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RESUMO

MELEM, A. S. Estudo do uso de suplementos vitaminicos e minerais no
tratamento da infeccdo causada pelo coronavirus. 2022. no. X. Trabalho de
Concluséo de Curso de Farmacia-Bioquimica — Faculdade de Ciéncias Farmacéuticas

— Universidade de Sao Paulo, Sao Paulo, 2022.

INTRODUCAO: Baixos niveis de micronutrientes tém sido associados a resultados
clinicos adversos durante infeccdes virais. Portanto, para maximizar a defesa
imunoldgica contra infeccbes, uma dose diaria de vitaminas e oligoelementos para
pacientes desnutridos ou diagnosticados com doenca de coronavirus 2019 (COVID-
19) pode ser benéfica. Estudos recentes em pacientes com COVID-19 mostraram que
as deficiéncias de vitamina D e selénio s&o evidentes em pacientes com infecgdes
agudas do trato respiratério. OBJETIVO: O presente trabalho teve o objetivo de revisar
na literatura o papel e importancia das vitaminas C e D e do mineral Selénio (Se)
durante o tratamento de COVID-19. METODO: Foram revisados artigos cientificos
internacionais e/ou nacionais publicados, através da busca em bases de dados como
Pubmed, ISI Web of Science, SciVerse, SciELO, utilizando-se de descritores: “covid
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vitamin deficiency”, “covid C vitamin deficiency”, “covid D vitamin deficiency”, “covid
selenium deficiency”, “vitamin C and D in immune system” e 0os mesmos descritores
na lingua portuguesa. RESULTADOS: Os dados aqui apresentados sugerem que 0
estado nutricional € fator determinante para uma boa resposta imunolégica podendo
ser a razdo para o agravamento da doenca que leva a fatalidade. CONCLUSAO: A
terapia nutricional deve fazer parte do atendimento ao paciente com COVID-19 e risco
de vida, bem como para uma recuperacdo melhor e mais curta. Mais importante ainda,
verificar a desnutricao e fornecer suplementacao nutricional ideal séo etapas criticas

para o funcionamento ideal do sistema imunolégico no corpo humano.



1. INTRODUCAO

A COVID-19 é uma doencga respiratoria contagiosa causada pela sindrome
respiratoria aguda coronavirus 2 (SARS-CoV-2). Ela foi inicialmente reportada na
cidade de Wuhan, China, em dezembro de 2019 e rapidamente se espalhou ao redor
do mundo (PAN et al., 2020). Segundo a Organizacdo Mundial de Saude (OMS), a
pandemia é uma emergéncia em saude publica de alerta preocupante mundialmente.
As pessoas infectadas apresentam como sintomas mais frequentes: febre, tosse,
cansaco, falta de ar, além de dores musculares e perda do paladar (KIMBALL et al.,
2020). O namero de casos da doenc¢a no mundo ja ultrapassa o valor de e 500 milhdes
de pessoas e 0 numero de mortes é de mais de 6 milhdes de pessoas, segundo dados
disponibilizados pela OMS em Maio de 2022 (WHO, 2022). Atualmente, a populagéo
mundial, em grande parte, ja tem acesso a vacina contra a doenca, porém o
aparecimento de novas cepas, associado com mobilizacdes anti-vacinas, ainda

tornam a pandemia como uma realidade longe do fim.

Fatores de risco para o agravamento da COVID-19

E de conhecimento global que o estado nutricional interfere diretamente na
resposta imunologica, sendo que em populacbes onde em sua alimentacdo sdo
observadas caréncias nutricionais, ha uma maior incidéncia de desenvolvimento de
diversas patologias, e o processo de recuperacdo da doenca tende ser mais longo
(CHANDRA et al., 1993). Na literatura, relata-se que a gravidade do COVID-19 pode
ser influenciada por diversos fatores, como idade, sexo, etnia e comorbidades
subjacentes. Diante disso, a Sociedade Europeia de Nutricdo Clinica e Metabolismo
(ESPEN) propds 10 recomendacgfes praticas para a prevencdo da COVID-19. As

recomendacdes incluem a prevencdo da desnutricdo, fornecendo quantidades



adequadas de macronutrientes para manter as necessidades de energia, proteina,
gordura e carboidratos (OZ, 2017). Além disso, a suplementagdo suficiente com
vitaminas e minerais é importante para a prevencéao da infeccao viral.

