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 ـباشند و  ن مي م دو عامل مهم در حفظ سلامت افراديو كلس Dنيتاميو :نه و هدفيزم از  هـا  آناز سـالمندان بـه   ي
 حاضـر  مطالعـه . انسان بـه همـراه دارد   يرا برا يمشكلات متعدد ها آنكمبود . شتر استيب يسنهاي  گروه يمابق

  .  انجام شدكرج شهر  در سالمندان D نيتاميو و ميكلس افتيدر زانيم نييتع باهدف
 جهـت . شـد  انجـام  شهر كـرج  يدرمان-يدر مراكز بهداشتو 1393در سال  يليتحل-يفينمطالعهتوصيا:روش كار

 ـگرد استفاده شده ياعتبار سنج پرسشنامه از ،فرد سالمند 286 از اطلاعات يآور جمع  ازهـا   داده زيآنـال  يبـرا  .دي
  .شد ستفادها يليتحل-يفيتوص يها و آزمون SPSS-v 19 افزار نرم
 سال 87 حداكثر آن و 60 سن حداقل .مرد بودند % 6/47ن مطالعه زن و يكنندگان در ا از شركت% 4/52 :ها افتهي

 مـرد  سـالمندان  و اكثريـت  دار خانـه %)  67/88( هـا  زن شتريب .بودند سواد كما ي سواد بياز سالمندان %  4/51 .بود
 ـروزانـه بـه ترت    Dنيتـام يم و ويافت كلس ـين دريانگيم .بودند شغل بدون اي و بازنشسته%)  79/47(  12/577ب ي

 ـگ واحد اندازه 18/27و  گرم ميلي ار يد در سـطح بس ـ يه از نـور خورش ـ اسـتفاد  ازنظـر د از افـرا  % 2/20. شـد  يري
مشـاهده شـد    يدار يد ارتبـاط معن ـ يخورش نور از استفاده ن جنس و شغل افراد با سطحيب. قرار داشتندمطلوب نا
)05/0P<.(  
سـالمندان كـرج    يسـبك زنـدگ  و  يا هيت تغذيوضع مطالعه، پرواضح است كههاي  افتهيبا توجه به  :يريگ جهينت
انجـام اقـدامات    ن منظوريبه هم. ستينمناسب  )ديو استفاده از نور خورش D نيتاميو و ميكلس افتيدر ازلحاظ(

  .شود مي شنهاديت پين وضعيدر جهت بهبود ا ياساس
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  مقدمه
 ـهـا   از هورمـون  يبـه گروه ـ  Dن يتـام يو هـاي   ش هورمـون يو پ
هـا   هيق روده، كليكه از طر شود مي گفته يل در چربمحلو يدياستروئ

هموستاز  ين برايتامين ويا.1گذارد مي تأثيربدن م يو استخوان بر كلس
 .2اسـت  يضـرور مغـز   يعيو كاركرد طب ها استخوانم، سلامت يكلس
هـا شـامل    انـواع گونـاگون سـلول    يبـر رو  Dن يتـام يوهاي  رندهيگ

 ،ال عـروق يانـدوتل  هاي لولس، يمنيا هاي سلولپانكراس،  هاي سلول
 ـروئيدندان و غـده ت  ،پوست، ها هيكل  ـا.4و3قـرار دارنـد   دي  نيتـام ين وي

  .5دارد ينقش مهم هم بدن يمنياهاي  از واكنش ياريدر بس نيهمچن
وزن  درصد 2تا  5/1 تقريباًبدن،  ين ماده معدنتري م، فراوانيكلس
 ميكلس ـ. 6دهد مي ليبدن را تشك ياز كل مواد معدن درصد 39بدن و 
 ـ سـم يمتابول ميتنظ يبرا تواند مي يسلول داخل  و جـذب  و هـا  يچرب
 ـ هاي سلول بر ميمستق طور به نيانسول به وابسته گلوكز رهيذخ  يچرب
 ميكلس ـ يم ـيرژ افـت يدر مطالعات يبرخ جينتا بر اساس. بگذارد اثر

