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Resumo

Introdugdo: A deficiéncia de vitamina A ¢ uma das principais causas evitaveis de morbimor-
talidade infantil em paises em desenvolvimento, e por esse motivo foi criado programas de
suplementagdo de vitamina A. Estudos demostram que a suplementacdo de vitamina A reduz
em 12% o risco de mortalidade. Objetivo: Avaliar a eficacia da suplementacao de vitamina A
na redu¢do da morbimortalidade em criangas de 6 a 59 meses. Metodologia: O presente artigo
se caracteriza como uma revisao integrativa da literatura cientifica recente. Foram selecionados
artigos publicados entre 2020 e 2025 nas bases PubMed, SciELO e Periddicos CAPES, utili-
zando palavras chaves como “hipovitaminose A”, “mortalidade infantil” e “suplementagao”.
Resultados e Discussdes: Os resultados indicam que a suplementagao com megadoses de vi-
tamina A estd associada a reducao de até 24% na mortalidade infantil. A revisdo também destaca
os riscos da hipervitaminose A, reforcando a importancia da correta dosagem e da supervisao
das politicas publicas de saude. Conclusdo: Conclui-se que a suplementacdo de vitamina A ¢
uma estratégia eficaz e necessaria para a promocao da satde infantil, e ainda mais em paises
subdesenvolvidos pela falta da matéria de acesso por motivos geograficos ou financeiros e de-
vesse ser integrada a acdes educativas e nutricionais para garantir seu impacto sustentavel.

Palavras-chave: Vitamina A. Mortalidade infantil, Suplementacao, Deficiéncia nutricional, Sa-
ude publica, Cegueira noturna, Diarreia. Sarampo.

Abstract

Introduction: Vitamin A deficiency is one of the leading preventable causes of child morbidity
and mortality in developing countries, which led to the creation of vitamin A supplementation
programs. Studies show that vitamin A supplementation reduces the risk of mortality by 12%.
Objective: To evaluate the effectiveness of vitamin A supplementation in reducing morbidity
and mortality in children aged 6 to 59 months through an integrative review of recent scientific
literature. Articles published between 2020 and 2025 were selected from the PubMed, SciELO,
and CAPES Journals databases using keywords such as “vitamin A deficiency,” “child mortal-
ity,” and “supplementation.” Methodology: The results indicate that high-dose vitamin A sup-
plementation is associated with up to a 24% reduction in child mortality, particularly in cases
of diarrhea, measles, and visual impairments such as night blindness. The review also highlights
the risks of hypervitaminosis A, emphasizing the importance of proper dosage and supervi-
sion in public health policies. Conclusion: It is concluded that vitamin A supplementation is an
effective and necessary strategy for promoting child health, especially in underdeveloped coun-
tries where access to food sources of the nutrient is limited due to geographic or financial con-
straints. It should be integrated with educational and nutritional actions to ensure sustaina-
ble impact.

Keywords: Vitamin A, Child mortality, Supplementation, Nutritional deficiency, Public health,
Night blindness, Diarrhea, Measles.

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e
reproducado em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



P RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
/' ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

Introducio

A caréncia de vitamina A representa um desafio de satide publica em escala mundial,
com maior incidéncia em nagdes em desenvolvimento, como o Brasil e diversos paises do con-
tinente africano. (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2023). Esse fato, pode ser provavel-
mente devido a distribui¢do de renda nesses locais, ela ndo favorece as populagdes mais humil-
des, e por conta disto a desnutri¢do infantil persiste (IMDAD et al; 2022).

A deficiéncia de vitamina A tem uma etiologia multifatorial, associada a padrdes diver-
sos de distribui¢do, como a ingestdo inadequada de alimentos fontes da vitamina, desmame
precoce, alta incidéncia de infecgdes e condigdes socioecondmicas precarias e auséncia de ali-
mentos, como ocorre com aqueles que vivem em areas rurais (FERREIRA; OLIVEIRA;
SILVA, 2020). O progndstico para criangas com deficiéncia severa pode ser grave, levando a
complicagdes como cegueira irreversivel, aumento da susceptibilidade a doengas infecciosas e
até obito (BRASIL, 2023).