A alimentacdo adequada pode beneficiar significativamente pacientes no
controle de doencas infectocontagiosas cronicas, como a COVID-19, enquanto que o
consumo de alimentos processados afeta o sistema imune inato e adaptativo,
desencadeando inflamacéo cronica que podera prejudicar a defesa contra o virus.
Portanto, o habito de consumir alimentos saudaveis deve ser estimulado, visando a
reducado da vulnerabilidade e de complicagbes em longo prazo causadas pela COVID-

19 (BUTLER & BARRIENTOS, 2020).

Regulamentacgé&o para suplementacao nutricional no Brasil (ANVISA)

No Brasil, os suplementos alimentares sdo definidos pela Resolucdo da
Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria - ANVISA n° 243/2018 como "produto para
ingestdo oral, apresentado em formas farmacéuticas, destinado a suplementar a
alimentacao de individuos saudaveis com nutrientes, substancias bioativas, enzimas
ou probidticos, isolados ou combinados”, ndo podendo conter em seus rétulos
alegacdes/finalidade medicamentosa ou terapéutica, seja ela preventiva, paliativa ou
curativa. Tais componentes devem fazer parte de uma estratégia que visa atender as
necessidades de saude do individuo, e sua utilizacdo deve servir de recurso
complementar, no contexto de um estilo de vida saudavel (dieta, atividade fisica,
saude mental, bem-estar social).

De acordo com a Resolucdo da ANVISA descrita acima, se enquadram nesta
definicdo suplementos de vitaminas e minerais, substancias bioativas e probioticos,

novos alimentos, alimentos com alegacéao de propriedade funcional, suplementos para



atletas e complementos alimentares para gestantes e nutrizes. Os valores minimos e
méaximos de utilizacdo dos compostos, na recomendacdo didria de consumo e por
grupo populacional indicado pelo fabricante, bem como as alegacdes de uso dos
compostos, cuja seguranca fora comprovada, estao descritos na Instrugcao Normativa
n° 28 de 2018, também publicada pela ANVISA.

A legislacdo vigente para requisitos sanitarios para suplementos alimentares
(RDC n° 243/2018 e IN n° 28/2018), permite a alegagdo de uso em rotulos dos
produtos classificados como “auxiliares no funcionamento do sistema imune”. Dentre
todos os compostos destacados na legislacdo, os que possuem tal alegacéao e séo
possiveis candidatos para a prevencgdo de doencgas respiratorias como a causada pela

COVID-19 constituem: vitamina C, vitamina D e selénio (BAE & KIM, 2020).

Efeitos bioldgicos e mecanismos de acao da vitamina C, vitamina D e
selénio

A vitamina C, também conhecida como acido ascorbico, € uma vitamina
hidrossoltuvel fundamental para o organismo humano, com um alto poder antioxidante
0 que impacta positivamente no sistema imune (PAVLOVIC & SARAC, 2011). Apesar
desta vitamina ser indicada ha décadas para prevencgéo de gripes e resfriados, ndo
existe atualmente um consenso de quais seriam as dosagens efetivas e se, realmente,
a suplementacéo da Vitamina C atua nas condi¢des de gripes, resfriados ou quaisquer
outras condi¢des do trato respiratorio, seja como prevencao ou tratamento (MANELA-
AZULAY et al., 2003).

