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کمبود ویتامین D در حال حاضر به عنوان ی از شایعترین مشلات سلامت عموم در سراسر جهان
شناخته شده که پیامدهای بسیاری را نیز به دنبال دارد.

پیامدهای کمبود ویتامین D شامل ضعف استخوانها، افزایش خطر ابتلا به بسیاری از بیماریهای مزمن
آرتریت روماتوئید، بیماری کرون، مولتیپل اسلروزیس، بیماری قلب، سته  ،I از جمله دیابت نوع 
مغزی، بیماریهای عفون و همچنین افزایش خطر مرگ مشود. همچنین بسیاری از سرطان ها از جمله

روده بزرگ، پروستات و سینه با کمبود این ویتامین در ارتباط است.

برای اکثر انسانها است. با این حال،  D در معرض نور خورشید قرار گرفتن، منبع اصل ویتامین 
شده است.  D اجتناب از قرار گرفتن در معرض نور خورشید منجر به اپیدم کمبود ویتامین 

برای فعال  D شود. ویتامین تامین م شود و یا از طریق رژیم غذایدر پوست ساخته م  D ویتامین
OH- ۲۵ .یل شودتش D ویتامین سازی به مراحل کبدی و کلیوی نیاز دارد تا ۱، ۲۵-دی هیدروکس
D۳  شل اصل ویتامین D در گردش است که توسط پزشان برای تعیین وضعیت ویتامین D بیمار

استفاده م شود.

سطح خون کمتر از OH)D<۲۰ng/ml)۲۰ به عنوان کمبود ویتامین D در نظر گرفته م شود و میزان
سطح ۲۹ng/ml‐۲۱  عدم کفایت تلق م شود و برای سودمندی اثر ویتامین D برای سلامت، سطح

طبیعOH)D)۲۵  باید > ۳۰ نانوگرم در میل لیتر باشد.

** انتشارات رویای آب‐دکترآرش شایسته نیا

تا زمان که سطح خون  D بنابر اعلام دفتر بهبود تغذیه جامعه وزارت بهداشت، مسمومیت با ویتامین
دهد. کودکان در سال اول زندگلیتر بیشتر نباشد، رخ نم از ۱۵۰ تا ۲۰۰ نانوگرم در میل OH)D)۲۵
به حداقل IU ۴۰۰ ویتامین D در روز نیاز دارند. برای کودکان بالای ی سال نیز همین توصیه م شود.
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بر اساس نتایج  مطالعه نظامند و متاآنالیز که در سال ۲۰۲۳ انجام شده است، ۲۸ درصد کودکان مبتلا
ی دوره آلرژی غذای داشتهاند. احتمال ی دوره آلرژی غذای در سال دوم  ،D به کمبود ویتامین 
زنـدگ، آنهـا چهـار برابـر بیشتـر بـود و احتمـال ایجـاد حساسـیت غذایـ بیشتـر از ۵۶٪  مشـد. احتمـال
حساسیت به تخم مرغ در کودکان استرالیای با کمبود ویتامین D تقریباً چهار برابر بیشتر بود. براساس
احتمال حساسیت بادام زمین نیز تقریبا دو برابر  D همین مطالعه در کودکان مبتلا به کمبود ویتامین

بیشتر بود.

برای بهبود تغذیه کودکان ایران و پاسخوی به این قبیل مشلات در کشور برنامه مملیاری کودکان
زیر دو سال از روز سوم تولد تا پایان سال دوم زندگ اجرا مشود.