Instituido pela Portaria n® 729, em 13 de maio de 2005, o Programa Nacional de Suple-
mentacao de Vitamina A (PNSVA) tem como proposito central enfrentar a caréncia de vitamina
A na populacdo brasileira. A iniciativa foca na reducdo das taxas de morbidade e mortalidade
entre criangas de 6 a 59 meses de idade, bem como em mulheres no periodo pos-parto, priori-
zando regides que apresentam maior fragilidade social e nutricional, ¢ ofertada gratuitamente
nas unidades de satide. Em 2012, programa foi expandido, passando a incluir todas as criangas
da faixa etaria-alvo que vivem nas Regides Norte e Nordeste, além de diversos municipios das
Regides Centro-Oeste, Sul e Sudeste, contemplando também os 34 Distritos Sanitarios Especi-
ais Indigenas. (BRASIL; 2025).

Estudos demonstram que a suplementacao de vitamina A reduz em 12% o risco de mor-
talidade por todas as causas e mortalidade por diarreia (IMDAD, A. et al; 2017). A predomi-
nancia da deficiéncia de vitamina A no Brasil ¢ de 6,4% sendo maior na regido Centro-Oeste
(11,5%) e menor no Sudeste (5%), de acordo com o Ministério da Satide (Enani;2019).

A suplementacdo de vitamina A, pode reduzir significativamente a morbimortalidade
infantil, prevenindo doengas como a diarreia e melhorando o estado imunoldgico das criangas,
segundo estudo de Ramadhan et al. (2023), a suplementagao de vitamina A em criancas de 6 a
59 meses apresentou impacto positivo na redu¢do de morbidades como diarreia e contribuiu

significativamente para a melhoria do estado nutricional infantil na Indonésia, e apresentou uma

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e
reproducado em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

reducdo de 30% nos casos de mortalidade em casos de hipovitaminose de vitamina A. Dessa
forma, entender o impacto da suplementagao de vitamina A na diminui¢do da morbimortalidade
infantil ¢ fundamental para embasar e fortalecer as politicas publicas de saude.

Diante desse contexto, este trabalho tem como finalidade investigar a efetividade da
suplementagdo de vitamina A na diminui¢ao da morbimortalidade em criancas de 6 a 59 meses,

por meio de uma revisdo sistematica da produgdo cientifica recente.

METODOLOGIA

A atual pesquisa, se caracteriza como um estudo de revisdo bibliografica integrativa, de
caracteristicas descritivas e exploratorias. O estudo ocorreu seguindo a questao problema: “Efi-
ciéncia da Suplementacao de Vitamina A em relacdo a Morbimortalidade em Criangas de 6 a
59 Meses: Uma Revisdo integrativa”. A busca de dados ocorreu nas seguintes bases cientificas:
National Library of Medicine (PubMed); Periddicos CAPES, e Scientific Electronic Library
Online (SciELO), Ministério da Saude. Tendo como Descritores: Hipovitaminose de vitamina
A, desigualdade social, acessibilidade, diarreia, mortalidade infantil.

Utilizou-se palavras-chave na lingua portuguesa e inglesa hipovitaminose de vitamina
A AND, e como fator de inclusdo seguiram os estudos de artigos de fonte primaria de informa-
¢oes na lingua inglesa e portuguesa. Optou-se como periodo de corte de tempo 5 anos, entre
2020 a 2025, com o intuito de utilizar pesquisas mais atuais. Foram incluidos trabalhos publi-
cados em revistas cientificas que tratassem sobre os efeitos da suplementagao de vitamina A em
criangas de 6 a 59 meses, e morte causada pela deficiéncia dessa vitamina nas criangas € como
a suplementagdo desse nutriente impactam na preven¢ao da mortalidade infantil.

Excluiram-se: monografias, revisdes, editoriais, opinides e duplicidades. Foram consi-
derados estudos abrangendo mortalidade por diarreia, desde que mencionassem a (DVA). A
coleta de dados seguiu as seguintes etapas: inicialmente, definiu-se o tema central do estudo,
seguido pela delimitagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo. Posteriormente, realizou-se a
leitura sequencial dos titulos, seguida da andlise dos resumos, e, por fim, procedeu-se a leitura
integral dos artigos selecionados.