A acgdo da vitamina C no organismo humano, dentre outros mecanismos, esta

relacionada a prevencao da hiperativacdo de células imunes por meio da inibicdo de

proteina gliceraldeido-3-fosfato desidrogenase (GAPDH), enzima que pode regular a



taxa de glicolise em células mieloides e linfoides ativadas. Porém, em altas doses
pode desenvolver atividade pro-oxidante diminuindo os sistemas de eliminacéo de
espécies reativas de oxigénio (ROS), incluindo glutationa (GSH) e fosfato de
nucleotideo de adenina e nicotinamida (NADPH) (BAE & KIM, 2020).

A vitamina D é um hormonio esteroidal cuja principal funcéo é a regulacéo do
metabolismo 6sseo. E produzida de forma enddgena nos tecidos cutdneos apds a
exposicdo solar, bem como obtida pela ingestdo de alimentos especificos ou por
suplementacdo. Os receptores de vitamina D estdo presentes em varios tipos
celulares e, nos ultimos anos, varias a¢es ndo calcémicas da vitamina D estdo sendo
estudadas (LIMA et al., 2020). Diversos estudos recentes mostram deficiéncia de
vitamina D em propor¢des epidémicas em varias partes do mundo e acompanhada de
diversos agravos a saude que vao além do comprometimento do metabolismo ésseo,
ou seja, ha também aumento do risco de ocorrer diversas afeccdes, como diabetes
melitus, doencas cardiovasculares, alguns tipos de canceres, deficiéncia de cognicao,
depressdo, complicacbes gestacionais, autoimunidade e alergia (GALVAO et al.,
2013).

Um de seus principais efeitos da vitamina D é modular as respostas das células
T helper, reduzindo respostas imunes do tipo 1 (Thl), induzindo respostas do tipo 2
(Th2). As células Thl produzem citocinas pro-inflamatérias, como interferon-gama
(IFN-y) e fator de necrose tumoral beta (TNF-B), enquanto células Th2 produzem
citocinas antiinflamatérias como interleucinas (IL-4, IL-5, IL-10 e IL-13). Devido a
vitamina D induzir a mudanca do fendtipo Th2, diminui as citocinas Thl, mas aumenta
as citocinas Th2. O efeito antiinflamatério da vitamina D pode ser atribuido a inibicéo

da ativacdo do fator nuclear kB (NF-kB). O receptor de vitamina D interage com a



qguinase inibidora de kB para inibir a ativacdo de NF-kB, cuja interacdo € melhorada
pela vitamina D (BAE & KIM, 2020).

A utilizacéo do selénio (Se) na alimentacdo humana e animal tem despertado
a atencdo de varios pesquisadores ao redor do mundo devido ao seu duplo status:
como nutriente essencial ou como componente altamente toxico quando ingerido em
altas concentragfes. O Se esta envolvido em diversos processos metabdlicos e
desempenha fungbes variadas. As principais fungdes incluem a capacidade
antioxidante indireta (VIARO et al., 2001), a participacdo na conversao do T4 em T3,
a protecao contra a acao nociva de metais pesados e xenobidticos, a reducdo dos
riscos de doencgas crbnicas ndo transmissiveis e o aumento da resisténcia do sistema
imunologico (DANIELS, 1996).

O mecanismo imunologico do selénio € complexo, principalmente pela
incorporacdo em selenoproteinas. Esse mineral possui efeito protetor sobre a IL-6, IL-
18 e fator de necrose tumoral alfa (TNF-a). Deste modo, o seu consumo influencia
diretamente em diversos tipos de respostas imunes, o que implica num papel
importante da suplementacdo deste mineral em enfermidades virais (LIMA et al.,

2020).

