napfény az élet, ami reggeli elsd sugaraival a fényt
hozza el nekiink, és amelynek a horizont mégott
lebukd vords langjait nézve olyan csoddlatosnak
érezziik az életet!

Ugyanakkor a b6rbe juté UV-A sugarak hatasdra a bor és

a bér alatti k6t6szdvet rostjai rugalmatlanna vélnak, a bér
oregedése felgyorsul. A b8r megfeleld védelme nélkdili
tartés napfényhatas a b8r hamrétegének elfajulasat
okozhatja. A gyermekkorban bekdvetkezd leégések,

és ardvid ideig tartd, erdteljes napsugdrzas jelentdsen
megemelik a festéksejtes rosszindulati bérdaganat, a
melanoma kialakuldsanak kockazatdt. Ha természetes
fénnyel megyvilagitott helyen, nagy ablakok moégott téltjiik a
napjainkat, akkor sem vagyunk biztonsagban, mert az UV-A
sugarak athatolnak az ablakiivegen. Gatoljak a D-vitamin
bérben vald képz&dését és a melatonin nevii hormon
termel8dését, ami pont a melanoma kialakuldsa ellen
védené a szervezetet. Am mi, emberek tudjuk a megoldast.
Fényvédé tartalmu krémeket haszndlunk magunk és
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szeretteink bérének megdvasdra. Azt azonban mar csak
kevesen tudjuk, hogy a legkisebb, 8-as napfényvédo
faktord (SPF = sun protecting factor) krém alkalmazdasa 95
(!) szazalékkal csokkenti a D-vitamin termelddését. Azét a
D-vitaminét, aminek 90 szdzaléka bérben képzddik, és csak
10 szazaléka jut tdplalékkal a szervezetiinkbe.

Mindenkinek, minden életkorban, mindig sziiksége van
megfelel6 mennyiség(i D-vitaminra. Mert a D-vitamin nem
vitamin, hanem hormon, amire minden sejtiinknek, minden
szerviinknek sziiksége van. Eddig t&bb mint harminc
kiilonb6z8 szdvetben taldltak D-vitamint megkdtni képes
egységet, Un. receptort: tobbek koz6tt a bélben, vesében,
mellékpajzsmirigyben, vérképzs sejtekben, a hasnydlmirigy
inzulintermel§ sejtjeiben, izom- és idegsejtekben,
fehérvérsejtekben. A D-vitamin hozzdkapcsolddva ezekhez
areceptorokhoz, élettani folyamatokat indit be. Ha nincs
megfelel6 mennyiség(i D-vitamin, akkor nincs kapcsoldddas
és nem indulnak be a szervezet épségét fenntarto,
egészségét megdrz6 sejtszintli mechanizmusok.
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Legtobben a D-vitamin-hidny csontrendszeri hatasait
ismerik. A gyermekkori hidny legstlyosabb formdja az
angolkdr. Ezzel ma mar a csecsemdkori és kisdedkori
kotelez6 D-vitamin-pdtldsnak kdszénhetden csak ritkdn
talalkozhatunk. Ez a 400 NE (nemzetkozi egység)
naponkénti pétlas azonban valéban csak a csontrendszer
fejl6déséhez elegendd. FelnSttkorban ugyanakkor még
ezt a, kisgyermeknyi” mennyiséget sem pétoljuk, igy nem
is csoddlkozhatunk azon, hogy a csontritkulds, azaz az
osteoporozis népbetegségnek szamit Magyarorszagon.

A hidnydllapot kdvetkeztében csdkken a sziikséges
izomfunkcid és koordinacid is, ami megndveli az elesés
kockdzatat. D-vitamin hidnydban a kdtdszoveti 8ssejtek
sokkal inkabb zsirsejtekké fejlddnek, mint csontsejtekké.
Eltolédik az arany, megbomlik az egyenstily, a sziikségesnél
nagyobb lesz a zsirszévet mennyisége, igy az elhizds
kialakuldsban oki tényez§ lehet a D-vitamin-hidny is. Azt
ma mar mindenki tudja, hogy a testsuly-tébblet milyen
sulyos kovetkezményekkel jarhat: megnd a szénhidrat-
anyagcserezavarok, a felnéttkori cukorbetegség, a
sziv-érrendszeri betegségek és a daganatos betegségek
kialakuldsanak kockdzata. A D-vitamin-hidny azonban
6nmagaban, tulsuly nélkiil is vérnyomas-emeld

hatdsu és fokozza a sziv-érrendszeri betegségek
kialakuldsanak esélyét. Hianya kozvetlen kivaltd tényezd a
szivelégtelenség kialakuldsdban, a szivinfarktus kockazatat
legaldbb 30 szazalékkal megemeli. A D-vitamin-hidny
kockdzata vesebetegségekben is fokozott, végstadiumu
veseelégtelenségben is elengedhetetlen a megfeleld
pétlas.

Szamos autoimmun betegség gyakorisaga jellegzetes
féldrajzi megoszlast mutat, északrdl az Egyenlité

felé haladva csékken az eléforduldsuk. Egyértelm(i
Osszefliggést talaltak az 1-es tipusu cukorbetegség, a
sclerosis multiplex, a sokizileti gyulladas (rheumatoid
arthritis), autoimmun két8szoveti betegségek (sziszémds
lupus erythematosus, kevert kdt8szoveti betegség,
kollagendzis), a gyulladdsos bélbetegségek kialakuldasanak
gyakorisaga és a napfény-behatds id6tartama, valamint a
D-vitamin vérszintje kdz6tt. D-vitamin hidanydban csékken
azoknak a szabdlyozd T-sejteknek a szama és miikédése,
amelyek kulcsszerepet jatszanak az immunrendszer
egyensulyanak biztositdsaban és a sajdt sejtekkel,
szOvetekkel szembeni tolerancia fenntartasaban.
Ugyanakkor D-vitamin-pétldssal a kérképek hatterében
zajlé immunoldgiai folyamatok javithatok.
Hidnyallapotban az immunrendszer azon folyamatai is kart

szenvednek, amik a kiviilrél bejuté kérokozdk ellen védik
szervezetilinket. Cs6kken a kérokozdkat direkt elpusztitd
faldsejtek aktivitdsa, az ellenanyag-termelés, a [égti
sejtek antibakteridlis fehérje termelése, azaz D-vitamin
hidanyaban sokkal inkabb ki van téve szervezetiink a
fertézéseknek.