A busca pelo descritor DVA (vitamin A deficiency) nas bases de dados resultou em um
total de artigos. Desses, 3.906 atenderam aos critérios de inclusdao previamente estabelecidos.
Ap6s a aplicacdo dos critérios de exclusdo mencionados anteriormente, restaram 100 artigos.
Procedeu-se, entdo, a leitura sequencial dos titulos, sendo excluidos aqueles que ndo se relaci-
onavam a tematica do estudo, resultando em 10 artigos. Destes, 2 eram duplicados e foram

eliminados, totalizando 8 artigos para analise dos resumos. Apos essa analise, 6 artigos foram
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selecionados para inclusdo na revisdo. O processo de selecao foi estruturado em um organo-
grama (Figura 1), que destaca os principais passos envolvidos.

Figura 1. Fluxograma de selecdo dos artigos selecionados para a atual pesquisa.

Eficiéncia da Suplementacao de Vitamina
A em relacao a Morbimortalidade em
Criancas de 6 a 59 Meses: Uma Revisao
integrativa

Fonte: desenvolvido pelos autores, 2025.

Quadro 1. Resumo dos artigos analisados para revisao.

No quadro 1, descrito a seguir, foram compilados os resultados mais significativos de
cada artigo cientifico selecionado na pesquisa, assim como autores, tipo de estudo, ano de pu-
blicacdo, local do estudo, amostra, objetivos, metodologia e resultados. Os 08 artigos sdo estu-
dos publicados em periddicos internacionais, sendo trés realizados no Brasil, dois na Turquia,
dois no Canadé e os demais no Reino Unido. Dos artigos selecionados, trés foram publicados

