Витамин D
Витамины – это особая группа веществ, необходимая для функционирования организма. Для поддержания здорового состояния организма витамины должны ежедневно поступать в небольшом количестве вместе с пищей или добавками. Дефицит витаминов – гиповитаминоз – ощущается уже через несколько недель и проявляется самой разнообразной симптоматикой от усталости до состояний, требующих медикаментозного лечения.
Все витамины принято разделять на две группы:
1. Жирорастворимые или липовитамины: A, D, E, K;
2. Водорастворимые: С, В1, В2, В3 (РР), В6, В12, фолиевая кислота, пантотеновая кислота и биотин.
Витамин D известен многим в связи с одним из самых распространенных витаминодефицитных заболеваний – рахитом. Но кроме роли в построении здоровых костей и зубов у детей, витамин D имеет множество интересных функций в организме взрослого человека, а его значение для поддержания должного уровня здоровья удивляет даже врачей. 
В статье мы детально поговорим о веществах, называемых витамином D, их роли, симптомах их дефицита, способах применения и других вопросах, связанных с вышеназванным витамином.
Витамин D с точки зрения химии
Когда говорят о витамине D, чаще всего имеют в виду два вещества: холекальциферол – витамин D3 и эргокальциферол – витамин D2.
В общем, вещества, относящиеся к группе витамина D, выполняют сходные функции в организме. Эргокальциферол, как и все остальные витамины, поступает в организм с пищей. Холекальциферол – это уникальный витамин, предшественник которого – превитамин D3 – синтезируется в эпителиоцитах, клетках кожи, под воздействием UV – ультрафиолетового излучения. 
Превитамин D3 без особых энергетических затрат со стороны организма легко превращается в холекальциферол через термическую (при температуре 32-40°С) изомерацию. После чего, уже готовый полноценный витамин D связывается со специальным транспортным белком, который доставляет витамин в кровеносное русло, а затем и в печень. 
Функции витамина D
Роли некоторых веществ для поддержания гомеостаза (внутреннего баланса организма) можно разделить на главные и второстепенные. Такое деление условно можно применить и к кальциферолу. Мы приведем перечень самых главных его функций. 
· В первую очередь, витамин D обеспечивает правильное, адекватное к возрасту, развитие и становление опорно-двигательного аппарата, благодаря чему он не дает развиться таким грозным болезням как рахит (у детей) и остеохондроз (у детей и взрослых). Роль кальциферола заключается в регуляции обменных процессов кальция (Ca), он способствует отложению Ca в костной ткани, а также в твердой части зуба – дентине. В том случае, если в костях будет нехватка кальция, можно говорить о патологическом процессе – остеомаляции.
· Витамин D повышает физиологическое всасывание Ca, Mg, P и фосфатов. Кальциферол действует на клеточные рецепторы эпителиоцитов, расположенные в проксимальной (начальной, ближе к желудку) части тонкого кишечника, максимально повышая их способность поглощать Ca, Mg, P и фосфаты. Важно сказать, что витамин D не зря относится к жирорастворимым, для выполнения данной функции он должен попасть в кишечник вместе с жирной пищей, а также вступить в реакцию с желчью. 
· Еще одним уникальным свойством кальциферола считается то, что он является гормоном. В данном качестве, витамин D, а точнее его метаболит (продукт обмена) – 1,25-диоксихолекальциферол, повышает синтез белка-переносчика Ca из кишечника в ткани, а также повышает повторное всасывание Ca мышечной тканью. 
· Холекальциферол (D3) специфически воздействует на ядро клетки, где содержится цепь ДНК, на которой закодирована информация о белковых молекулах. Витамин усиливает синтез необходимых в конкретный момент протеинов, например, альбуминов. Происходит это благодаря стимуляции процесса транскрипции.
· Витамин D снижает риск заболеваемости неинфекционными заболеваниями кожи (дерматиты), а также болезнями сердечнососудистой системы и онкологией. Отмечено, что в местностях, где люди испытывают хронический дефицит витамина D, то есть постоянно пребывают в состоянии гиповитаминоза, гораздо выше цифры распространения атеросклероза, сахарного диабета, дерматитов, а также ревматизма. Примечательно, что в первую очередь, гиповитаминоз D плохо сказывается на молодых людях трудоспособного возраста.
· Обмен витамина D тесно связан с кальцием. Снижение их уровня приводит к нарушениям проведения нервных импульсов к скелетным мышцам (тем, которыми мы можем «управлять»), а их остаточный уровень держит мышцы в физиологическом тонусе. 
· Ряд исследований (США, Великобритания) свидетельствуют о корреляции уровня содержания витамина D и продолжительности жизни людей со врожденными и приобретенными формами иммунодефицита. Данный механизм пока еще продолжает изучаться.
· Витамин D повышает защитные свойства миелиновой оболочки (которая окружает некоторые типы нервных волокон), благодаря чему, холекальциферол даже входит в комплексную схему лечения рассеянного склероза и ряда других демиелинизирующих заболеваний (синдром Гийена-Барре, спинная сухотка, лейкоэнцефалопатии).
Признаки гиповитаминоза D, показания к применению
К симптомам нехватки витамина D в первую очередь относится развитие рахита в детском возрасте. К более общим симптомам, характерным для дефицита витамина у взрослых, относятся:
· нарушения цикла сон-бодрствование, с бессонницей в ночное время;
· резкое снижение веса;
· необычные ощущения во рту и горле, например чувство жжения;
· ухудшение зрения;
· потеря аппетита.
Витамин D показан при таких состояниях, как:
· переломы и трещины костей, при этом необходимо продолжить курс витамина даже после заживления перелома;
· остеомаляция – размягчение костной ткани вследствие пониженной минерализации. Витамин D обеспечивает достаточное поступление микроэлементов в кость;
