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Foi realizado um estudo transversal que contou com 116 participantes que estiveram internados na enfermaria de Clínica Médica 
do Hospital Geral de Fortaleza (HGF) nos seis primeiros meses do ano de 2015. O objetivo foi descrever a prevalência da 
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A vitamina B12 (cianocobalamina) faz parte de uma família de 

origem animal.

Em países em desenvolvimento, como Índia, México e 

4,5

gêneros.4

6,7 Em países industrializados, 

 É possível que a 
prevalência dessa carência vitamínica seja subestimada, pois 

as metodologias laboratoriais.9,10

A dieta ocidental usual contém em média 5 a 7 mcg de 
cianocobalamina por dia. Essa quantidade é, em geral, 

sérica. A ingesta diária recomendada deste micronutriente 
varia de acordo com o grupo populacional estudado. Em 

mcg por dia. Por outro lado, esta quantidade deve aumentar 

em adolescentes.11,12

sua prevalência e descrever as características clínicas em uma 
enfermaria de Clínica Médica em Fortaleza/CE.

O estudo possui caráter transversal e prospectivo tendo sido 

incluídos vinte participantes por mês da amostra seguindo 

enfermaria de Clínica Médica do Hospital Geral de Fortaleza; 

pacientes que assinaram o termo de consentimento livre e 

®.

A pesquisa foi avaliada e aprovada pelo Comitê de Ética 
em Pesquisa do HGF e está de acordo com os critérios 

e

O rastreio inicial foi realizado com dosagem dos níveis séricos 

dieta, uso de metformina na dose mínima de 500 mg por dia pelo 
tempo mínimo de 16 semanas, uso de inibidores de bomba de 

apropriado.

A análise estatística foi realizada no software 

22 USA®. Foram calculadas medidas de tendência central e 

.

sexo feminino. A média de idades do grupo feminino foi de 

feminino. A média de idades era de 53,2 para o grupo do sexo 

de 56,5 para o grupo do sexo feminino (DP
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Tabela 1.

a

a.

BRANCO PARDO NEGRO IDADE 
MÉDIAMasculino Feminino Masculino Feminino Masculino Feminino

B12

Sim 1 0 3 3 1 2 52

3 6 35 42 12 50

Sim 0 1 6 3 1 0 53

3 3 16 25 4 50

FR 1 2 16 17 4 6 49

forma, os valores encontrados no grupo de pacientes com 

Dentre os fatores associados avaliados, foi visto que, dos 

13 Os testes de 

13 No nosso estudo usamos 

6 O estudo de 
Framinghan

et al. 

13 Em um outro estudo 

13,14 No 

terciários.

4

et al.

idade superior a 60 anos.15 Outro estudo, com foco em idosos, 
principalmente os institucionalizados, doentes ou mal nutridos 

13,16 Na 
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realizado nos EUA, e avaliou negros, brancos e descendentes 

grupo com menores níveis séricos de vitamina B12.16

avaliados os fatores possivelmente associados no momento do 

clínico. 

17

concomitantemente. Esse dado foi condizente com o existente 

laboratoriais.15

15

maiores que os encontrados no nosso estudo, porém nossa 
casuística inclui todas as faixas etárias do adulto.

13

geral é estudada, a anemia perniciosa continua sendo a 
17

ou com endoscopia. É possível que muitos desses pacientes 

vasculares e anemia macrocítica fossem portadores de anemia 
perniciosa. 

 

bacteriano.19 Na nossa amostra, o alcoolismo aparece como 
um dos principais fatores de risco.

dose superior a 500 mg/dia, sugerindo inclusive a dosagem 
rotineira dessa vitamina em pacientes que fazem uso a longo 
prazo da biguanida.19 No nosso estudo, o uso desse fármaco 

17

odds ratio de 

20 
Entretanto, assim como a metformina, faltam dados que 

de vitamina B12. Na nossa casuística, se apresentou com   uma 

de vitamina B12.21 

13

descrito na literatura.

cobalamina é feita no paciente sabidamente portador de 

nesses pacientes.22

coleta de ácido metilmalônico em todos os pacientes foi um 
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13

B12.

porém maior que os dos pacientes internados ao redor 
do mundo nos levam a considerar que nossos pacientes 

Esse estudo também levanta a possibilidade de existir em 

B12 em nosso meio, o que pode sugerir uma propedêutica 

for positivo, mas forem oligossintomáticos, medidas simples 

incluindo endoscopia e dosagem de anticorpos.

Sugerimos, ainda, que sejam feitos mais estudos com maior 

fatores de risco associados, sugerindo uma propedêutica que 
permita que o paciente seja diagnosticado mais precocemente 

.

requirement for vitamin b12. Hematopoietic responses to 0.1 

. 
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