Tabela 1 - O efeito de micronutrientes no sistema imune contra doengas infecciocas virais.
Micronutriente Propriedades Imunomoduladoras Consequéncias da dificiéncia /
Efeitos da suplementacdo em
doencas infecciosas, incluindo

COVID-19
Vitamina C e Citocinas antivirais como IFN-a/3 e Diminuicdo dos sintomas de gripe

¢ Aumentando a formagéo de ou resfriado por tratamento com
radicais livres para diminuicao da alta dose de vitamina C
acéo viral e Diminuicdo de

e Atenuando excessiva resposta marcadores/mediadores
inflamatdria inflamatérios devido a

e Melhorando hiperativacdo de administragdo de vitamina C em
células imunolégicas por meio da pacientes com COVID-19.

alteracdo do metabolismo
energético
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Vitamina D Melhorando as barreiras fisicas Correlacao inversa entre nivel de
corporais por regulacdo da vitamina D e infeccéo viral do trato
producédo de proteinas para respiratorio
juncdes de oclusao, juncdes Deficiéncia de vitamina D
aderentes e jungdes observada em pacientes com
comunicantes. COVID-19
Estimulando a producéo de Correlagédo inversa entre nivel de
peptideos antimicrobianos como vitamina D ou exposicao solar e
catelicidina e defensinas. mortalidade por COVID-19
Modulando respostas de células Pior prognéstico em pacientes com
T helper para induzir uma COVID-19 com baixos niveis de
mudanca de Thl para Th2 vitamina D
Prevenindo a tempestade de
citocinas por meio da diminuicédo
de citocinas inflamatérias e
ativacdo de NF-kB

Selénio Prevenindo mutacdes no genoma Maior nivel de selénio em
viral pacientes sobreviventes ao
Aumentando a ativacdo de COVID-19 do que fatalidades
células T CDA4+, proliferacdo e Maior recuperacdo de pacientes
diferenciacdo induzindo o com COVID-19 com maior nivel de
fendtipo Thl selénio
Melhorando o funcionamento de
células efetoras citotoxicas por
meio do aumento da
citotoxicidade de células T CD8+
e atividade litica de células
Natural Killers
Mantendo maturacéo e funcdes
de células T, incluindo células T
dependentes de producgéo de
anticorpos
Prevenindo vasoconstricdo e
coagulagédo, o que pode
aumentar a mortalidade por
COVID-19

Fonte: (BAE M., Kim H., 2020).
2. OBJETIVOS

O presente trabalho tem como objetivo realizar uma revisao descritiva e atual
sobre os possiveis efeitos do uso de suplementos alimentares providos de vitamina
C, vitamina D e selénio na resposta imunolégica, quando utilizados nas dosagens
determinadas pela legislacdo vigente, e sua relagcdo com patdgenos virais no

tratamento da infecgéo respiratoria causada pelo coronavirus.
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3. METODOLOGIA

Realizado a partir da revisdo de artigos cientificos internacionais e/ou nacionais
publicados, através da busca em bases de dados como Pubmed, ISI Web of Science,
SciVerse, SciELO, utilizando-se de descritores: “covid vitamin deficiency”, “covid C

S 11

vitamin deficiency’,

)k

covid D vitamin deficiency’,

11

covid selenium deficiency”, “vitamin

C and D in immune system” e 0s mesmos descritores na lingua portuguesa.

4. RESULTADOS E DISCUSSAO

Foram selecionados seis artigos publicados em revistas cientificas no ano de
2020, dentre eles dois analisam a vitamina D, dois a vitamina C e dois o0 selénio. Os
estudos foram realizados em individuos que contrairam a doenca COVID-19 e todos
possuem uma amostra de pelo menos 10 pessoas. Foram investigadas as acgdes

destes nutrientes para o tratamento da doenca.

Tabela 2. Estudos que demonstrarm os efeitos da suplementacdo de Vitaminas C e D e de Se em
acientes com COVID-19.

