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VITAMINA D Y SU IMPORTANCIA  
EN LA INFECCIÓN POR SARS-CoV-2

Sr. Editor:

Recientemente leímos el articulo ¨Interacción entre la edad y la 
deficiencia de vitamina D en la infección grave por COVID-19¨ (1) 
que se publicó en su revista.  Recientemente se está afirmando 
que la deficiencia de vitamina D (VD) puede ser un factor de riesgo 
de COVID-19 (6) y sabemos que la pandemia por la enfermedad 
COVID-19 plantea hoy en día un gran desafío para toda la comu-
nidad científica, por falta de conocimientos e información que nos 
pudieran orientar a reconocer los factores pronósticos.

Este estudio demostró que la deficiencia de vitamina D (VDD: 
25OHD < 20 ng/ml) tiene tendencia a la asociación con la infec-
ción grave por SARS-CoV-2 (1). Al realizar una revisión bibliográ-
fica de otros estudios de pacientes con COVID-19 encontramos 
resultados similares.

En el estudio de Raharusun y cols. se observó que el 27,3 % 
de los pacientes presentaban niveles insuficientes de VD; el 23 % 
presentaban niveles de VDD y el 49,7 % mostraban niveles nor-
males de VD, siendo la mortalidad de los pacientes con deficiencia 
del 98,9 % y la de aquellos con insuficiencia del 87,8 % (3).

En el estudio de Rodríguez Tort A y cols. se comunica que el 
27,9 % presentaban niveles insuficientes de VD, el 68 % niveles 
de VDD y el 4,1 % valores óptimos de VD. Se observó que entre 
los pacientes con niveles óptimos no hubo fallecidos, mientras 
que el 77.1 % de los pacientes con niveles propios de la VDD 
fallecieron. Asimismo, los pacientes con niveles < 8 ng/mL de VD 
presentaron un riesgo de morir 3,69 veces mayor (4).

El estudio de revisión de I. Brighthope y cols. concluye que 
los niveles adecuados de vitamina D son de gran importancia 
para la prevención y gravedad de las infecciones respiratorias 
agudas, y demuestra que los niveles sanguíneos óptimos de 
90-130 nmol/L de VD no solo mejoran la inmunidad frente a la 
COVID-19 sino que también reducen la gravedad de los resulta-
dos en caso de que ocurra la infección (5).

Diversos estudios concuerdan en que la VD produce péptidos 
antimicrobianos, protege la integridad epitelial, reduce la respues-

ta inflamatoria y modifica la relación entre ECA y ECA2 (enzima 
convertidora de angiotensina y enzima convertidora de angio-
tensina 2) al incrementar la expresión de ECA2 (2). La vitamina 
D podría actuar aquí como inhibidor de la entrada del virus al 
interactuar con el receptor de la ACE2 y la proteína S del virus (6).  

Vemos también que en los diversos estudios mencionados se 
toman diferentes valores de VD, pero todos concuerdan en que 
el valor indicativo de VDD es < 20 ng/ml (< 50 nmol/L) (1) y 
que la deficiencia está asociada a una mayor mortalidad. Aquí 
podemos observar la importancia de la vitamina D y que esta 
podría actuar como factor tanto de riesgo como pronóstico de 
la gravedad de esta enfermedad. Sería importante realizar más 
estudios para saber si se pueden utilizar suplementos de vitamina 
D en el manejo de los pacientes con COVID-19 grave o para evitar 
que los pacientes lleguen a desarrollar la enfermedad grave.  
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