 ـ تأثير است ممكن  يهـا  يمـار يب و فشـارخون  بـدن،  وزن بـر  يمثبت
  .7اشدب داشته قلب يكرونر

از  يريشگيپ و يابر بروز  اي تغذيهعوامل  تأثيرر يدر مطالعات اخ
 و D نيتـام يو .8ده استيبه اثبات رس و اختلالات مختلفها  يماريب

 ـم اگـر . 3دارند يمهم نقش استخوان سميمتابول در دو هر ميكلس  زاني
 و شـده  برداشـته  هـا  استخوان از ميكلس شود، كم بدن در نيتاميو نيا

 هـا  آنكمبـود   كـه  طوري به .9شود مي ليتحل دچار فرد يخواناست توده
 هـا  اسـتخوان و  در سالمندان باعث كاهش قدرت و حجم عضـلات 

  .10گردد مي
 خطـر  كـاهش  باعث Dن يتاميو يبالا ريمقاد از استفاده نيهمچن

از  يمختلف انواعبا  D نيتاميو كمبود .11شود مي 1 نوع ابتيد به ابتلا
، يعروق ـ-يمشـكلات قلب ـ  ،خـود ايمنـي   لاتاختلااختلالات مانند 
سـرطان  همچـون  ( هـا  ، انـواع سـرطان  ياسـكلت -ياختلالات عضلان

 ـاخـتلالات كل ، )پـانكراس پستان، پروستات، كولون، تخمـدان،   ، يوي
 ـ  عـلاوه  بـه  .12ارتبـاط دارد  ...و ي، اخـتلالات پوسـت  ياختلالات روان
هـاي   پـژوهش ت زانو در يمو استئوآرتر سر Dنيتاميارتباط كاهش و

  .10ده استيبه اثبات رس متعدد
باشـد   مـي  انسـان  يك عامل مهـم در حفـظ سـلامت   يم هم يكلس

هـاي   سـرطان ابتلا بـه   رآن با خط و مناسب يكاف مصرف كه طوري به

م در كنـار  يمصـرف كلس ـ . كولوركتال و مثانه ارتبـاط معكـوس دارد  
 ـ   يباعث بهبود علائـم پـوك   Dن يتاميو ش از ياسـتخوان و سـندرم پ

 .13گردد مي )PMS( يقاعدگ

سـن و جـنس    برحسـب   Dنيتـام يافـت و يدر شده توصيهمقدار 
 يتمـام  يواحـد بـرا   600تـا   200افت روزانه يمتفاوت است اما در

در معرض  قرارگيرين مقدار از يشتر اياست كه البته ب يافراد ضرور
 مقـدار  هـم م يافـت كلس ـ يدر خصـوص در . شود مي تأميننور آفتاب 

 گــرم ميلـي  1300سـال حـدود    50 ياد بــالاافـر  يبـرا  شـده  توصـيه 
  .6باشد مي

 از يك ـي عنـوان  بـه  ميكلس و D نيتاميو كمبود رياخ يها سال در
 ها گزارش .12است شده شناخته جهان يعموم سلامت مهم مشكلات

وع يانه شيدر خاورمDنيتاميكمبود ون موضوع هستند كه يا كننده بيان
 ـ در D نيتـام يو كمبـود  وعيش .14دارد ييبالا  ـيا زنـان  نيب  1/75 يران

  .12است شده درصد گزارش 1/72 مردان نيب در و درصد
 سـمت  بـه  سرعت با رانيا كشور تيجمع است يگفتن ياز طرف

 در يسـالمند  سـمت  بـه  يشـرو يپ سرعت. 15رود مي شيپ يسالمند
 ـا و. باشد مي شرفتهيپ يكشورها از بالاتر توسعه درحال يكشورها  ني

 ـا بـا  مقابله يبرا لازم يآمادگ كشورها نيا شده باعث امر  مسـئله  ني
 كـه  زنـد  مي نيتخم بهداشت يجهان سازمان .16باشند نداشته را مهم
 ـليم 530 حدود 2050 سال در  ـجمع از نفـر  وني  در سـنين  ايآس ـ تي
  .17بود خواهند سال 65 يبالا