· гипокальциемия и гипофосфатемия – состояния, характеризующиеся сниженным содержанием Ca и P в крови, диагностируются специальным анализом крови. Могут проявляться неврологической симптоматикой, спазмами крупных мышц спины и ног, энцефалопатией (усталость, вялость, некая «неадекватность») и даже депрессией и психозами. Симптомы исчезают после восстановления уровня микроэлементов в крови. Витамин D принимает участие во всасывании Ca и P в тонком кишечнике, без него микроэлементы поступают в кровь в недостаточной мере (даже если пища богата микроэлементами);
· долгое заживление костной ткани после переломов. Данное состояние часто связано с нарушением обмена кальция;
· СКВ – системная красная волчанка;
· гастриты со снижением кислотности желудочного сока;
· туберкулез и другие хронические инфекционные заболевания;
· снижение иммунитета, СПИД;
· частые аллергические реакции.
Кроме этого, витамин D необходимо применять в период формирования костной ткани – до 25 лет, при беременности и в период лактации. Назначают витамин D профилактическими курсами для предупреждения болезненных состояний, связанных с гиповитаминозом D, а также в период менопаузы, особенно в начальном периоде.
Внешние и внутренние факторы, ведущие к дефициту витамина D
Гиповитаминоз D на сегодня является весьма распространенным состоянием. Этому содействует главным образом неправильное питание, а также недостаточное пребывание под солнцем – дефицит инсоляции. Последний пункт весьма спорный. 
Известно, что солнечные лучи существенно повышают риск развития грозного заболевания – рака кожи. Но в это же время УФ-волны, воздействуя на кожу, повышают синтез превитамина D3. Поэтому, на сегодня, оптимальным решением является прием добавки витамина D, которая не только покрывает недополучение его с пищей, но и косвенно является профилактической мерой возникновения рака кожи.
Врачи выделяют заболевания, которые снижают усвоения витамина D или же критически усиливают его выведение. К таким заболеваниям относятся болезни почек, ожирение, болезнь Крона, муковисцидоз, целиакия и другие заболевания, приводящие к воспалению тонкого кишечника. 
К другим факторам риска дефицита витамина D относят:
· возраст от 45 лет;
· беременность, лактация;
· темная, смуглая окраска кожи;
· частое использование антацидов (применяю при повышенной кислотности желудочного сока).
Также, в группу риска входят вегетарианцы со стажем от 2 лет.
Значение витамина D при беременности
Всемирная организация здравоохранения рекомендует применение добавок витамина D (Vitamin D supplementation in pregnant women 2012) для улучшения исходов беременности и родов. Это значит, что витамин D достоверно снижает риск развития осложнений, гестозов (старое название токсикозов), сахарного диабета беременных, развития судорожного синдрома, преждевременных родов (до 38 недели), положительно влияет на развитие плода. Также витамин D важен для периода лактации.
Дело в том, что часто во время беременности наблюдается дефицит витамина D. Частично это обусловлено особенностями метаболизма организма во время беременности, а также – потребностью плода в витамине D, кальции и фосфатах, которые должны покрываться из запасов матери. 
Формы выпуска и дозы витамина D
Так как добавки с витамином рекомендовано принимать длительными курсами, они выпускаются в разных формах. Это сделано для удобства. Например, твердые формы – таблетки, капсулы – удобно брать с собою на работу, в командировку или путешествие. Жидкие формы можно капать на пищу, сахар и т. д. Дети предпочитают витамины в виде жевательных конфет.
В нашем магазине представлены такие формы витамина D3:
· гелевые капсулы;
· жевательные конфеты;
· жевательные таблетки;
· желатиновые капсулы;
· жидкие формы (капли);
· каплеты (таблетки удлиненной формы, похожие на капсулы, их легко глотать);
· капсулы;
· пастилки;
· порошок;
· растительные капсулы;
· таблетки.
Упаковка добавки витамина D3 содержит от 30 до 350 таблеток или капсул. В зависимости от предпочитаемого курса, можно выбрать добавку на 1, 2, 3 или 6 приемов в день.
Прием добавки должен приносить удовольствие. Кроме понимания того, что доза витамина – это инвестиция в собственное здоровье, можно побаловать себя разными вкусами витамина – апельсин, ягоды, ваниль и другие приятные вкусы. 
На сайте можно заказать добавки вегетарианские, без железа, без глютена и кошерные. Также представлен витамин D без запаха, без парабенов, гипоаллергенные, без ГМО в составе, а также добавки, не тестируемые на животных.
Все добавки, которые представлены у нас, изготовлены известными производителями (21st entury, Deva, Dr. Mercola, Healthy Origins и другими), сертифицированы, прошли проверку на подлинность и полностью соответствуют современным нормам.
В чем измеряется доза витамина D
На упаковках с витамином D вы можете встретить маркировку дозы в:
· мкг (микрограмм);
· МЕ (международные единицы), также на упаковках доза может быть обозначена английскими буквами IU (international unit) что в переводе с английского является той же МЕ.
В 1мкг чистого витамина D содержится 40 МЕ. А в 1 МЕ содержится 0,000025 мг или же 0,025 мкг витамина. 
Как применять добавку витамина D3, курс и дозы
Цель приема добавки витамина D можно разграничить на три пункта:
· профилактика гиповитаминоза D;
· восстановление должного уровня витамина D в организме;
· лечение заболеваний, связанных с дефицитом витамина D.
В первую очередь, добавки принимают для укрепления здоровья, иммунитета и профилактики. В идеале, для определения дефицита витамина D можно сдать кровь на специальный анализ – определение –25-гидроксивитамин D, 25-(OH)D. Такой анализ доступен практически в любой частной лаборатории. Трактовка результатов следующая:
· менее 20 нг/мл – острый дефицит;
· от 21 до 29 нг/мл – недостаток;
· от 30 до 100 нг/мл – норма;
· более 100 нг/мл – избыточное содержание.