em portugués e cinco em inglés.
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Artigos | Autor, Delinea- | Objetivos do es- Metodologia Principais achados | Referéncia
ano de mento, tudo
publica- tipo de es-
cao, tudo e N
local do
estudo
1 Kassa et Estudo Avaliar a cober- Entrevistas do- | Cobertura de su- https://bmcpu-
al., 2020, | transver- | tura da suplemen- | miciliares com | plementagao de blichealth.bio-
Etiopia sal comu- | ta¢do de vitamina | questionario 75%; fatores asso- | medcen-
nitario; N | A e fatores asso- estruturado; ciados incluem tral.com/arti-
=840 ciados entre crian- | analise estatis- | conhecimento ma- | cles/10.1186/s1
maes/cui- | ¢as de 659 me- tica multivari- | terno sobre vita- 2889-020-
dadoras ses no distrito de | ada mina A, acesso a 09617-1
de crian- | Humbo informacgdes de
cas de 6— agentes comunita-
59 meses rios de satde e
status socioecono-
mico
2 Fisker et | Estudo Avaliar o efeito Analise obser- | Reducdo da inci- | https://www.ca
al., 2019, | ndo pla- da suplementacdo | vacional den- | déncia de sarampo | mbridge.org/cor
Guiné- nejado de alta dose de vi- | tro deum en- | em meninos até os | e/journals/bri-
Bissau dentro de | tamina A ao nas- | saio randomi- | 6 meses (IRR = tish-journal-of-
um ensaio | cer na incidéncia | zado; compa- 0,54); em meni- nutrition/arti-
clinico de sarampo nos ragdo entre nas, possivel au- cle/effect-of-
randomi- | primeiros 12 me- | grupo com mento do risco highdose-vita-
zado; N = | ses de vida 50.000 Ul de (IRR =1,57); min-a-supple-
4.183 re- vitamina A e efeito diferenciado | mentation-at-
cém-nas- grupo placebo; | por sexo birth-on-meas-
cidos analise por les-incidence-
sexo e faixa during-the-first-
etaria 12-months-of-
life-in-boys-
and-girls-an-un-
planned-study-
within-a-rando-
mised-
trial/78 108C8E
47BB709E736C
B3F867B602D1
3 Castro et | Estudo investigar fato- | Coleta de da- | Identificou-se https://cader-
al., 2023, | transver- | res associados a | dos por meio | maior prevalén- | nos.ensp.fio-
Brasil sal naci- | anemia e defici- | de inquérito | cia de deficién- | cruz.br/ojs/in-
onal; N = | éncia de vita- nacional; cia de vitamina | dex.php/csp/ar
7.716 mina A em cri- | andlise esta- | A em regides ti-
criangas | ancas brasileiras | tistica com Norte, Sul e cle/view/8366
menores de modelo hie- | Centro-Oeste; utm_source
5 cinco anos rarquico fatores como
baixa escolari-
dade materna e
presenga de mais
de uma crianga
no domicilio
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foram associa-
dos a deficiéncia
4 Barbosa, | Estudo Avaliar a cober- Coleta de da- | A cobertura da su- | https://rsdjour-
AKS,; transver- | tura da suplemen- | dos por meio plementacao de nal.org/in-
Rocha, sal com tacdo de vitamina | de entrevistas | vitamina A foiin- | dex.php/rsd/ar-
JM.H,; dados se- | A em criangas em | com responsa- | ferior a meta esta- | ti-
Barreto, cundarios | duas cidades do veis por crian- | belecida pelo Mi- | cle/view/7589/6
I.C.; Car- | do SUS estado do Mara- ¢as; analise es- | nistério da Satude; | 722
doso, nhao tatistica descri- | fatores como
K.M.,, tiva acesso limitado
2020, Ma- aos servigos de sa-
ranhao, ude e falta de in-
Brasil formagao foram
identificados
como barreiras
5 Zhao, T.; | Estudo Estimar a incidén- | Andlise de da- | As taxas globais https://pub-
Liu, S.; ecoldgico | cia e os anos de dos do GBD padronizadas por | med.ncbi.nlm.ni
Zhang, utilizando | vida ajustados por | 2019; calculo | idade de incidén- | h.gov/35267925
R.; Zhao, | dados do | incapacidade da mudancga ciae DALYs de /
Z.; Yu, Global (DALYs) devido | percentual VAD diminuiram
H.; Pu, Burden of | a deficiéncia de anual estimada | com EAPCs de
L.; Wang, | Disease vitamina A (EAPC) para =3,11% e —2,18%,
L.; Han, (GBD) (VAD) em niveis | avaliar tendén- | respectivamente;
L., 2022, |2019; global, regional e | cias nas taxas as regioes com
Estudo abran- nacional de 1990 | padronizadas menor SDI apre-
global gendo a2019 por idade de sentaram as maio-
204 pai- incidéncia e res taxas de inci-
ses e terri- DALYsSs; ana- déncia e DALYS;
toérios lise estratifi- criangas menores

cada por sexo,
idade e indice

sociodemogra-
fico (SDI)

de 5 anos em regi-
oes de baixo SDI,
especialmente na
Africa Subsaari-
ana, apresentaram
maior carga de
VAD; homens ti-
veram taxas mais
altas que mulhe-
res; apesar da re-
dugdo global, a
VAD permanece
uma preocupagao
significativa em
regides de baixo
SDI

Fonte: desenvolvido pelos autores, 2025

Resultados e Discussoes

Segundo a pesquisa de Fite et al. (2020), realizada na Etiopia, pais do continente afti-

