
 
 

 : المقدمــة

هو نوع من الفيتامينات الذائبة في الدهن , ويعتبر التعرض لاشعة الشمس هو  Dفيتامين 

المصدر الرئيسي للحصول على احتياجات الجسم من هذا الفيتامين ,لذلك فهو يسمى بفيتامين اشعة 

الشمس , ويختلف عن بقية الفيتامينات بعدم ضرورة الحصول عليه من المصادر الغذائية ,أذ يكفي 

مرات   3دقيقة يوميا في الايام المشمسة , ومرتين الى  15 – 10ة الشمس لمدة التعرض لاشع

ولكن يحتاج  ]1 [في غالبية الاشخاص  Dفي الاسبوع للحصول على الاحتياجات من فيتامين 

, وذلك لان احتراق   الاشخاص ذوي البشرة الداكنة لفترات اطول للحصول على احتياجاتهم 

 .  ]2 [جلد يعتمد على كمية صبغة الميلانين الموجودة فيهاالاشعة فوق البنفسجية لل

يتجنب الكثير من الاشخاص التعرض للشمس بسبب اضرارها على الجلد او يقومون 

في الجلد وللحصول على فائدة التعرض  Dبوضع الواقي الشمسي الذي يعيق تصنيع فيتامين 

لاشعة الشمس وتجنب اضرارها في الوقت نفسه ,يفضل ان يضع الانسان واقي الشمس بعد 

 . ]3 [بكميات كافية  Dالتعرض لاشعة الشمس لفترة تكفي للحصول على فيتامين 
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 D فيتامين .1

من الفيتامينات المهمة والضرورية لجسم الإنسان؛ حيث يصنف على    D يعتبر فيتامين 

انه فيتامين وهرمون في الوقت نفسه؛ لما له من دور مهم في استكمال العمليات الحيوية وتنظيمها 

  Dفي جسم الإنسان, ويعاني حوالي بليون شخص حول العالم من النقص في مستوى فيتامين

 .[١] في الجسم

بـ   Dسن الإنجاب اللواتي يعانين من نقص في مستوى فيتامينفي النساء  كما تقُدّر نسبة

[ , يمُكن معرفة ما إذا كان الشخص يعاني من ٢% من إجمالي عدد النساء في هذا السن ]50

في الدم أقل  Dمن خلال عمل فحص مختبري للدم؛ فإن كان مستوى فيتامين Dنقص في فيتامين

[ , وبينّت دراسة كبيرة ١عني أنّ الشخص مُصاب بنقص فيه ]نانوغرام/مليلتر، فهذا ي 20من 

هو   Dأنّ معدّل استهلاك الشخص لفيتامين الولايات المتحدة الامريكية \بوسطن أجُريت في 

 وحدة دولية من فيتامين 600[ , بينما يحتاج الشخص البالغ مقدار 3وحدة دولية يومياً ] 309

D الناجمة عن نقص فيتامينفي اليوم لتفادي الإصابة بالأمراضD  وخاصة في حال عدم القدرة

ض لأشعة الشمس ] يزداد مع  D[ , ومن الجدير بالذكر أنّ احتياج الجسم من فيتامين٢على التعرُّ

 800سنة إلى حوالي  70التقدم في العمر؛ حيثُ يحتاج كبار السن الذين تزيد أعمارهم عن 

 ].1[ موحدة دولية في اليو

 

 



 
 

  عند النساء D فيتامينأعراض نقص  1.1

في الجسم ودوره في معظم الخلايا والأنسجة؛ فإنّ أعراض   D نظراً لأهمية فيتامين

[ , 1نقصه ستظهر جلياًّ في معظم أجهزة الجسم؛ حيثُ تتراوح في شدّتها حسب شدّة النقص ]

اعراض كالشعور  بجانب فحص مستواه في الدم إلى حدوث D ويمكن أن يتضّح نقص فيتامين

بالتعب والإرهاق عند القيام بجهد قليل؛ نظراً لضعف العضلات، او آلام في العظام وضعفها؛ 

الضروري للهيكل العظمي بشكل  Dحيثُ تصبح أكثر عرضة للكسور؛ نتيجة نقص فيتامين 

والكالسيوم هم أكثرعرضة  Dعام، وإضافة إلى ذلك فالأشخاص الذين يعانون من نقص فيتامين 

لتعرض لهشاشة العظام وترقُّقها ، وتؤدي الى الإصابة بحالات الاكتئاب وتقلّب المزاج، كما ل

في عمل القلب والأوعية الدموية،  Dيقللّ من الطاقة التي يمتلكها الجسم ، ويؤثرّ نقص فيتامين 

ويجعلها أكثر عرضةً للإصابة بالأمراض بما فيها ارتفاع في ضغط الدم كما يؤثر في كفاءة 

 .  [2]عمل هرمون الأنسولين؛ ممّا يؤدي لحدوث اضطرابات في مستوى السكر في الدم 

 