 كـاهش  منـزل،  از خـارج  هـاي  فعاليت كاهش ليدل به سالمندان
 ـكل و كبد اختلالات ،يا دهرو جذب اختلالات پوست، ضخامت  يوي

 ميو كلس D نيتاميو كمبود معرض در شتريب اتيلبن مصرف كاهش و
 50مندان جهـان حـدود   لدر سـا  Dن يتاميكمبود ووع يش .دارند قرار

  .4شده است درصد برآورد
هموستاز  يبرا ين دو ماده همچنان كه در دوران جوانيمصرف ا

از بـه آن  ين يريوران پ، در داست يم و ساخت استخوان ضروريكلس
 يريشـگ يو پ ياز كاهش توده اسـتخوان  يريجلوگ يشتر شده و برايب

از  درصد 50قات در يجه تحقينت يط. باشد مي استخوان لازم ياز پوك
  .9ن وجود داشته استيتامين ويلگن كمبود ا يشكستگ يزنان دارا

در افـراد   Dن يتاميمصرف مكمل وكه  اند كردهان يپژوهشگران ب
 يكشـورها  در .18اسـت  يجبران كمبـود آن ضـرور   يورده براسالخ
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 و ريش ـ سـازي  غنـي  مهـم،  ماده دو نيا كمبود با مقابله يبرا يياروپا
 ميكلس ـ و D نيتـام يوهاي  مكمل زيتجو و D نيتاميو با ييغذا مواد

 ـ است اتخاذشده صـورت نگرفتـه    ين اقـدامات ي، اما در كشور مـا چن
  .19است

ــيدر خصــوص تع در  D نيتــاميو و ميكلســ زان مصــرفيــن مي
صـورت گرفتـه    يا مختلف مطالعات متعدد و پراكنده يسنهاي  روهگ

انسان  ين دو ماده در سلامتيت ايبا توجه به اهم. 14،13،8،7و 20-22است
مطالعـه   كه اينت به يو با عنا ها آنشتر سالمندان به ياز بين نيو همچن
 ـم شپـژوه  نيدر ا در شهر كرج صورت نگرفته است، يمشابه زان ي

مـورد   1393كرج در سال  سالمندان در D نيتاميو و ميمصرف كلس
  .قرار گرفت يابيارز

  
  ها مواد و روش

 ـمطالعه حاضر  -Descriptive(يل ـيتحل-يفيتوص ـك پـژوهش  ي

Analytical Study( بـا   نفـر از سـالمندان   286 يباشد كه بـر رو  مي
 در مـاه  6 و بـه مـدت  شهر كـرج   در سال و بالاتر 60 يمحدوده سن

 .انجام شد 1393سال 

 نـان ياطم بـا ضـريب  ( ريحجم نمونه با توجه به فرمول زحداقل 
 مطلوب تيگرفتن وضع در نظرو با ) 05/0 دقت زانيم و درصد 95
د در مطالعـه  يم و اسـتفاده از نـور خورش ـ  ي، كلسDن يتاميافت ويدر

 ـنفر برآورد گرد 204 ،20)% 7/15(زاده و همكاران يشجاع بـا در   .دي
ش يو افزا سؤالاتسخ به زش در پاياحتمال ر درصد 10رفتن نظر گ

 مستقل مطالعـه هاي  ريك از متغيهر  يبه ازاعدد به حجم نمونه  15
  .افتينفر ارتقاء  290ن رقم به يا )لات و شغليسن، جنس، تحص(

  
  

شهر كـرج   يدرمان يط پژوهش مراكز بهداشتيمحن مطالعه يدر ا
كه در هـر منطقـه از شـهر     جامعه سلامت مركز 13 نيب از بودند كه

 .مركـز مراجعـه شـد    7بـه   يا خوشه يبه روش تصادفوجود داشتند،
تحـت پوشـش آن وزن    سالمند تيابتدا به هر مركز با توجه به جمع

  .صورت گرفت گيري نمونهداده شد و سپس بر اساس آن 
 ذكرشـده ، پرسشـگران بـه مراكـز    اطلاعـات  يآور جهت جمـع 