cano, os paises em desenvolvimento enfrentam dificuldades significativas para alcangar ampla
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cobertura na suplementagdo de vitamina A entre criancas de 6 a 59 meses. No distrito de
Humbo, onde o estudo foi conduzido, a cobertura alcancada foi de 75%, ficando aquém da meta
nacional estabelecida de 80%. Os autores destacam que fatores como o conhecimento materno
sobre a vitamina A, o acesso a informacao por meio de agentes comunitarios de satide e a con-
dicdo socioecondmica influenciam diretamente a adesdo ao suplemento. Criangas cujas maes
possuiam bom nivel de conhecimento (AOR 1,49), que receberam orientacdes de agentes co-
munitarios (AOR 1,51), e que pertenciam a familias de melhor condi¢ao econdmica (AOR 1,80)
apresentaram maior probabilidade de receber a suplementacdo. O estudo reforga a importancia
da educacdo em saude, do fortalecimento da atuagdo dos agentes comunitarios e da redugdo das
desigualdades sociais como estratégias essenciais para aumentar a cobertura dessa intervengao
em contextos vulneraveis. m dado preocupante aponta que cerca de 190 milhdes de criangas em
idade pré-escolar sdo afetadas pela deficiéncia de vitamina A em todo o mundo, sendo as mai-
ores taxas de prevaléncia observadas nas regides da Africa e do Sudeste Asiatico, conforme
dados da Organizacdo Mundial da Satde (WHO, 2023). Ao analisar os artigos cientificos e
informacgodes coletados em sites do governo federal, estima-se que a suplementacao de vitamina
A pode reduzir a mortalidade infantil em até 24%, combatendo os sintomas como diarreia, in-
fecgdes respiratdrias e sarampo em criangas entre 6 a 59 meses, que sdo um dos principais
causadores da mortalidade infantil por hipovitaminose de vitamina A, de acordo o estudo
(WHO, 2021).

Conforme apontado por Silva et al. (2023), em estudo sobre os fatores relacionados a
deficiéncia de vitamina A em criangas brasileiras de 6 a 59 meses, verificou-se maior incidéncia
da caréncia nas regidoes Norte e Nordeste, areas marcadas por baixos indicadores socioecono-
micos. O estudo também identificou correlacdo com a baixa escolaridade materna e com qua-
dros de desnutri¢do infantil. Diante desse cenario, estratégias como a suplementagao com vita-
mina A vém sendo adotadas para prevenir e tratar essa caréncia nutricional, visando a melhora
do estado de saude infantil. Observou-se uma melhora no estado nutricional e imunologico nas
criancas suplementadas. Ramadhan et al. (2023) observaram que a suplementagdo contribuiu
para a diminuicao das hospitaliza¢des infantis e dos casos de infec¢des. Contudo, os autores
também ressaltam a necessidade de cautela quanto a dosagem administrada, devido ao risco de
efeitos adversos associados a hipervitaminose A. Segundo McEldrew, Lopez e Milstein (2022),
os efeitos adversos decorrentes da intoxicag¢do por vitamina A podem incluir nauseas, tontura,
vOmitos, cefaleia, irritabilidade, visdo turva e prejuizo na coordenagdo motora. A hipervitami-
nose A, forma toxica da vitamina A, pode comprometer diversos sistemas do organismo, oca-

sionando danos relevantes ao figado, aos o0ssos, ao sistema nervoso central e a pele. As
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alteragdes laboratoriais e clinicas variam conforme a gravidade e o tempo de exposicao a toxi-
cidade. No figado, podem ser observadas esteatose hepatica, lesdes hepatocelulares e fibrose
com acimulo de colageno; nos 0ssos, € possivel ocorrer osteoporose e espessamento do 0sso
cortical; no sistema nervoso central, destacam-se o pseudotumor cerebral e o edema cerebral; e
na pele, manifestagdes como dermatite esfoliativa e hiperplasia sdo comuns (Mceldrew; Lopez;
Milstein, 2022).

Conforme apontado por Barbosa et al. (2020), a caréncia de vitamina A esta associada
ao aumento da frequéncia e da gravidade dos episodios de diarreia em criancas. Nesse contexto,
a suplementagdo desse micronutriente ¢ considerada uma estratégia essencial para o fortaleci-
mento do sistema imunoldgico e para a redugdo dos efeitos das infec¢des intestinais. De acordo
com o Ministério da Satde (Brasil, 2023), a deficiéncia de vitamina A compromete a integri-
dade da barreira epitelial, estrutura fundamental na prote¢do contra a entrada de patdogenos e na
regulacdo da resposta imunoldgica. Quando essa barreira ¢ danificada, ha um aumento da per-
meabilidade intestinal, facilitando a penetracdo de microrganismos e toxinas, o que pode de-
sencadear processos inflamatorios e manifestagdes clinicas como a diarreia (Vieira et al., 2024).

