, Can J Physiol Pharmacol. 2015. 93(5):363-368. 

Zhu M et al, Int J Chron Obstruct Pulmon Dis. 2016 Oct 19;11:2597-2607. 

Kokturk N et al, Clin Respir J. 2016 Dec 7. doi: 10.1111/crj.12588. [Epub ahead of print] 

Joliffe DA et al, J Steroid Biochem Mol Biol. 2017 Feb 1. pii: S0960-0760(17)30019-5. doi: 10.1016/j.jsbmb.2017.01.019. [Epub ahead of print] 



Immunológia 



D vitamin 
elégtelenség 
≤21-29 ng/ml 

D  vitamin hiány  
<20 ng/ml 

RA 43% 45 % Szekanecz et al.  
Ann Rheum Dis 2010 

SLE 67 % 18 % Kamen DL 
Autoimmun Rev 2006 
 

Sjögren sy  nincs eltérés  nincs eltérés Szodoray P, Zeher M Rheumatology 
(Oxford) 2010  

MCTD 25% 34% Autoimmun Rev 2011 
Immunológiai Szemle, 2011 
 

NDC 42 % 3 % Arthritis  Res Ther  2008 
Scand J Immunol 2008 

D hormon hiányállapot szisztémás autoimmun 
kórképekben  



Bőrgyógyászat 



Új adatok 
• A bőrtumorok kialakulásának fontos rizikófaktora a 

napsugárzás.  
• Ugyanakkor, a nagyobb D-vitamin-szint csökkenti spinalioma 

és basalioma kockázatát. 
• Melanoma malignum esetében a genetikai rizikó faktorok, a 

nevusok megjelenése mellett a gyerekkori leégéseknek 
tulajdonítanak kóroki szerepet.  

• A nagy halálozási kockázattal járó melanoma progresszióját, 
halálozását és a relapsusok számát előnytelenül befolyásolja a 
D-vitamin-hiány.  

• Mind az alacsony D-vitamin koncentráció, mind a sok nap 
expozíció fokozza a bőr rákok kockázatát.  



Neurológia 



Napfény, D-vitamin, SM 

Pierrot-Deseilligny, Souberbielle Brain 2010:133;1869–1888 

10 ng/ml emelkedés a 25-OH-D értékben, 34%-kal 
csökkenti a relapsusok számát (Mowry et al., 2010). 



D-vitamin az idegrendszerben: Neuroprotektív hatás 

Parkinson-kór: D-vitamin terápia 
 

Suzuki et al, Am J Clin Nutr 2013;97:1004–13 

1200NE/nap 



W. Camu et al. Neurobiol Aging 2014;35:1198-1205 

D-vitamin az idegrendszerben: Neuroprotektív hatás 

Motoneuron betegség 





Llewellyn et al, Arch Intern Med 2010;170:1135-1141 

D-vitamin az idegrendszerben: Neuroprotektív hatás 

Demencia: InCHIANTI 
 



Kardiovaszkuláris rendszer 



D-vitamin szint és halálozás 

Grübler MR et al, Rev Endocr Metab Disord. 2017 Apr 27. doi: 10.1007/s11154-017-9417-0. [Epub ahead of print] 



Afzal S, et al. BMJ. 2014 Nov 18;349:g6330.  

Alacsony D-vitamin szint és halálozás 

Copenhagen City Heart Study (CCHS);  

Copenhagen General Population Study (CGPS). 



Onkológia 



D vitamin az mCRC-ben:  
TÚLÉLÉSI adatok 

• 35% OS előny  és 21% PFS előny a magasabb értékű 
csoportokban 

Outcome 
Q1 

(n = 208) 

Q2 

(n = 209) 

Q3 

(n = 208) 

Q4 

(n = 210) 

Q5 

(n = 208) 
P Value 

Median OS, mos 24.5 30.0 28.4 27.2 32.6 .01 

95% CI 21.7-28.6 25.8-32.2 24.2-31.0 25.0-31.5 27.7-36.9 

Median PFS, mos 10.1 10.9 11.4 12.7 12.2 .02 

95% CI 9.2-11.3 9.6-11.6 9.7-12.9 11.1-13.6 10.8-14.2 

OS multivariate HR 
1.0 0.83 0.81 0.79 0.65 .001 

PFS multivariate 

HR 
1.0 0.99 0.84 0.83 0.79 .01 

Ng K, et al. ASCO 2015. Abstract 3503.. 

Összes daganat: 35% ↓ 



Foszfátterhelés – D-vitamin 



Egy menü becsült foszfor tartalma 

142 mg 165 mg 400 mg 

807 mg 

500 mg 

100 mg 

345 mg 800 mg 100 mg  60 mg 

   0 mg 

+ + + + + 

+ 1805 mg 2612 mg = 

Napi P szükséglet: Gyermek (9-18 éves) =1250 mg,  Felnőtt = 700 mg   

2-3 x 



Kóla 

• 2 dl kóla: 22,4 gramm cukor = 17 kockacukor 

• Glukóz + fruktóz 

• Foszforsav (!)  

  



Nephrol Dial Transplant. Sep 2013; 28(9): 2228–2236  

Az emelkedett FGF23 patofiziológiai hatásai 

S-P  emelkedés S-Fruktóz emelkedés 



Souma N et al, JCEM 2016. 101: 3779–3786 

Az emelkedett FGF23 és a halálozás 



D vitamin adása csökkenti a halálozás kockázatát 

Chowdhury R et al, BMJ 2014;348:g1903 doi: 10.1136/bmj.g1903 (Published 1 April 2014) 

Meta analysis: 73 cohort study:   n= 849412 , és 22 PCT n= 30716   



Népegészségügyi és gazdasági 

jelentőség 



A D vitaminpótlás népegészségügyi 
jelentősége 

 

• Csípőtörések 26% ↓ 

• T1DM 78% ↓ 

• Összes daganat: 35% ↓ 

• Influenza: 90% ↓ 

• Mortalitás: 7-10% ↓ 

• Várható életkor: 2–3 év ↑ 

Grant WB et al, Prog Biophys Mol Biol. 2009 Feb-Apr;99(2-3):104-13 

Most az átlagos 25OHD szint: 15-20 ng/ml.  

Ha ezt 30-40 ng/ml-re emelnénk: 



A D vitaminpótlás gazdasági előnyei 

Grant WB et al, Prog Biophys Mol Biol. 2009 Feb-Apr;99(2-3):104-13 

Most a 25OHD szint: 15-20 ng/ml. Ha ezt 30-40 ng/ml-re emelnénk: 

• D vitaminpótlás ára 1300-1700 Ft / év (HU)  

• A teljes lakosság szubsztitúciója  15 milliárd Ft / év 

• Megtakarítás kb. 250 milliárd Ft / év 



Normáltartomány alsó határa: 30 ng/ml (75 nmol/l) 

Adagolás formája: olaj, tbl. 

Maximális egyszeri adag: 50.000 NE 

Adagolás gyakorisága: napi, heti, kétheti, havi 

Folyamatos adagolás vagy nyáron ne? 

Gyakorlati tudnivalók 

Takács I és mtsai, Orvostovábbképző Szemle 2016. 11:13-22. 



Köszönöm a figyelmet! 


