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Resumo: INTRODUCAO Pacientes com deficiéncia de vitamina D (VitD) tem quase duas vezes mais
chances de sofrer dor Ossea (pernas, costelas ou articulagdes) comparado com agueles que
apresentam niveis normais, realizar o diagnostico diferencial é de suma importancia para
conducéo clinica dessas patologias . OBJETIVOS Revisar na literatura a correlagdo da
deficiéncia de vitD com Osteomalécia, raquitismo e dor do crescimento. MATERIAIS E
METODOS Revisio sistemética, incluindo publicagdes nas bases de dados Medline, PubMed e
Lilacs, entre 2007 e 2017, descritores: © Osteomalacia’, “rickets’, “growth pain”, e ” vitamin D
deficiency . RESULTADOS A deficiéncia de vitD € uma das principais causas tanto de
raquitismo como de osteomalacia. O raquitismo pode ser classificado em hipocalcémico ou
hipofosfatémico. A osteomelacia pode ser secundaria a ateracdo em qualquer das etapas do
metabolismo ou da a¢&do da vitD. No nosso meio, ocorre mais frequentemente por deficiéncia
dietética e de exposicdo solar. O raquitismo pode apresentar-se como baixa estatura e/ou
diminuicdo da velocidade de crescimento. Além disso, tem como caracteristica a presenca de
deformidades esquel éticas que mais comumente atingem as partes do esqueleto com crescimento
mais rapido: antebraco distal, joelhos e juncdes costocondrais. A osteomalacia pode ser
assintomética. Quando sintomética, apresenta-se com sintomas inespecificos, como dor Ossea
difusa e fragueza muscular. A prevencdo do raquitismo e osteomalacia, € feita com a ingestéo de
alimentos que contenham Ca, P e vitD e com a exposicdo a luz solar. A dor do crescimento é
caracterizada como dor nos membros inferiores, ocorrendo mais no periodo vespertino ou a noite,
sem sinais de flogose e que apresenta melhora com a correcéo dos niveis de VitD. Conclusdes. A
causa mais comum do raquitismo ainda € deficiéncia de vitD, que também é responsavel por
outras patologias, tais como osteomalécia e dor de crescimento; o diagnéstico diferencial e o
tratamento corretos sdo fundamentais para conducéo dessas patol ogias prevalentes
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