
Vitamina D-3 1000 UI Líquida
DESCRIPCIÓN
La  Vitamina  D-3  Líquida  de  Douglas
Laboratories®, es un suplemento líquido exclusivo
de  sabor  neutro  y  sin  azúcar,  que  suministra
1000 U.I. de vitamina D3 natural por gota.

FUNCIONES
La  vitamina  D,  también  conocida  como  "la
vitamina del  sol",  es una vitamina esencial  que
desempeña numerosas funciones importantes y
necesarias  para  el  mantenimiento  de  una
fisiología  adecuada  del  organismo.  Aunque  se
clasifica  como  una  vitamina,  en  realidad  la
vitamina  D  es  una  hormona  reguladora  clave
para  el  metabolismo  del  calcio  y  los  huesos.
Unos  niveles  adecuados  de  vitamina  D  son
esenciales  para  garantizar  la  absorción  normal
del  calcio  y  el  mantenimiento  de  niveles
saludables de calcio en plasma. 
En la actualidad, muchos científicos creen que, a
fin  de  mantener  una  remodelación  ósea
saludable con la edad, la cantidad de vitamina D
incluida  en  los  suplementos  debería  ser  muy
superior a lo que se pensaba con anterioridad.
Entre otras funciones son destacables:
Sistema inmune:
• Actuando  a  través  de  la  VDR  es  un

potente  modulador  del  sistema  inmune.
El VDR se expresa por la mayoría de las
células del  sistema inmune y tiene una
variedad de efectos sobre la función del
sistema  inmunológico,  lo  que  puede
mejorar  la  inmunidad innata e inhibir  el
desarrollo  de  la  autoinmunidad  Por  el
contrario,  la  deficiencia  de  vitamina  D
puede  comprometer  la  integridad  del
sistema  inmune  y  conducir  a  una
respuestas inmune inapropiada 1

La secreción de insulina

• La  VDR  se  induce  por  la  insulina.La
vitamina D juega un papel importante en
la  secreción  de insulina  en condiciones
de aumento de la demanda de insulina .
Los  niveles  insuficientes  de  vitamina  D
pueden tener un efecto adverso sobre la
secreción de insulina y la tolerancia a la
glucosa  diabetes tipo 2 2-3

Regulación de la presión arterial:
• El sistema renina-angiotensina juega un

papel  importante en la  regulación de la
presión  arterial  .Existen  evidencias  de
que la vitamina D disminuye la expresión
del  gen  de  la  renina   a  través  de  su
interacción con el VDR  5 .Puesto que la
activación  inapropiada  del  sistema
renina-angiotensina  puede  contribuir  al
desarrollo  de  la  hipertensión  ,  niveles
adecuados  de  vitamina  D  pueden  ser
importantes para reducir el riesgo  de la
presión arterial alta .

INDICACIONES
La  Vitamina  D  1000  IU  puede  ser  un  útil
suplemento dietético para aquellas personas que
desean  mantener  una  salud  ósea  adecuada  o
cuyos requisitos de vitamina D y K no se puedan
satisfacer con productos de menor eficacia.
Puede ser útil:
• Osteoporosis
• Varios tipos de cáncer 6

• Enfermedades cardiovasculares
• Diabetes tipo II
• Enfermedades neurodegenerativas

FÓRMULA (nº 300004-15ES)
PRESENTACIÓN: 15 ml líquido

Contenido por 1 gota 
(0,03ml)

           %VRN

Vitamina D-3 
(como colecalciferol)

 25 mcg       500%
 (1000 UI)

Ingredientes : Triglicéridos de cadena media, 
colecalciferol
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RECOMENDADA
Si  se  toma  como  suplemento  dietético,  los
adultos  deberán  una  gota  (0,03  ml)  al  día  o
lacantidad que prescriba su profesional sanitario. 

EFECTOS SECUNDARIOS
No es adecuado para niños menores de 10 años.
No  se  ha  informado  acerca  de  ningún  efecto
adverso.

ALMACENAMIENTO
Almacenar en un lugar fresco y seco, lejos de la
luz  directa.  Mantener  fuera  del  alcance  de  los
niños.
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