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تایج ی مطالعه نشان مدهد سطح پایین ویتامین D در طول سه ماهه اول بارداری، با نرخ بالاتر زایمان
زودرس و کاهش رشد طول جنین همراه بوده است.

بنابر اعلام دفتر بهبود تغذیه جامعه وزارت بهداشت، طبق ی مطالعه جدید، سطح ویتامین D مادر در
سه ماهه اول با رشد جنین و نتایج بارداری مرتبط است. سطح پایین ویتامین D در طول سه ماهه اول
بارداری با نرخ بالاتر زایمان زودرس و کاهش رشد طول جنین همراه بوده است. این تحقیق که توسط
پـژوهشران دپارتمـان علوم تغذیه دانشـاه Penn State انجـام شـده، نشـان مدهـد در زنان بـا کمبـود
سه ماهه اول بارداری یا حت پیش از بارداری زمانهای بحران برای مداخله جهت بهبود  ،D ویتامین

نتایج بارداری است.

براساس نتایج این مطالعه، بیش از ۲۵ درصد از زنان باردار یا شیرده، دارای سطوح ویتامین D پایینتر
در رشد اسلت جنین، عملرد ایمن مادر در لایه  D از مقادیر توصیهشده هستند. اهمیت  ویتامین 
جنین و رشد جفت در زنان باردار را نشان داده است. ویتامین D در اوایل دوران بارداری برای رشد و

تامل بسیاری از بافتها لازم است.

پژوهشران دانشاه Penn State با هماران خود در دانشاه یوتا آزمایش نمونههای خون ۳۵۱  زن را
است. زمان D بودن ویتامین نشاندهنده ناکاف nmol/L ۵۰ کردند. سطوح ویتامین دی کمتر از بررس
که پژوهشران نتایج مطالعه را در زنان با سطح ناکاف ویتامین D (کمتر از nmol/L ۵۰) با زنان که
ویتامین D کـاف داشتنـد (بیشتـر یـا برابـر بـا nmol/L ۵۰) مقایسـه کردنـد، هیـچ تفـاوت آمـاری در نتـایج
بـارداری مشاهـده نردنـد. هنـام کـه پـژوهشران نتـایج بـارداری را در دامنـه وسـیعتری از غلظتهـای
ویتامین D مقایســه کردنــد، دریافتنــد کــه زنــان کــه غلظــت ویتامین D آنهــا در ســهماهه اول کمتــر از
بــود، چهــار برابــر احتمــال زایمــان زودرس در آنهــا در مقایســه بــا زنــان کــه غلظــت  nmol/L ۴۰

ویتامین D آنها بیشتر یا برابر با nmol/L ۸۰ بود، بیشتر بود.

وهای رشد جنینال در سه ماهه اول و برخ D بین غلظتهای ویتامین ران همچنین ارتباطپژوهش
داشتند، افزایش کم اما معناداری در رشد طول D که سطوح بالاتری از ویتامین مشاهده کردند. زنان

جنین تجربه کردند.
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وقت پژوهشران سطح ویتامین D مادران را در سه ماهه دوم بارداری را بررس کردند، هیچ تفاوت در
پایین در مقایسه با سطوح بالاتر  D یا نتایج بارداری در زنان با  سطوح ویتامین وهای رشد جنینال
ردند. آنها عنوان کردند در این مطالعه اکثر زنان در طول سه ماهه دوم دارای سطوح کافمشاهده ن
ویتامین D بودند، بنابراین ممن است توانای آنها برای تشخیص تاثیر واقع ویتامین دی کاهش یابد. با

این حال، برای درک کامل نتایج نیاز به تحقیقات بیشتری است.

بنابر اعلام دفتر بهبود تغذیه جامعه وزارت بهداشت، این مطالعه نشان مدهد تغذیه در دوران بارداری و
حت پیش از بارداری بسیار مهم است. زنان به صورت فردی بسته به رژیم غذای و سب زندگشان
ممن است نیاز به مملها داشته باشند یا نداشته باشند؛ اما تغذیه سالم برای تقویت رشد سالم جنین
حیات است. این تحقیق نشان مدهد که سطوح ویتامین D (به همراه سطوح آهن، فولی اسید و سایر
مواد مغذی ضروری) در دوران بارداری، باید توسط متخصصان زنان و زایمان به صورت زودهنام و

در ابتدای بارداری مورد نظارت و بررس قرار گیرد تا منجر به بهبود نتایج زایمان شود.
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