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Obr. 2. Schéma syntézy a metabolismu vitaminu D
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z nedostatku vitaminu D je pouze jednou
z forem kfivice. Klinicky se mize projevo-
vat jiZ u novorozenc( a kojencd, u nichz
dochazi k opozdénému uzavéru fontanel
a v nékterych pfipadech k rozvoji tzv. caput
quadratum. V oblasti hrudniku se vytvaFi
specifické deformace, respektive rozsifeni
prechodu kostni a chrupavdité ¢asti zeber
a vytvafi se typicky tzv. rachiticky rGzenec.
Distalni ¢ast hrudniku byva deformova-
na do tzv. Harrisonovy (Snérovaci) ryhy.
Deformuji se obratle a u tézkych forem
vznika gibbus. Deformuiji se i dlouhé kosti,
typickou deformitou jsou varézni deform-
ity bércd. V rentgenovém obraze se obraz
méni v zavislosti na tizi a fazi onemocnéni,
kontury epifyzy a metafyzy mohou byt
nepravidelné, jsou $patné viditelnd osi-
fika¢ni jddra, mohou byt patrné deform-
ity kosti a tzv. Looserovy zoény pfestavby.
Laboratorné je charakteristické zvyseni aktivity
kostni frakce alkalické fosfatazy (ALP), sérové
koncentrace Ca jsou snizené, ale mohou byt
i v mezich normy, koncentrace fosfatl byva
snizena (16).

Osteomalacie je obdobnym onemoc-
nénim vznikajicim u jedinct po dokonceni
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longitudinalniho rastu. Klinické pfiznaky
opét zdalezi na tizi a délce onemocnéni
a mohou byt modifikovany vyvolavajicim
¢i konkomitantnim onemocnénim. Castymi
pfiznaky jsou bolesti panve a kosti a sva-
lova slabost. Bolesti jsou nespecifické
a obtizné lokalizovatelné, byvaji vétsi
vecer a pfi prudkych pohybech. Svalové
slabosti se tykajici pfedevsim pletencového
svalstva, pacienti $patné vstavaji ze sedu,
obtizné chodi do schod(, u tézsich forem
se mlGze vyskytovat tzv. kachni chlze.
Vzhledem k hypokalcemii se mohou vysky-
tovat tetanie, mlize byt pozitivni Chvostklv
a Trousseadv pfiznak. Rentgenologicky
obraz je variabilni, mohou se vyskytovat
tzv. pseudofraktury (vétSinou symetrické
linie zvy$ené translucence 2-3 mm silné),
¢asto viditelné na Zebrech, sedacich kos-
tech, lopatkach, pfipadné i dalsich kos-
tech. Laboratorné je pfitomna hypokalcemie
rdzného stupné a zvysena aktivita kostniho
izoenzymu ALP (17).

Nékteré studie poukazuji na nepfiznivy vliv
nedostatku vitaminu D na celkovou mortalitu.
Gaksch a spolupracovnici publikovali v roce
2017 metaanalyzu zahrnujici témér 27000

jedinc(, ktera prokazala souvislost nizkych
sérovych koncentraci vitaminu D a zvy3eného
rizika umrti ze viech pficin (18). Tyto vysled-
ky podpotila i nasledujici studie Aspelunda
a spolupracovnikd zahrnujici vice nez 10000
jedincq, avsak statisticka sila téchto studii ne-
byla dostate¢nd k prikazu kauzality tohoto
vztahu (19).

Dal$im studovanym vztahem deficitu vi-
taminu D je vztah k plicnim onemocnénim,
a to predevsim z dGvodu jeho zndmych im-
unomodulac¢nich, protizanétlivych, protiin-
fekénich a také protinddorovych vlastnosti.
Pfesto, ze vysledky dosud publikovanych
studii nepfinesly jednoznacné zavéry, nék-
teré z nich poukézaly zejména na mozné vyssi
riziko plicnich nador( u deficitu vitaminu D
a jeho snizeni po jeho suplementaci. Rovnéz
nékteré studie prokazaly horsi priibéh plicnich
infekci u pacientd s nedostatkem vitaminu
D (20, 217).

Diabetes mellitus je rovnéz onemoc-
nénim s popsanym vztahem k saturaci
vitaminem D. Nékolik studii prokazalo
vyssi vyskyt deficitu vitaminu D u diabe-
tes mellitus 1. typu (T1DM) v porovnani se
zdravymi jedinci a rovnéz asociaci deficitu vita-
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