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Hipervitaminosis B{;: una mirada L)
desde la atencion primaria

Hypervitaminosis B1;: A view from primary
care

Senor editor:

Las vitaminas son un grupo de nutrientes organicos que el
organismo requiere para diversas funciones, sin embargo,
niveles inferiores o superiores a los requerimientos pue-
den causar enfermedad clinica por deficiencia o toxicidad,
respectivamente’. En el caso de la vitamina B;; o coba-
lamina, es medida para controlar su deficiencia, buscando
niveles plasmaticos 6ptimos cercanos a 400pg/ml, para
el cual se requiere un consumo diario aproximado de
7 ng/dia"3>. La enfermedad por deficiencia de vitamina By,
ha sido ampliamente descrita’ ¢, sin embargo, la hiper-
vitaminosis By, (HBs;) o toxicidad por cianocobalamina,
a pesar de ser mas frecuente que la deficiencia, espe-
cialmente en adultos mayores, ha sido subdiagnosticada y
subestimada®*>°.

Después de su ingesta, la vitamina By, bajo la influencia
de los acidos gastricos se une al factor intrinseco secretado
por las células parietales gastricas. El complejo vitamina
B4,-factor intrinseco alcanza el ileon terminal, donde la vita-
mina By, es absorbida y pasa a la circulacién sanguinea,
desde alli viaja unida a la transcobalamina (20%) y/o a la
haptocorrina (80%)"°. Hay 3 tipos de transcobalamina (I, Il
y lll), la I y Il permiten la circulacion de la vitamina By, sin
embargo, la transcobalamina Il es la que facilita su captacion
a nivel hepatico y tisular, por ello, representa la fraccion
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biolégicamente activa, que corresponde al 6-20% de la vita-
mina B4z, y recibe el nombre de holotranscobalamina Il. Esta
viaja a todos los tejidos para facilitar numerosos procesos
bioquimicos asociados a la sintesis celular de ADN y al higado
para ser almacenada™>.

Sin embargo, frente a altas concentraciones de vitamina
B+2, la sintesis de haptocorrina aumenta considerablemente,
la cual tiene mayor capacidad de unién a la vitamina By,
que las transcobalaminas, especialmente la I, generando un
déficit de holotranscobalamina Il, y un déficit funcional de
la vitamina B;,>". De esta manera, a pesar de disponer altos
niveles de vitamina By,, las manifestaciones clinicas de esta
condicion, paraddjicamente son similares a la deficiencia
de la misma®°. La interpretacion de los niveles séricos de
vitamina B, los mecanismos fisiopatoldgicos por los cuales se
eleva, y las prevalencias en las cuales se encuentra elevada
segun los principales diagnosticos se describen en la tabla
136,

En atencion primaria, dado que su identificacion suele
ser fortuita, y extranamente asociada a la presencia de sin-
tomas clinicos sugestivos, consideramos apropiado seguir el
algoritmo propuesto por la doctora Garcia Rodriguez et al®,
los cuales indican que al identificar un caso de HB,;, se debe
excluir una alteracion funcional de la vitamina By, mediante
la medicion de niveles de homocisteina y acido metilma-
lonico, asi como realizar una historia clinica y un examen
fisico completos para orientar la necesidad de estudios com-
plementarios en caso de considerar riesgo de enfermedades
descritas en la tabla 1. Adicionalmente, dado que el estudio
tardio de la HB;; se ha asociado con menor supervivencia,
cancer de mayor agresividad o evolucion, los profesionales
de atencion primaria, deben solicitar mediciones de segui-
miento a los 3, 6 y 12 meses*°.
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Tabla 1 Caracteristicas de la vitamina Bq;
Descripcion Valores
Niveles séricos

Extremadamente bajos <100 pg/ml

Bajos
Normales
Altos
Muy altos

Mecanismo de hipervitaminosis B4,
Incremento de proteinas transportadoras en neoplasias

100-180 pg/ml
180-970 pg/ml
970-1.500 pg/ml
>1.500 pg/ml

Liberacion masiva de los reservorios del higado o disminucion de sintesis de transcobalamina Il en

enfermedad hepatica

Disminucion de la filtracion de transcobalamina Il en enfermedad renal

latrogenia por consumo excesivo
Otras enfermedades de tipo autoinmune, infecciosas, etc.

Prevalencia de hipervitaminosis segun diagnosticos
Condiciones oncoldgicas
Neoplasias solidas
Incluye: higado, mama, colon, estémago y pdncreas
Neoplasias hematoldgicas

33,30%

25%

Trastornos mieloproliferativos, sindromes mielodispldsicos y leucemias agudas

Enfermedad metastasica

Condiciones no oncoldgicas
Enfermedad hepatica

Incluye: hepatopatia alcohdlica, hepatopatia no alcohdlica
Enfermedad renal

Incluye: nefritis intersticial e insuficiencia renal aguda
Enfermedades autoinmunes

10,40%
50%
41,70%

16,70%

Incluye: enfermedad de Gaucher, lupus eritematoso sistémico, artritis reumatoide y enfermedad de Still

latrogenia (consumo excesivo)

2-8%

Financiacion
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