Estudo Amostra Objetivo Método Conclusao
(CARPAG | e 42 e Analisar os niveis | e Andlise de | e Alto indice de
NARO et pacientes de vitamina D nos dados hipovitaminose D em
al., 2020) com falha pacientes para demograficos, pacientes com COVID-
respiratéria avaliar quaisquer clinicos e 19. Um maior risco de
aguda correlagcbes com a laboratoriais mortalidade foi
causada gravidade e o dos pacientes. encontrado em
por COVID. prognéstico da pacientes com
doenca. deficiéncia grave de

vitamina D. Mais
estudos precisam ser

prognéstico da

doenca.

realizados em uma
populacao maior.
(PINZON et | o 10 e Analisar os niveis | o Andlise de | e Todos o0s pacientes
al., 2020) pacientes de vitamina D nos dados clinicos apresentaram um
com pacientes para e laboratoriais quadro de
CcoviD (5 avaliar quaisquer dos pacientes. hipovitaminose D.
homens e 5 correlagcbdes com a
mulheres). gravidade e o
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(HOLFORD | e 54 e Verificar se a|e 54 pacientes | e Os beneficios
et al., 2020) pacientes suplementacdo de foram tratados potenciais da vitamina
de COVID- vitamina C por via com placebo C, tornam-na um
19 em fase venal auxilia no (agua esteéril) candidato  terapéutico
critica. tratamento e ou vitamina C atraente na reducao da
prevencao de intravenosa na carga viral com
morte. dose de 24 suplementacdo oral na
g/dia por 7 faixa de 2 a 8 g/dia para
dias. ajudar a atenuar a
conversdo para a fase
critica do COVID-19.
(HIEDRA et | e 17 e Verificar se 0 uso Analise de O uso de vitamina C em
al., 2020) pacientes de vitamina C dados pacientes com doenca
com auxilia na demograficos COVID-19 moderada a
COVID-19 recuperacdo dos e clinicos dos grave pode ser viavel.
que pacientes. pacientes.
receberam
suplementa
cédo de
vitamina C.
(MOGHAD (e 33 e Verificar se o nivel Amostras de Analise do status do Se
DAM et al., pacientes de mortalidade ¢é Se foram em pacientes com
2020) de COVID- inversamente coletadas e COVID-19 fornece
19. proporcional ao analizadas informacgdes
nivel de Se. através de um diagnosticas. Os
experimento resultados fortalecem a
de nocdo de um papel
fluorescéncia relevante do Se para a
com raio-X. convalescenca de
COVID-19 e apoiam a
discusséo sobre a
suplementacéo
adjuvante de Se em
pacientes gravemente
doentes e com
deficiéncia de Se.
(MEJEED e 30 o Verificar a Sangue e Notou-se uma diferenca
M. et al, infectados diferenca no nivel urina  foram significativa nos niveis
2020) por COVID de Selénio entre analisados cin de Se dos grupos.
e 30 pacientes espectroscopi
individuos saudaveis e nao a de plasma-
saudaveis saudaveis. massa.
(indianos).

Nos artigos selecionados, investigou-se as concentragcfes dos nutrientes

estudados de forma direta (deteccao) ou indireta (busca de evidéncias) em individuos

com e sem a doencga e (ou) a acao da suplementacéo desses nutrientes em pacientes

enfermos. O espaco amostral varia consideravelmente (de 10 até 42) e os estudos

foram realizados em diversas localidades do mundo, dentre elas: China, india, Ira,
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Alemanha e Estados Unidos da América. Ao total, foram estudados 52 individuos para
vitamina D; 42 para vitamina C; e 63 para o selénio. Nenhum dos participantes havia
recebido alguma suplementacédo antes do inicio do estudo.

Os estudos que visam entender a diferenga de concentragbes dos nutrientes
estudados entre os individuos infectados e saudaveis, sendo utilizado, basicamente,
uma analise clinica e laboratorial dos pacientes. Os dois trabalhos que analisaram a
vitamina D, determinaram a concentracdo de vitamina D através do método de
guimioluminescéncia (CARPAGNANO et al.,, 2020; PINZON et al., 2020).
Concentragdes abaixo de 10 ng/mL indicam deficiéncia nutricional; entre 10-29 ng/mL
indicam insuficiéncia; e acima de 29 ng/mL suficiéncia. Os trabalhos que exploraram
0 Selénio também se dedicaram a entender essa diferenca. A medicéo foi feita atraves
de espectroscopia de massa, utilizando amostras de sangue e urina de pacientes
(MEJEED et al., 2020) e através de fluorescéncia por raio-X (MOGHADDAM et al.,
2021).