از  ح كامـل عنـوان و اهـداف پـژوهش،    مراجعه كرده و پـس از شـر  

 كـرده سـاده درخواسـت    يحاضر در مركز به روش تصادف سالمندان
 ـپرسشنامه پاسخ دهند، تكم سؤالاتل به يكه در صورت تما ل هـر  ي

افـراد   يبـرا سؤالات . ديانجامطول  به قهيدق 20پرسشنامه در حدود 
و  انـده به زبان ساده خول به شركت در پروژه يما سواد كمو  سواد بي

  .ديگرد مي ق ثبتيدق طور به ها آنشد و سپس پاسخ  مي ح دادهيتوض
  ؛بخش بود سهشامل  ن مطالعهيدر ا مورداستفادهپرسشنامه 
 ـمشخصـات دموگراف مربوط بـه   سؤالاتبخش اول  شـامل  (ك ي

  )لاتيزان تحصي، مشغل جنس، سن،
م و يكلس ـ يحاو ييافت مواد غذايزان دريبخش دوم مربوط به م

 كشـك، ،ير، بستنير، ماست، شيشامل پن( ماه گذشته 6در   D نيتاميو
، بادام و ينان، تن ماه ،ي، اسفناج، جعفرلوبياچيتيكلم خام و پخته، 

، كـره، جگـر و   مـرغ  تخـم ، زرده سرشـير ا، خامه و يسو يايپسته، لوب
  )يماه

 ـمربـوط بـه م   سؤالاتو بخش سوم  زان اسـتفاده افـراد از نـور    ي
  . د بوديخورش

 ـه مجهت محاسـب   ـدر Dن يتـام يم و ويزان كلس ـي ، ابتـدا از  يافتي
 ـدر خصوص مصـرف   موردمطالعهسالمندان  ا عـدم مصـرف مـواد    ي

روز، هفته و  يدر ط ها آنك از يزان مصرف هر يو م ذكرشده ييغذا
در  ييتواتر مصرف مواد غـذا  ازآن پسشد،  مي سؤالگذشته هاي  ماه

ر مصـرف  يمقـاد ل گشـت و  يهفته و ماه به تواتر مصرف در روز تبد
 .محاسـبه شـد  ) IUبـه واحـد   (  Dنيتـام يو و) گـرم  ميليبه ( ميكلس
 تيوضـع  عنـوان  بـه  روز در گـرم  ميلـي  650 كمتر از ميكلس افتيدر

روز  در ميگــرم كلســ ميلــي 650-1300 افــتينــامطلوب، در بســيار
گـرم   ميلـي  1300 از افـت بيشـتر  يو در نـامطلوب  وضـعيت  عنوان به
  .شد يابيارز مطلوب وضعيت عنوان به

 از كمتـر  دريافت با افراد، D ويتامين افتيدر زانيم خصوص در
 ـ نـامطلوب،  بسيار در سطح واحد، 70  سـطح  واحـد  90 تـا  70 نيب

ــامطلوب ــم و ن ــد 90 زاني ــتريب و واح ــطح در آن از ش ــوب س  مطل
  .20شدند يبند ميتقس
-30 مدت به هرروز كه يافراد ديخورش نور از استفاده رامونيپ

ها  قسمت صورت و دست( بودند ديخورش نور معرض در قهيدق 15
 مطلـوب،  تيوضـع  يدارا)بدون پوشش و استفاده از كرم ضد آفتاب

 نـور  معـرض  در قـه يدق 15-30 مدت به بار هر و يهفتگ كه يافراد
 در كـه  يافـراد  و نامطلوب، تيوضع يدارا گرفتند مي قرار ديخورش
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 اريبس ـ طحدر س ـ نبودنـد  ديخورش ـ نـور  معرض در اصلاً هفته طول
  .20شدند يبند طبقه نامطلوب
 ـ مطالعـه  نيا در اطلاعات يگردآور ابزار است ذكر به لازم  كي
 دكتـر  توسـط  1389 سـال  در كـه  بـود  سـاخته  پژوهشگر پرسشنامه
 روش از. ديــگرد ياعتبارســنج و يطراحــ همكــاران و زاده يشــجاع
 test-re testروش از و پرسشـنامه  اعتبـار  نييتع جهت يمحتو اعتبار