Conforme apontado por Fisker et al. (2019) concluiram que a suplementacdo de alta
dose de vitamina A ao nascer pode influenciar a incidéncia de sarampo nos primeiros meses de
vida, apresentando efeitos distintos entre os sexos. O estudo apontou que meninos que recebe-
ram a suplementagao tiveram menor risco de contrair sarampo até os seis meses, enquanto entre
as meninas observou-se um possivel aumento na incidéncia da doenga. Esses achados refor¢gam
a complexidade da resposta imunoldgica a suplementacdo e a necessidade de considerar fatores
como o sexo biologico na formulagdo de politicas de saude publica. Durante infec¢des do sa-
rampo em criangas, o risco de agravamento da deficiéncia de vitamina A € significativamente
elevado, porque o virus afeta a integridade do epitélio intestinal, o qual é responsavel pela ab-
sor¢do de diversos nutrientes inclusive da vitamina A, com o epitélio lesionado a absor¢ao da
vitamina A ¢ prejudicada (SILVA; SILVA; MEIRELES, 2020). O sarampo compromete signi-
ficativamente o sistema imunologico, elevando a suscetibilidade a complicacdes severas, como
a xeroftalmia, a cegueira e, em casos mais graves, o 0bito. Nesse contexto, a Organizagdo Mun-
dial da Satde (OMS et al;2025) recomenda a suplementacao imediata de vitamina A em crian-
cas acometidas pela doenga, mesmo que nao apresentem sinais clinicos de hipovitaminose, de-
vido a sua eficacia na redu¢do da morbimortalidade. Evidéncias cientificas demonstram que
essa suplementacdo contribui para prevenir infec¢cdes secundarias e reduzir a gravidade dos

casos. No Brasil, o surto de sarampo em 2019, com mais de 28 mil notificagdes, evidenciou a
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urgéncia da implementacdo dessa medida, principalmente em regides com alta vulnerabilidade
social e nutricional (SILVA; SILVA; MEIRELES, 2020).

De acordo com o estudo de Liu et al. (2022), publicado no International Journal of
Environmental Research and Public Health, a deficiéncia de vitamina A esta fortemente asso-
ciada a cegueira noturna, condi¢ao que pode progredir para xeroftalmia e, em casos mais graves,
resultar em cegueira irreversivel. O artigo destaca que essa deficiéncia afeta desproporcional-
mente criancas em idade pré-escolar, especialmente em regides com baixos indices socioeco-
ndmicos, onde o acesso a suplementagao e alimentagdo adequada ¢ limitado. A cegueira noturna
¢ uma das patologias mais precoces e marcantes da deficiéncia de vitamina A (DVA), afetando
especialmente criangas em fase pré-escolar em regides de maior vulnerabilidade socioecono-
mica (World Health Organization, 2023). A vitamina A ¢ essencial para a formagdo da rodop-
sina, um pigmento presente nos bastonetes da retina, responsavel pela adaptagao visual em am-
bientes com pouca luz (Tanumihardjo et al;2016). Na auséncia de niveis adequados dessa vita-
mina, a sintese de rodopsina ¢ comprometida, resultando em dificuldade de enxergar no escuro,
condi¢do conhecida como cegueira noturna. Se nao tratada, essa deficiéncia pode evoluir para
formas mais graves de xeroftalmia, incluindo a forma¢ao de manchas de Bitot, ulceracdo da
coérnea e, em casos extremos, cegueira irreversivel (Bhutta et al;2023). Programas de suplemen-
tacdo com megadoses de vitamina A t€ém demonstrado significativa eficacia na reversao de qua-
dros iniciais de cegueira noturna e na prevencdo de complicagdes oftdlmicas mais graves
(Imdad et al;2022). No entanto, a redug@o da cobertura dessas intervengdes em paises priorita-
rios representa uma ameaca concreta ao aumento da prevaléncia de cegueira nutricional, espe-
cialmente em regides como a Africa Subsaariana e o Sul da Asia, onde a deficiéncia de vitamina
A (DVA) pode afetar mais de 40% das criangas (Zhao et al., 2022). Diante desse cenario, estra-
tégias complementares, como a promoc¢do da producdo e do consumo de alimentos ricos em
vitamina A — incluindo vegetais de coloracgao alaranjada, folhas verde-escuras e alimentos de
origem animal — sdo essenciais para assegurar niveis adequados do nutriente de forma susten-
tavel (Parmar et al., 2021). Assim, intensificar as agdes de preveng¢ao da DVA, com foco na
saude ocular, deve ser uma prioridade em politicas publicas voltadas a infancia.