Что касается дневной нормы витамина D, то в разных странах она несколько различается из-за разницы климата и количества солнечных дней в году на территории страны. Дня наших широт можно применять следующие дозы:
· дети – 400-500 МЕ (это профилактическая доза);
· мужчины и женщины в возрасте 18-50 лет – 800МЕ;
· мужчины и женщины старше 50 лет – 800-1100 МЕ;
· беременные и в период лактации – 800-1300 МЕ, более точную индивидуальную дозировку скажет врач акушер-гинеколог женской консультации;
· при гиповитаминозе D, уровень в сыворотке крови до 30нг/мл – 1500-2000 МЕ;
· при рахите, иммунодефицитных состояниях, ожирении III-IV ст., при приеме противоэпилептических препаратов доза витамина D может возрастать до 3000-3500 МЕ. В случае возникновения рахита точную дозу добавки назначает врач-педиатр.

Добавку с витамином D необходимо принимать курсами по 1-2 месяца, строго придерживаясь возрастной нормы. Особенно важно, чтобы несколько курсов припадало на осенне-зимний период – когда день короткий и время пребывания под солнцем сведено к минимуму.
Общей целью приема добавки является круглогодичное поддержание уровня витамина D в крови не менее 40нг/мл – указанный уровень предотвращает большинство состояний, связанных с гиповитаминозом D, оптимальным уровнем считается 50-70 нг/мл. 