 هفتـه  دو يزمان فاصله به و نفر 14 يرو بر( آن اعتماد يابيارز يبرا
 ـارز يبـرا  نيهمچن ـ. شـد  اسـتفاده %) 75 يهمبسـتگ  بيضر و  يابي

 دسـت  بـه  60/0 حدود كه شد استفاده كاپا توافق بيضر از ،يدرون
  .20آمد

 SPSS افـزار  نـرم  از اسـتفاده  با اطلاعات وتحليل تجزيه انيدر پا
 ـوار زيآنـال  تست، يت يآماري ها آزمون و 19 نسخه  بيضـر  و انسي

 در 05/0 هـم  يدار يمعن ـ سـطح . گرفت صورت رسونيپ يهمبستگ

 ـا در اسـت  ذكـر  به لازم .شد گرفته نظر  ـرعا جهـت  مطالعـه  ني  تي
 محرمانه طور به موردپژوهش افراد اطلاعات و نام ياخلاق ملاحظات
 ـو تمام افراد بـا تما  ماند يباق محفوظ شـركت  ل خـود در مطالعـه   ي
 يا هيسالمندان هد ياز همكار يز به جهت قدردانيان نيدر پا.نمودند

  .م شديتقد ها آنبه 
  

  ها افتهي
 شـده  داده پاسخكامل  صورت بهپرسشنامه كه  286ن مطالعه يدر ا

 كـه  داد نشان ها نتايج بررسي. قرار گرفت وتحليل تجزيهبودند مورد 
 136مطالعـه زن و   نيدر ا كنندگان شركتاز ) درصد 4/52(نفر 150
 حداقل ،سال 37/67 افراد يسن نيانگيم. مرد بودند) درصد 6/47(نفر
 نيشـتر يب 65 - 74 يسـن  گروه و بود سال 87 آن حداكثر و 60 سن

  .اند داشتهرا  )درصد 7/42( يفراوان
  
  

  ديخورش نور زا استفاده سطح و ميكلس و D نيتاميو مصرف نيانگيم افراد، يكيدموگراف مشخصات خلاصه :1جدول 
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مـرد   انسـالمند  اكثريـت  و دار خانه) درصد 67/88( ها زن بيشتر
 از درصـد  4/51 .بودنـد  شـغل  بدون يا و بازنشسته) درصد 79/47(

بودنـد و افـراد داراي    داراي تحصيلات ابتـدايي  يا سواد بي سالمندان
  .درصد داراي كمترين فراواني بودند 5/11تحصيلات دانشگاهي با 

درصـد از افـراد    8/45در خصوص استفاده از نور خورشيد تنها 
بيشـترين فراوانـي   در اين زمينـه  . شدند نديب طبقهدر سطح مطلوب 

سـال و بـالاتر،    85سطح بسيار نامطلوب در ميان زنان، گـروه سـني   
  .مشاهده شد دار خانهو سالمندان  سواد بيافراد 

هــاي ســن و  ارتبــاط ميــزان اســتفاده از نــور خورشــيد و متغيــر
اما جنس و شغل  ).P< 05/0(نبود  دار معنيآماري  ازنظرتحصيلات 

ي بودنـد  دار معنياد با ميزان استفاده از نور خورشيد داراي رابطه افر
)05/0P< .(    به اين معنا كه تعداد مـردان داراي وضـعيت مطلـوب و

 طـور  بـه از مابقي ) هم مرد هستند ها آندرصد  9/90كه (افراد كارگر 
  .  ي بيشتر بوده استدار معني

 ـ   دو ايـن  ميـزان مصـرف   بندي تقسيم در خصوص  همـاده نيـز ب
 در ويتـامين  و كلسـيم  دريافـت  ازنظـر  درصـد  9/89 و 4/63 ترتيب
  .داشتند قرار نامطلوب بسيار سطح

بيشتر افرادي كه در سطح بسـيار نـامطلوب    Dدر مورد ويتامين 
ــني    ــروه س ــالمندان زن، گ ــتند، س ــرار داش ــطح  65-74ق ــال، س س