A vitamina C foi administrada na dose de de 1 g a cada 8 horas durante 3 dias
e mediu-se as taxas de dimero D, Ferritina e média de FiO2% antes e apds a
suplementacdo. (HIEDRA et al., 2020). No estudo analizado por HOLFORD et al.
(2020) foram administradas a suplementacgéo de 24 g/dia de vitamina C por 7 dias em
pacientes de Wuhan, China.

Os estudos que analisaram a concentragdo de vitamina D e Se (direta ou
indiretamente) no organismo dos pacientes internados sao considerados
observacionais, uma vez que nenhuma intervencao foi realizada nestes pacientes. Por
outro lado, os que estudos que analisaram a vitamina C sao considerados de
intervencao, pois 0s pacientes estudados poderiam receber uma suplementacao

dessa vitamina com o objetivo de verificar se 0 organismo reagia de forma benéfica
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ou ndo. Todos os estudos foram realizados em hospitais que tratavam de individuos
com a doenca causada pelo COVID-19. Diante disso, a principal limitagcdo desses
trabalhos esta ligada ao tamanho das amostras, que é modesto e pode influenciar os
resultados estatisticos. Portanto, mais estudos precisam ser realizados com uma
populacdo maior, que busquem demonstrar se o tratamento adjuvante com os
compostos estudados pode ou nédo ser eficaz para a melhoria dos sintomas dos

pacientes internados e na reducédo do risco de mortalidade.

A tabela abaixo contém os resultados dos artigos estudados.

Tabela 3. Resultados da suplementacéo de Vitaminas C e D e de Se em pacientes com COVID-19.

Estudo Resultados

(CARPAGNARO et al., 2020) [ ¢ 81% dos pacientes apresentavam hipovitaminose D.

o Na&o foram encontradas diferencas quanto as caracteristicas
demograficas e clinicas.

e Uma andlise de sobrevivéncia destacou que, apés 10 dias de
internacdo, pacientes com deficiéncia grave de vitamina D
tiveram 50% de probabilidade de mortalidade, enquanto aqueles
com vitamina D = 10 ng/mL tiveram 5% de risco de mortalidade

(PINZON et al., 2020) e 90% dos pacientes apresentaram deficiéncia nos niveis de
vitamina D (niveis de vitamina D < 20 ng/mL) e 10% de
insuficiéncia (niveis de vitamina D < 30 ng/mL).

(HOLFORD et al., 2020) e ApOs 7 dias de tratamento, a relacdo PaO2 /FiO2 no grupo
vitamina C foi de 229 mmHg versus 151 mmHg no grupo
controle, e isso também melhorou ao longo do tempo no grupo
vitamina C, mas caiu no grupo controle.

e Os pacientes mais graves no grupo vitamina C apresentaram
reducdo da mortalidade em 28 dias: 18% versus 50%.

(HIEDRA et al., 2020) e A taxa de mortalidade de pacientes internados foi de 12% e
17,6% de intubacéo e ventilagdo mecénica.

e Observou-se uma diminuicdo significativa nos marcadores
inflamatdrios, incluindo ferritina e dimero D, e uma tendéncia a
diminuicdo das necessidades de FiO2, apds a administracédo de
vitamina C.

