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Introdução:
A suplementação de vitamina D em crianças com doença falciforme mostra-se um tema
amplamente discutido na área da saúde. Esta revisão sistemática busca investigar os
efeitos de diferentes níveis dessa suplementação na qualidade de vida dos pacientes
pediátricos.

Objetivos:
Investigar as implicações da suplementação de vitamina D, esclarecendo os impactos de
diferentes doses ao longo de determinados períodos de tempo sobre a saúde e o bem-
estar de crianças com doença falciforme.

Métodos:
Trata-se de uma revisão sistemática, com artigos das bases de dados das plataformas: U.S.
National Library of Medicine e National Institutes of Health (PubMed), LILACS e SciELO.
Neste estudo foram utilizados os seguintes descritores: "Vitamin D supplementation",
"Sickle cell disease (SCD)", "Child OR Adolescent". Foram incluídos estudos retrospectivos,
prospectivos e estudos observacionais, publicados em inglês ou português, entre 2014 e
2024. Após análise dos dados compilados da literatura, o enfoque da revisão foi dividido
em 2 tópicos principais: diferenças clínicas entre as diferentes estratégias terapêuticas de
suplementação e suas eficácias. Assim, 7 artigos foram selecionados a partir das 8
publicações apontadas pela pesquisa.

Resultados:
Diferentes doses de suplementação de 25(OH)D foram comparadas: 7000 UI/dia e 4000
UI/dia. Os níveis medianos de 25(OH)D foram mais baixos no grupo de baixa dose em seis
e doze semanas, com o paratormônio sérico mais baixo no grupo de alta dose após doze
semanas. Mais episódios de síndrome torácica aguda ocorreram no grupo de alta dose.
Além disso, um dos estudos revelou que, em crianças com doença falciforme, uma dose
bolus de 300 000 IU de vitamina D combinada com suplementação diária de 1000 UI foi
mais eficaz do que a suplementação diária isolada para aumentar os níveis de 25(OH)D.
Esta intervenção com dose bolus corrigiu a deficiência de vitamina D em 83% dos
participantes (n=15), mas não houve diferenças significativas entre os grupos após três
meses em parâmetros hematológicos, dor musculoesquelética e marcadores de formação
e reabsorção óssea.

Conclusão:
A partir dos dados apresentados, destaca-se a eficácia da administração única de uma dose
bolus de vitamina D, combinada com suplementação diária de 1000 UI, em comparação
com a suplementação diária isolada. Evidencia-se a importância de considerar as
estratégias de suplementação de vitamina D em crianças com doença falciforme, pesando
os potenciais benefícios na saúde óssea e muscular contra os riscos de complicações.
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