  .داري بودند تحصيلات ابتدايي و شغل خانه
سـال، تحصـيلات ابتـدايي و     60-64سالمندان مرد، گروه سني 

دريافت كلسيم بيشترين فراوانـي را در   در زمينهي هم دار خانهشغل 
  .سطح بسيار نامطلوب داشتند

روزانه در افراد بـه ترتيـب     Dميانگين دريافت كلسيم و ويتامين
حـداقل ميـزان   . شـد  گيـري  اندازهواحد  18/27گرم و  ميلي 12/577

 0دريـافتي   Dرم و حـداقل ويتـامين   گ ـ ميلـي  86/59كلسيم دريافتي 
همچنين حداكثر ميزان كلسيم دريافتي در بـين سـالمندان   . واحد بود

دريـافتي هـم   Dگرم و بيشـترين ويتـامين   ميلي 79/1575 موردمطالعه
  .آمد دست بهواحد  6/153

، افـراد  60-64ميزان كلسيم مصرفي در جنس زن، گـروه سـني   
بالاتر از مابقي بيشتر بـوده   و ديپلم فوقو سطح تحصيلات  بازنشسته

  .است
-64 گروه سـني زن، جنس هممصرفي  Dدر مورد ميزان ويتامين 

تحصيلات راهنمايي داراي بيشترين ميزان  سطح شغل كارمند و ،60
  . اند مصرف بوده

هاي  جـنس،   با متغير  Dارتباط ميزان دريافت كلسيم و ويتامين 
 در جـدول (نبود  دار يمعنآماري  ازنظرسن، تحصيلات و شغل افراد 

 D ويتامين مصرف ميانگين افراد، دموگرافيكي مشخصات خلاصه 1
 مشـاهده  قابـل  گروه هر كلسيم و سطح استفاده از نور خورشيد در و

  ).است
  

  بحث
 D نيتـام يو و ميكلس افتيدر زانين مييتع باهدفمطالعه حاضر 

هـاي   افتـه ي. ديبه انجام رس ـ 1393كرج و در سال  شهر سالمندان در
 ـدر جمع ين مواد مغذيافت اين پژوهش نشان داد كه سطح دريا ت ي

 ـدل بـه  سـالمندان . است كننده نگراننامناسب و  اريبس موردمطالعه  لي
رنـد و  يگ مـي  قـرار  آفتـاب  نـور  معرض در يكمتر زمان مدت كه اين

 ـن به دليهمچن  ـل تغي  خطـر  معـرض  در بدنشـان،  يولـوژ يزيرات فيي
 يا ، دو مادهقرار دارندم يكلس و D نيتاميو كمبود بروز يبرا يا ژهيو

شـده   تأكيـد ار يبس ـ يمصرفشـان در دوران سـالمند   ضـرورت  بهكه 
  1.است

 دارودرمـاني م در كنـار  ياستفاده از كلس ـ اند كردهمطالعات ثابت 
ن مصـرف  يهمچن ـ 23.شـود  يش تراكم اسـتخوان يتواند باعث افزا مي

 ـ عنـوان  بـه اسـتخوان   يم از پـوك يو كلس ـ Dن يتاميوهاي  مكمل ك ي
ــاريب ــا يم ــالمنديش ــگيپ يع در دوران س ــيريش ــد ي م ــ 24.كن  يحت

 عنـوان  به ر هميپن و ماست ر،يش منظم ها، مصرف از مكمل نظر صرف
  25.اند شده شناخته يمارين بيا از كننده محافظت عوامل

 ـسـرانه مصـرف لبن   متأسـفانه  شده گفتهد يفوا باوجوداما  ات در ي
 ـر در ايزان مصرف شيم مثال عنوان بهن است، ييار پايكشور ما بس ران ي

فاصله  يياروپا يلوگرم از كشورهايك310تا210هر نفر حدود يبه ازا
  26.دارد

 ـم متأسـفانه كـه   شـد  مشـخص  هم مطالعه نيا در  ـم نيانگي  زاني
 ـترت بـه  كـرج  سـالمندان  در روزانـه  D نيتاميو و ميكلس مصرف  بي