(MOGHADDAM et al., 2020) [ ¢ Ambos os biomarcadores mostraram a forte correlacédo
esperada, apontando para uma disponibilidade insuficiente de
Se.

e Em comparacdo com dados de referéncia de uma analise
transversal europeia, 0s pacientes mostraram um déficit
pronunciado no Se sérico total (média + 50,8 + 15,7 vs. 84,4 +
23,4 pg/L) e SELENOP (selenoproteina) (3,0 +1,4vs. 4,3+1,0
mg/L).
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e O status de Se foi significativamente maior em amostras de
pacientes sobreviventes com COVID em comparagcdo com nao
sobreviventes (Se; 53,3 £ 16,2 vs. 40,8 = 8,1 ug/L, SELENOP;
3,3+1,3vs.2,1+0,9 mg/L).

(MEJEED et al., 2020) e Os infectados apresentaram um nivel de Se de 69,2 + 8,7 ng/mL
contra 79,9 £ 10,9 ng/mL do grupo de controle.

A suplementacdo de vitamina C em individuos infectados pela COVID-19 se
mostrou benéfica no tratamento de COVID-19 uma vez que foi capaz de diminuir a
taxa de mortalidade em individuos com casos severos da doenca de 50 para 12%,
como apontou HOLFORD et al. (2020). Além disso, 0 uso dessa substancia ndo
apresentou nenhum caso adverso. Ao longo dos ultimos anos, a suplementacdo com
a vitamina C foi identificada como uma metodologia de prevencéo e tratamento de
febre e gripe (GORTON et al., 1999). Entretanto, estudos recentes mostram que essa
correlacdo € inexistente (NUNES et al, 2021). Apesar dos resultados da
suplementacdo com vitamina C em pacientes com COVID-19 tenham sido muito
promissores, ainda € necessario um maior espaco amostral para confirmar tais
observacfes, ou seja, mais trabalhos devem ser realizados com mais pacientes com
0 objetivo de verificar tais descobertas. Por fim, as dosagens estabelecidas para o
tratamento foram de 1 g a cada 8 horas durante 3 dias (HIEDRA et al., 2020). No
estudo analizado por HOLFORD et al. (2020) foram administradas a suplementacéo
de 24 g/dia de vitamina C por 7 dias em pacientes de Wuhan, China — dosagens que
estdo bem acima do estipulado pela ANVISA como mostra a tabela abaixo, e portanto,

s6 devem ser prescritas por um profissional da saude.



16

Tabela 2 — Lista dos limites maximos de nutrientes, substancias bioativas, enzimas e probiéticos que
ndo podem ser ultrapassados pelos suplementos alimentares na recomendacao diaria de consumo e
por grupo populacional indicado pelo fabricante.

Nutriente Dosagem Maxima

Vitamina C 1.916,02 mg

Fonte: ANVISA, 2018.

Os estudos envolvendo a suplementacédo e vitamina D sugerem uma possivel
associacao entre o nivel de vitamina D e a gravidade ou progndstico da doenca em
pacientes afetados por SARS-CoV-2 com insuficiéncia respiratdria aguda. Pacientes
em estado grave da doenca apresentam uma alta prevaléncia de hipovitaminose D
(cerca de 81% segundo CARPAGNARO et al., 2020). Essas consideragbes apoiam a
recomendacao de que pessoas em risco de influenza e/ou COVID-19 considerem a
suplementacdo de vitamina D para aumentar suas concentracbes de 25
hidroxivitamina D (25(OH)D) acima de 40-60 ng/mL, e que o tratamento de pacientes
infectados com influenza e /ou COVID-19 inclui doses mais altas de vitamina D. No
entanto, ensaios clinicos randomizados e grandes estudos populacionais devem ser
conduzidos para avaliar essas recomendacdes especificamente em pacientes com
COVID-19.