Обратите внимание. Взаимодействие витамина D с другими медикаментами

· Витамин D несколько снижает эффекты, ожидаемые от приема сердечных гликозидов (дигоксин, дигитоксин, коргликон, строфантин).
· Прием терапевтических доз кортикостероидов ведет к усиленной элиминации (выведению) витамина D.
· Длительный прием барбитуратов ведет к развитию рахита и размягчения костной ткани и требует дополнительного приема витамина D в комплексе с кальцием.
· Применение статинов и других препаратов, снижающих уровень жиров в крови, ведет к снижению всасывания жиров из кишечника. Этот нюанс важен, так как витамин D усваивается только будучи растворенным в жире. Желательно максимально разделять во времени данные группы препаратов и витамин D. Интересно, что в конечном результате и статины, и витамин D являются средством профилактики одного и того же заболевания – атеросклероза.
· Противотуберкулезные препараты ведут к снижению уровня кальция.
· Витамин D и препараты железа стоит применять раздельно, так как кальций и железо не могут всасываться в полном объеме одновременно.
· Прием витамина D идеально сочетается с одновременным приемом витамина Е, более того, полноценный эффект от витамина D невозможен без должного уровня токоферола в крови.

Передозировка 
Гипервитаминоз D отмечается при однократном значительном, в 6-8 раз превышающем дневную норму, приеме добавки. Такое возможно при свободном доступе детей к добавке или же из-за невнимательности. Хроническая передозировка наблюдается при длительном лечении заболеваний, связанных с дефицитом витамина D, когда на протяжении длительного времени его концентрация в крови превышает 130-150 нг/мл. Данные состояния проявляются общей слабостью, диареей или запором, брадикардией (снижением частоты пульса <60 ударов в минуту), повышением артериального давления. При приеме профилактических ежедневных доз витамина D передозировка невозможна.
Выводы
Правильное регулярное применение добавок с витаминами и другими полезными веществами помогут сделать организм здоровее и предупредить серьезные заболевания, требующие длительного и дорогостоящего лечения. Современные добавки имеют точную дозировку действующего вещества, а если форма выпуска требует наличия дополнительных веществ, то все они безопасны для здоровья как взрослых, так и детей. 
Витамин D важен для правильного развития и роста детей, и необходим еще во время их внутриутробной жизни. После того, как скелет сформировался, витамин D выполняет множество других функций, будучи одним из главных регуляторов обмена кальция и фосфора.
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итамины должны ежедневно поступать в 

небольшом количестве вместе с пищей или добавкам

и. Д

ефицит

 

витаминов

 

–

 

гиповитаминоз 

–

 

ощущается уже через несколько недель и 

проявляется 

самой разнообразной 

симптоматикой от усталости до состояний, требующих медикаментозного лечения.

 

Все витамины принято разделять на две группы:

 

1.

 

Жирорастворимые 

или 

липо

витамины:

 

A, D, E, K;

 

2.

 

Водорастворимые

:

 

С, В1, В2, В3 (РР), В6, В12, фолиевая

 

кислота, пантотеновая 

кислота и биотин

.

 

Витамин 

D

 

извест

е

н

 

многим в связи с одним

 

из самых распространенных 

витамин

одефицитных за

болеваний 

–

 

рахитом. Но кроме

 

роли в построении здоровых костей

 

и зубов

 

у детей, витамин 

D

 

имеет множество интересных функций

 

в

 

организме взрослого 

человека

, а его значение для 

поддержания 

должного уровня 

здоровья

 

удивляет даже врачей. 

 

В статье мы детально поговорим о веществах

,

 

называемых витамином 

D

, их роли, симптомах

 

их

 

дефицита, способах 

применения

 

и других вопросах

,

 

связанных с

 

выше

названным 

витамином

.