 از .دارد هفاصـل  مطلـوب  سطح از واحد 82/62 و گرم ميلي 88/722
 3/98 د،يخورش ـ نـور  از اسـتفاده  ازلحاظ درصد 2/54 گريد دگاهيد

 افـت يدر ازلحـاظ  درصـد  6/97 و نيتـام يو افـت يدر ازلحاظ درصد
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  .بودند نامطلوب اريبس و نامطلوب سطح در ميكلس
 مصرف نيانگيم همكاران در شهر تهران و ينور دكتر مطالعه در
 ـترت بـه  وردپژوهشم ـ افـراد  در D نيتاميو و ميكلس روزانه  636 بي
 يجعفـر  دكتـر  مطالعه در 7.شد محاسبه كروگرميم 7/12 و گرم ميلي
 يكـاف  زانيم به ها آن از درصد 1/78 ان،يدانشجو از نفر 423 يرو بر
 ـم 13.كردنـد  ينم ـ مصرف اتيلبن از  در ميكلس ـ روزانـه  مصـرف  زاني

 طالعهم جينتا 8.شد يريگ اندازه روز در گرم ميلي 641 گريد يا مطالعه
 نـور  از مورداستفاده در كه بود آن از يدر اصفهان حاك يشجاع دكتر

 ـترت بـه  D نيتاميو افتيدر م،يكلس افتيدر د،يخورش  ،5/78 ،35 بي
 يمهـدو  20.اند بوده نامطلوب اريبس عملكرد يدارا افراد درصد 7/95
 ـتبر سـالمند  زنـان  در را ميكلس ـ روزانه مصرف زانيم همكاران و  زي

 27.بـرآورد كردنـد  ) شـده  توصيه ريمقاد از تر نييپا( گرم ميلي 79/716
 كـه  شد مشخص 1388 سال در يا سهيمقا پژوهش كي در نيهمچن

 در درصـد  6/ 1 بوشـهر،  استان در يشهر يخانوارها از درصد 7/3
 ـ نـدرتاً  گلستان استان در درصد 2/3 و بلوچستان و ستانيس استان  اي
  28.ندكرد ينم استفاده يلبن محصولات از هرگز
 شـد  مشـخص  ،2011 سال در همكاران و دماندز النا مطالعه در

 نكـرده،  استفاده ريش يكاف زانيم به موردمطالعه افراد از درصد 5/62
 و Kinyamu 21.كردنـد  مـي  استفاده ميكلس مكمل از درصد هم 7/10

 ـم كـه  دادنـد  نشان خود مطالعه در همكاران  روزانـه  مصـرف  نيانگي
 و گرم ميلي 666 بيترت به موردپژوهش افراد در D نيتاميو و ميكلس
ــو همكــاران ن Harrisدر مطالعــه  29.واحــد اســت 141  8/31 ز دري

 روزانه ميكلس افتيدر زانيم دپوست مطالعه شده،يسف افراد از درصد
  30.برآورد شد) روز در گرم ميلي 600 كمتر از( نييپا سطح در

 ميكلس افتيرد زانيم هم يمالز در همكاران و Chee مطالعه در
 بـر  31.بود استاندارد از حد رت نييپا شده مطالعه ائسهي زنان در روزانه
 زنـان  از درصـد  80 تـا  50 هـم  يعرب يكشورها در ،ها گزارش طبق
  32.هستند D نيتاميو كمبود دچار

 افتيدر زانيم مختلف در مطالعات است مشخص كه طور همان
 يسـن هـاي   گـروه  در ديخورش نور از استفاده و D نيتاميو و ميكلس

 مـا  مطالعـه  جـه ينت بـا  نظر نيا از كه ندارد يمطلوب تيوضع مختلف
  .دارند يهمخوان

 ديبا كشور سالمندان كه اند كرده انيب خود مقاله در يديناه دكتر
 و ميكلس ـ يكـاف  ريمقاد مصرف و متعادل ييغذا ميرژ كين بهداشت