Por fim, os trabalhos que analisaram o efeito do selénio constataram que
pacientes que sofrem de COVID-19 apresentam uma deficiéncia de selénio no
sangue, juntamente com baixas concentracdes do transportador de selénio e baixa
atividade enzimatica. Porém, a analise de selénio ndo esta prontamente disponivel
em todas as clinicas e hospitais, e muitos sistemas de testes analiticos comerciais ou
experimentais para a quantificacdo de selenoproteina ndo estdo produzindo
resultados precisos (SAITO et al., 2018), causando confusao. Por esta razao, evitar a
deficiéncia grave de Se nos ambientes preventivo e clinico utilizando uma dieta

balanceada ou suplementos adequados pode ser interessante. No entanto, ensaios
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clinicos randomizados e grandes estudos populacionais devem ser conduzidos para
avaliar essas recomendacdes especificamente em pacientes com COVID-19.

De uma maneira geral, os potenciais beneficios da vitamina C na COVID-19
incluem seu baixo custo, perfil de seguranca e mdultiplas a¢bes modificadoras da
doenca (efeitos antioxidantes, anti-inflamatérios e imunomoduladores). Esses fatos
fazem da vitamina C um candidato terapéutico atraente na reducéo da carga viral com
suplementacéo oral na faixa de 2 a 8 g/dia para ajudar a atenuar a conversao para a
fase critica do COVID-19. Da mesma forma, a vitamina C tem potenciais beneficios
no tratamento de infec¢des respiratorias agudas e mitigacdo da inflamacdo em
pacientes criticos com COVID-19 com infusédo intravenosa de vitamina C na faixa de
6 a 24 g/dia, para corrigir a deficiéncia induzida pela doenca, reduzir a inflamacéo e
aumentar a producdo de interferons e apoiar as acbes anti-inflamatdrias dos
glicocorticosteroides, especialmente devido ao alto nivel de letalidade para pacientes
com COVID-19 grave.

A vitamina D se mostrou um indicativo importante de gravidade da doencga, pois
ha prevaléncia de deficiéncia de vitamina D de mais de 80% nos dois estudos. Existem
muitos beneficios para a saude da vitamina D e poucos efeitos adversos. Uma reviséo
hipotética mostrou que a suplementacdo de vitamina D pode ser benéfica para
COVID-19. Outros ensaios clinicos randomizados precisam determinar e avaliar essa
recomendacdo na prevencdo ou tratamento do COVID-19. Os médicos devem
continuar a tratar pessoas com deficiéncia de vitamina D, especialmente no
tratamento de pacientes com COVID-19.

Por fim, o Se também se mostrou um indicativo relevante para a gravidade da
doenca. Individuos que residem em areas com baixo suprimento basal de Se ou em

nutricdo restrita e pacientes com COVID com comorbidades pré-existentes ou longo
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curso da doenca tém risco particularmente elevado de deficiéncia grave de Selénio e
podem lucrar com a melhoria do suprimento de Se por meio de medidas dietéticas ou

suplementares.

5. CONCLUSAO

A COVID-19 constitui uma ameaca universal a saude humana, exigindo medidas
rapidas, promissoras e seguras para reduzir o risco de infeccdo, suprimir o
desenvolvimento de viruléncia, fortalecer o sistema imunolégico e apoiar a
recuperacdo. Os dados aqui apresentados sugerem que o estado nutricional é fator
determinante para uma boa resposta imunoldégica, e isso € alcancado no equilibrio da
disponibilidade de micro e macronutrientes. Em doses recomendadas pela legislacéo
vigente, a maioria dos compostos apresentam impacto discreto quando analisados de
forma isolada. Em alguns casos especificos os artigos avaliados utilizaram dosagens
maiores do que aquelas determinadas pela IN n°® 28/2018 e IDRs, e 0S mesmos ndo
promoveram efeitos positivos em relacdo a infec¢des respiratorias e virais, de um
modo geral.

De acordo com os resultados obtidos nos estudos, é evidente que mais estudos
precisam ser conduzidos com uma populacdo maior, visto que € inconclusivo se a
suplementacao de vitaminas C e D e Selénio pode realmente ser favoravel para o

tratamento da doenca causada pelo COVID-19.
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