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WITAMINA D; A SPORT

Podstawowg funkcja witaminy D3 (w wlasciwie jej metabolitow) jest regulacja homeostazy
wapniowo-fosforanowej. Obecnos¢ receptoréw witaminy D; poza tkankami 1 narzagdami zaangazowanymi
w utrzymanie homeostazy mineralne;j (jak jelito, kosci, nerki, przytarczyce) w wielu narzadach ludzkiego
ciata (m.in. w sercu, w $cianie naczyn krwiono$nych, mig¢$niach gladkich 1 poprzecznie prazkowanych,
komorkach uktadu odpornosciowego, gruczotach dokrewnych, skérze czy mozgu) wskazuje jednoznacznie
na wielokierunkowe jej dzialanie.

Wykazano, ze niedobor witaminy D3 wystgpuje w przebiegu niektorych nowotworow (np. w raku
okreznicy, sutka 1 prostaty), choréb autoimmunizacyjnych (w stwardnieniu rozsianym, toczniu
rumieniowatym, reumatoidalnym zapaleniu stawdw), a takze chorob ukladu krazenia (w niewydolnosci
serca, chorobie wiencowej, pierwotnym nadcisnieniu tetniczym). Jej niedobor zwigzany jest rowniez ze
zwigkszong czestoscig wystgpowania przypadkow cukrzycy typu 1.

Najlepszym wskaznikiem zaopatrzenia organizmu w witaming Ds jest stezenie w surowicy

aktywnego metabolitu - 25-hydroksywitaminy D; (25/0OH/Ds) - prawidlowe wartosci: 30—50 ng/ml (dla
sportowcow zalecane jest utrzymywanie stezenia 25/0OH/Ds w gérnych wartosciach tego przedziatu).

Potencjalne korzystne oddzialywania witaminy D3 u os6b aktywnych fizycznie*

@ zmniejszenie ryzyka ztaman zmeczeniowych

o zwigkszenie sily 1 szybkosci skurczu mig$ni (zwigkszenie syntezy bialtek
migsniowych i koncentracji zwigzkow wysokoenergetycznych w migsniach,
zwigkszenie liczby 1 rozmiarow widkien migsniowych szybkokurczliwych /typu I1/)

0 poprawa wydolnosci fizycznej (zwigkszenie VO,max)
¢ korzystne dzialania immunomodulujace 1 przeciwzapalne
o przyspieszenie restytucji powysitkowe;j

* Ogan D. et al. Nutrients 2013,5,1856-1868

Suplementacja witaminy D; wg wytycznych dla Europy Srodkowej z 2013 roku

Dobowa podaz witaminy D3 u dzieci i Dobowa podaz witaminy D3 u dorostych
mlodziezy (do 18 roku zycia) (powyzej 18 roku zycia)
600-1000 jednostek/dobe (15,0-25,0 ug/dobe) 800-2000 jednostek/dobe (20,0-50,0 ug/dobe)
zaleznie od masy ciala, w okresie od wrzesnia zaleznie od masy ciala, w okresie od wrzesnia
do kwietnia lub przez caly rok, jesli synteza do kwietnia lub przez caly rok, jesli synteza
skorna jest niewystarczajaca skorna jest niewystarczajaca

dzieci z otyloscia - 1200-2000 jednostek/dobe osoby z otyloscia (BMI >30 kg/m”) - 1400
(30-50 pg/dobe) zaleznie od stopnia otylosci w 4000 jednostek/dobe (40100 pg/dobe)
okresie od wrzesnia do kwietnia lub przez caly | zaleznie od stopnia otylosci w okresie od

rok, jesli synteza skorna jest niewystarczajgca wrzesnia do kwietnia lub przez caly rok, jesli
synteza skorna jest niewystarczajaca

UWAGA:  zaleca si¢ okresowe oznaczanie u sportowcoéw stezenia 25(OH)D; celem okreslenia
skutecznos$ci stosowanej suplementacji
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