 قيتشـو  )هـا  مكمـل  از اسـتفاده  لزوم صورت در يحت و( D نيتاميو
  1.شوند

 بـر  ييغـذا  مـواد  تأثيرات از افراد دانش همچون ياريبس عوامل
 ارتقـاء هـاي   برنامـه  رامـون يپ هـا  آن نگـرش  روح، و جسـم  سلامت
 ـخر زمينـه  در افـراد  مهارت زانيم سلامت،  مـواد  يسـاز  آمـاده  و دي

 شـان  روزانـه  مصـرف  يالگـو  بـر  هـا  آن درآمد سطح يحت و ييغذا
 ـرژ كي داشتن علاوه به. است تأثيرگذار  سـبك  و متعـادل  ييغـذا  مي

 تيوضـع  معلـول  افراد، دانش و يآگاه به ازين بر افزون سالم يزندگ
 بـالا  از يحاك قاتيج تحقينتا ياز طرف 33.باشد مي زين ها آن ياقتصاد
  16.است كشور داخل در يسالمند مشكلات بودن

از  يزان قابل قبولين هدف كه سالمندان ميل به اين ين برايابربنا
 يسـبك زنـدگ   تـري  و به عبارت كامـل  افت كننديرا در يمواد مغذ
را انجـام   ينه اقداماتيست در چند زميبا مي داشته باشند، تري مناسب

  :داد
 افـراد در   يش آگـاه يافزادر جهت  يآموزشهاي  كلاس يبرقرار

از  يريشــگيو پ بــر ســلامت ييمــواد غــذا تــأثيراتخصــوص 
ط يبـا توجـه بـه شـرا    ها  غذا يساز ح آمادهينحوه صح، ها يماريب

 ـا در نادرسـت  و يمنف ـ هـاي  تغيير نگـرش خاص سالمندان،   ني
 ـشركت مستمر در ا يبرا ها آنب يها، ترغ نهيزم و  هـا  كـلاس ن ي

 .و رفع نواقص شده تدوينهاي  برنامه يينها يابيارزش

 يير مـواد غـذا  يات و سايسالمندان به لبن يش سطح دسترسيافزا 
 .ديمف

 ه و ين تغذير نظر متخصصين زيتامينرال و ويمهاي  ز مكمليتجو
 .ها ئنتيبا نوتر ييمواد غذا سازي غنيهاي  ن برنامهيتدو

 
 ـاست كه در ا ذكر قابل ن مطالعـه سـالمندان تمـام نقـاط شـهر      ي

ــي ــد و   موردبررس ــرار نگرفتن ــهق ــع  ازآنجاك ــال دارد وض ت ياحتم
افراد در مناطق مختلف متفـاوت   يو سبك زندگ ياجتماع-ياقتصاد

ت وجـود  يج پژوهش به تمام افـراد محـدود  يم نتاياشد، لذا در تعمب
هـاي   ينـاتوان  ،يگوارش ـهـاي   يمـار ين مطالعـه ب ين در ايهمچن.دارد
بـر  كـه امكـان دارد    افـراد  ياقتصـاد  - يت اجتماعيو وضع يحركت
 يس ـرباشـد بر  اثرگـذار  ديه و استفاده از نـور خورش ـ يتغذ تيوضع
  .نه انجام شودين زميدر ا تري هد كه لازم است مطالعات گستردينگرد
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  يريگ جهينت
 ازلحـاظ وهش نشان داد كه سالمندان شهر كرج ژن پياهاي  افتهي
د عملكـرد  يو اسـتفاده از نـور خورش ـ   Dن يتـام يم و ويافت كلسيدر

ــه همــ يمناســب و قابــل قبــول ــد؛ ب و  ريــزي برنامــهل يــن دليندارن
 ـدر جهت ارتقاء سطح سـلامت ا  گذاري سياست در  ين گـروه سـن  ي

  .شود مي شنهاديمختلف پهاي  طهيح

  ر و تشكريتقد
 يدانشگاه علـوم پزشـك   ياز معاونت محترم پژوهشوسيله  بدين
همكار محترم طرح خانم شـهره   از و يمالهاي  تيحما ليالبرز به دل
  .دشو مي يقدردان ارزشمندشانهاي  تلاش ليبه دل يذوالفقار
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