Barbosa et al. (2020) apontam que a suplementagao de vitamina A ¢ uma medida eficaz
de satude publica, principalmente em regides com condigdes sociais desfavoraveis. Elas enfati-
zam que a implementagd@o correta dessa estratégia ¢ fundamental para prevenir problemas nu-
tricionais e infec¢des em criangas, reforgando o papel crucial do Programa Nacional de Suple-

mentacao de Vitamina A na promocao da saude infantil.

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e
reproducado em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
ISSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

10

Conforme a Organizagdo Mundial da Saude (OMS, 2011), lactentes entre 6 e 11 meses
devem receber uma dose tnica oral de 100.000 UI de vitamina A (30 mg de retinol). Para cri-
ancas de 12 a 59 meses, a recomendacao ¢ administrar 200.000 UI (60 mg de retinol) a cada
quatro a seis meses, mesmo na presenc¢a de infec¢do pelo HIV. Johnson et al. (1992) indicam
que essa suplementagdo deve ser realizada com preparagdes oleosas, utilizando palmitato ou
acetato de retinol, para garantir maior absorcao.

Essa intervencao ¢ indicada em locais onde a incidéncia de cegueira noturna em criangas
de 24 a 59 meses ¢ de 1% ou mais, ou quando a deficiéncia de vitamina A atinge pelo menos
20% das criangas entre 6 ¢ 59 meses (OMS, 2011). Embora, em geral, a suplementagdo seja
segura, podem ocorrer efeitos adversos leves e passageiros nas primeiras 48 horas, como nau-
seas, vomitos, cefaleia e abaulamento da fontanela em lactentes. Entretanto, os beneficios su-
peram esses riscos, principalmente em populagdes vulneraveis.

Por isso, a OMS recomenda que a suplementagdo de vitamina A faga parte de um con-
junto integrado de agdes de saude publica, como campanhas de vacinacao, controle de parasi-
toses e fortificagdo alimentar, visando fortalecer a sobrevivéncia infantil em regides com alta

vulnerabilidade nutricional.

Conclusao

A presente revisdo integrativa demonstrou que a suplementag¢do de vitamina A ¢ uma
estratégia eficaz e comprovada na reducdo da morbimortalidade infantil, especialmente entre
criangas de 6 a 59 meses em contextos de alta vulnerabilidade socioecondmica e nutricional.
Os estudos analisados confirmam a associacao entre a deficiéncia de vitamina A e o aumento
de doengas infecciosas como diarreia, sarampo e complicacdes oftalmologicas, como a cegueira
noturna.

A suplementagao periodica tem se mostrado eficiente na melhora do estado imunoldgico
e nutricional, além de contribuir diretamente para a diminui¢ao da mortalidade infantil. No en-
tanto, os riscos associados a hipervitaminose A ressaltam a necessidade de controle rigoroso
das doses administradas, bem como do acompanhamento por profissionais de saude qualifica-
dos.

Adicionalmente, observa-se que a queda na cobertura dos programas de suplementacao
em alguns paises e regides pode comprometer os avancos ja alcancados, tornando urgente a
ampliacao das ag¢des de saude publica. Nesse sentido, recomenda-se o fortalecimento das poli-

ticas voltadas a suplementacdo de vitamina A, o incentivo ao consumo de alimentos ricos nesse
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micronutriente e a integracdo com medidas educativas e nutricionais. Tais agdes sdo fundamen-

tais para garantir um impacto duradouro e sustentavel na promog¢ao da saude infantil.
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