 

Вита

мин 

D 

с точки зрения химии

 

Когда говорят о витамине 

D

, чаще всего имеют в виду два вещества:

 

холека

ль

циферол 

–

 

витамин 

D3

 

и 

эргокальциферол 

–

 

витамин 

D2.

 

В общем, 

вещества,

 

относящиеся к группе витамина 

D,

 

выполняют сходные 

функции

 

в 

организме. 

Эргокальци

ферол, как и все остальные витамин

ы, поступает в организм с пищей. 

Х

олекальци

ферол 

–

 

это уникальный витамин,

 

предшественник которого 

–

 

превитамин D3

 

–

 

синтезируется в эпителиоцитах

, клетках

 

кожи

,

 

под воздействием U

V 

–

 

ультрафиолетового 

излучения.

 

 

Пр

евитамин 

D3 без особых энергетических затрат со стороны организма

 

легко

 

превращается 

в холекальциферол через термическую (при температуре 32

-

40°С) изом

ерацию. После чего, 

уже готовый

 

полноценный витамин 

D

 

связывается со специальным 

транспортным 

белком, 

который 

доставл

я

ет

 

витамин в кровеносное русло

, а затем

 

и

 

в

 

печень. 

 

Функции витамина D

 

Рол

и

 

некоторых веществ для

 

поддержания гомеостаза (внутреннего баланса организма

) 

можно разделить на главные и второстепенные. Такое деление 

условно можно примени

ть и к 

кальц

и

феролу. Мы приведем перечень самых главных его функций. 

 

·

 

Â ïåðâóþ î÷åðåäü, âèòàìèí D îáåñïå÷èâàåò ïðàâèëüíîå, àäåêâàòíîå ê âîçðàñòó

,

 

ðàçâèòèå è ñòàíîâëåíèå îïîðíî

-

äâèãàòåëüíîãî àïïàðàòà, áëàãîäàðÿ ÷åìó îí íå äàåò 

ðàçâèòüñÿ òàêèì ãðîçíûì áîëåçíÿ

ì êàê ðàõèò (ó äåòåé) è îñòåîõîíäðîç (ó

 

äåòåé è

 

âçðîñëûõ). Ðîëü 

êàëüöèôåðîëà

 

çàêëþ÷àåòñÿ â ðåãóëÿöèè îáìåííûõ ïðîöåññîâ êàëüöèÿ 

(

Ca

), îí 

ñïîñîáñòâóåò îòëîæåíèþ

 

Ca â êîñòíîé òêàíè, à òàêæå â òâåðäîé ÷àñòè çóáà 

–

 

äåíòèíå. Â 

òîì 

ñëó÷àå,

 

åñëè â êîñòÿõ áóäåò íåõâàòêà êàëüöèÿ, ìîæíî ãîâîðèòü î 

ïàòîëîãè÷åñêîì ïðîöåññå 

–

 

îñòåîìàëÿöèè.

 

·

 

Âèòàìèí D 

ïîâûøàåò ôèçèîëîãè÷åñêîå âñàñûâàíèå

 

Ca, Mg, P è ôîñôàòîâ. 

Êàëüöèôåðîë

 

äåéñòâóåò

 

íà 

êëåòî÷íûå ðåöåïòîðû ýïèòåëèîöèòîâ

,

 

ðàñïîëîæåííûå â 

ïðîêñèìàëüíîé (íà

÷àëüíîé, áëèæå ê æåëóäêó) ÷àñòè òîíêîãî êèøå÷íèêà

,

 

ìàêñèìàëüíî 

ïîâûøàÿ 

èõ ñïîñîáíîñòü

 

ïîãëîùàòü 

Ca, 

Mg, P

 

è ôîñôàòû

. Âàæíî ñêàçàòü, ÷òî âèòàìèí 

D íå çð

ÿ îòíîñèòñÿ ê æèðîðàñòâîðèìûì,

 

äëÿ âûïîëíåíèÿ äàííîé ôóíêöèè îí äîëæåí 

ïîïàñòü â êèøå÷íèê âìåñòå ñ æèðíîé ïèùåé, 

à òàêæå âñòóïèòü â ðåàêöèþ ñ æåë÷üþ. 

 

