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Vitamine D chez les jeunes enfants : adapter la dose

Donner de la vitamine D 
dès la naissance dimi-
nue le risque de rachi-
tisme. Prendre en 

compte tous les apports de vita-
mine D pour adapter la dose.

• Le rachitisme est une maladie des 
os en croissance. Il provoque surtout 
des déformations osseuses et un re-
tard de croissance. Les enfants qui 
n’ont pas reçu suffisamment de cal-
cium et de vitamine D dans leur ali-
mentation en sont atteints. 

• Le calcium est apporté par les ali-
ments : le lait principalement. La vita-
mine D est produite par la peau sous 
l’effet des rayons du soleil. La quan-
tité de vitamine D produite est très 
variable selon la peau (plus ou moins 
foncée), selon la région (plus ou 
moins ensoleillée), la durée d’expo-
sition au soleil et selon la saison. En 
France, l’ensoleillement ou l’exposi-
tion aux rayons du soleil sont sou-
vent insuffisants pour produire les 
quantités nécessaires de vitamine D 
aux jeunes enfants.

Apports en vitamine D : 
laits enrichis et 
médicaments

• Un supplément de vitamine D peut 
être apporté par des laits infantiles 
1er âge et 2e âge, et par des médica-
ments.

• Chez les enfants nourris exclusi-
vement au sein, donc sans lait infan-
tile, il est recommandé de donner 
400 unités par jour de vitamine D 
(600 unités si l’enfant a la peau fon-
cée), sous forme de gouttes à boire, 
jusqu’à l’âge de 1 an.

• Chez les enfants nourris au lait in-
fantile, le plus souvent déjà enrichi en 
vitamine D, il est recommandé de 
donner 200 unités par jour, sous forme 
de gouttes, jusqu’à l’âge de 6 mois. 
Ensuite, de 6 mois à 1 an, la plupart 
des laits infantiles apportent 500 uni-
tés de vitamine D par jour, ce qui suf-
fit : un médicament est alors inutile.

• Entre 1 an et 5 ans, si l’enfant ne 
prend plus de lait enrichi en vita-
mine D, il vaut mieux donner de la 
vitamine D aux enfants qui ont une 
peau très foncée ou qui sont très peu 
exposés au soleil. La dose à admi-
nistrer est alors de 600 unités par 
jour ou de 80 000 à 100 000 unités 
tous les trois mois.

• À partir de 6 ans, la prise de vita-
mine D est généralement inutile.

Éviter les apports 
de vitamine D excessifs 
ou par à-coups

• Une surdose de vitamine D peut 
provoquer des complications, en 
particulier du rein. Pour éviter ces 
risques, il importe de prendre en 
compte tous les apports en vita-

mine D de l’enfant, notamment lait et 
médicaments.

• Avant l’âge de 1 an, donner à l’en-
fant une petite dose tous les jours 
vaut mieux qu’une dose importante 
tous les mois ou tous les 3 mois.

• Il est plus prudent de choisir un 
médicament autre que Uvestérol°, 
qui a provoqué des malaises chez 
des nouveau-nés.

En pratique

• Un supplément de vitamine D est 
justifié chez tous les nourrissons 
âgés de moins de 1 an en adaptant 
la dose selon les autres apports.

• Chez les jeunes enfants à peau 
très foncée ou très peu exposés au 
soleil, il est préférable de poursuivre 
la supplémentation jusqu’à l’âge de 
5 ans.
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