Az immunrendszernek az emberi szervezetben
folyamatosan kialakuld kéros sejtekkel is fel kell vennie a
harcot. A megfelel6 mennyiség(i D-vitaminnal is ellatott,
jol miikédé immunrendszer felismeri és elpusztitja a
szervezetben képz8d6 daganatos sejteket, gatolja

a daganatsejtek szaporoddsat, az attétképz&dést, a
daganatokat tdpanyaggal ellaté erek kifejlddését. Egy

az Egyesiilt Allamokban késziilt kutatds azt mutatta,
hogy a napozds 66 szazalékkal csokkentette a prosztata
rak kialakuldsanak kockdazatat, napi 2000 NE D-vitamin
adasa pedig 50 szazalékkal a kidjuldsat. Az emlérak
vonatkozasdban azt talaltak, hogy D-vitamin hidnydban a
haldlozds 75 szdzalékkal, az dttétképz8dés 94 szazalékkal
nagyobb gyakorisagu. Jelentds az 6sszefliggés a
hidnyallapot és a vastagbél-daganatok kialakulasa kdz6tt
is. A kemoterdpia is csdkkenti a D-vitamin szintet, a
kezelés sordn alkalmazott megfeleld D-vitamin-p6tlas
jelentdsen noveli a betegek tulélési lehetdségét.
D-vitamin-hidnyra hajlamosit a gyermekkor és az id6skor, a
terhesség és a szoptatas, a fokozottan pigmentalt bor és
a napfényvéddk haszndlata.

A gyermekét varé édesanya D-vitamin elldtottsdga mar a
terhesség kezdetén megfeleld kell legyen, kiilénben jéval
gyakoribb a terhességi cukorbetegség, magas vérnyomas,
sziilés korili komplikacidk (eclampsia) kialakulasanak
esélye. Gyermekeik k6z6tt késébb gyakoribb az 1-es
tipust cukorbetegség, allergias kérképek, és néhdny
idegrendszeri betegség kialakuldsa. Ma mar azt is tudjuk,
hogy a gyermekét szive alatt hordé édesanya D-vitamin
hidnya nem csak sziiletendd gyermeke egészségére van
nagy hatassal, hanem a magzat reproduktiv &ssejtjeire
gyakorolt hatason keresztiil az unokakban is néveli egyes
betegségek kockazatat.

Az 4tlagos magyar étrend 8o NE D-vitamint tartalmaz. A
sziikséges tovabbi 2000-3000 egységnek a bérben kellene
kialakulnia. Ehhez marciustdl oktdberig a vall, a karok és
az arc 15—-30 perces napoztatasa sziikséges 10 és 16 ora
kozott, fényvédé tartalmd (SPF) krém hasznalata nélkdil.
Ugyanakkor oktdber k6zepét8l marciusig, az alacsony




beesési sz6g(i fény miatt a napsugarzdas D-vitamin-képzésre
nem alkalmas Magyarorszagon. Igy a lakossag 70-80 %-a
D-vitamin-hianyos dllapotba kertil tél végére, de nydron is az
emberek fele D-vitamin-hidnyos marad. A D-hormon vérben
mérhetd normal értéke 30-60 pg/ml, mig a magyar lakossagé
atlagosan 15-20 pg/ml.

Pétlasa megoldhaté napi adagolassal, de heti adassal is,
kivéve a terhességet, amikor napi adagolds sziikséges.
Elhizottaknak legaldbb kétszer annyi D-vitaminra

van sziikségiik, mint a normal testsulydaknak. A
D-vitaminpdtlasnak nincs kockdzata. A biztonsagos napi
adag felndttek esetében 4000 NE. Tuladagolds hénapokon
at adott 10 000 NE feletti adagoldsnal [ép csak fel.

Dr. Hocsi Maria

gyermekgyoégyasz,
diabetolégus, manager

Egy évnél fiatalabb csecsem8knek napi 400 NE,
kisgyermekeknek napi 1000 NE D-vitamin pétlasa javasolt. G
Nagy gyermekek és felnSttek esetében ez a napi mennyiség
2000 NE. Varandds anyaknak napi 3000-6000 NE egységre
lehet sziikségiik. Nagy gyermekek és felndttek esetében heti
adagolas is lehetséges, 7000-15000 NE adagban.

Egy nemzetkdzi munkacsoport szamitasai alapjan, ha a
magyar lakossdg D-hormon szintjét csak 10 ug/ml-rel meg
tudndnk emelni, Ugy a csip6tdji térések szama negyedével,
az influenzas megbetegedések szama 9o szdzalékkal, az

1-es tipust cukorbetegség 80 szdzalékkal, az 6sszes daganat
gyakorisaga harmaddval cs6kkenne. Ez a haldlozas 7-10
szazalékos cs6kkenését, és az dtlagos élettartam 2-3 évvel
valé névekedését tenné lehet6vé hazankban.
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