 

 



 
 

 عند النساء  Dاسباب نقص فيتامين 2.1 

ومن اهمها   Dتتعدد اسباب تعرض عدد كبير من النساء الى نقص في مستويات فيتامين     

  مايأتي:

ي الجسم نتيجة السمنة وخاصة عن السمنة وزيادة الوزن : حيث تؤثر الدهون المتراكمة ف -1

, حيث تقلل الدهون   Dالنساء بشكل سلبي على امتصاص الجسم للكمية التي يحتاجها من فيتامين 

 [3] التي يمتصها بشكل ملحوظ .  Dمن نسبة فيتامين 

عدم التعرض الكافي لاشعة الشمس : فالنساء التي يمضين اغلب اوقاتهن في البيت وبعيداً  -2

عن اشعة الشمس لايحصلن على القدر الكافي من الاشعة فوق البنفسجية الضرورية لتصنيع 

  [1] في الجسم .  Dفيتامين 

, مما يمنع من  استخدام واقي الشمس : حيث يشكل حاجزا بين اشعة الشمس وطبقات الجلد -3

 [4] في الجسم ويؤدي الى نقصه .  Dتكون فيتامين 

: بما فيها الاطعمة المدعمة او المكملات   Dاهمال التركيز على المصادر الغذائية من فيتامين  -4

الغذائية , فالنساء اللواتي يعتمدن في غذائهن على النبات هن الاكثر عرضةً للاصابة بنقص 

هذا الفيتامين يتركز بنسة عالية في المصادر الحيوانية وخاصة الاسماك , حيث ان   Dفيتامين 

 .[4] 

في الامعاء وذلك بسبب وجود امراض في الجهاز الهضمي   D سوء امتصاص فيتامين  -5

 [2] كالتهاب الامعاء او ضمور في جدار المعدة والامعاء .



 
 

نين في الجلد نتيجة البشرة السمراء النساء ذوات البشرة السمراء : حيث ان زيادة صبغة الميلا -6

الذي يكتسبه من خلال التعرض لاشعة الشمس ,   Dتقلل من نسبة امتاصاص الجسم لفيتامين 

التي تكتسبها من اشعة   Dوكلما كانت درجة البشرة السمراء داكنة اكثر كلما قلت نسبة فيتامين 

 [3] الشمس .

ويد جسد الام الحامل وجسد الجنين بكمية فيتامين النساء الحوامل : حيث ان الجسم يقوم بتز -7

D  . [1] التي يحتاجها كلا منهما 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

  Dمصادر فيتامين 3.1 

من خلالها، ومن أهمّ هذه  D هناك العديد من المصادر التي يمكن الحصول على فيتامين

  :المصادر ما يأتي

؛ حيثُ تقوم Dالتعرض لأشعة الشمس: والتي تعتبر أهم مصدر من مصادر فيتامين  -1

الأشعة فوق البنفسجية القادمة من أشعة الشمس بتحويل المادة الدهنية التي تحت الجلد 

 [4؛ وذلك عن طريق سلسلة من التفاعلات الكيميائية. ]Dإلى فيتامين 

ل طبيعي: مثل الأسماك بما فيها سمك بشك Dتناول الأطعمة التي تحتوي على فيتامين  -2

 [2السلمون، والتونا، وزيت كبدة الحوت، وصفار البيض. ]

: خاصة الحليب ومنتجاته، وبعض الأغذية Dتناول الأطعمة التي يتم تدعيمها بفيتامين  -3

 D[ .1]الجاهزة والعصائر المُدعّمة بفيتامين 

ات بجرعات مختلفة حسب : وهي متوفّرة بالصيدليDتناول حبوب مكملات فيتامين  -4

 . [2]  الحاجة

 

 

 

 



 
 

 ودوره في الجسم    Dفوائد فيتامين 4.1 

 , ومن اهم هذه الفوائد مايأتي :   D هنالك العديد من الوظائف والفوائد الهامة لفيتامين 

يعمل على تقوية الجهاز العظمي وكثافة العظام , يحافظ على الكتلة العضلية في الجسم  -1

 [2] ويقويها .

يحافظ على بقاء مستويات الانسولين في معدلها الطبيعي , والتي تعتبر ضرورية للجسم  -2

 [2] للحفاظ على مستوى السكر في الدم .

يحافظ على كمية الكالسيوم والفسفور في الجسم وخاصة في العظام حيث يعمل على زيادة  -3

 [1] امتصاصهما في الامعاء .

السرطان , حيث يعمل على تقوية الجهاز المناعي في جسم الانسان يقي من الاصابة بمرض  -4

. [1] 

 [1] يساعد على حماية الجسم من الالتهابات , وامراض القلب والسكري . -5

يساعد على الوقاية والعلاج من حالات الاصابة بامراض الروماتيزم وهشاشة العظام ,يقي  -6

 [2] الاطفال من الاصابة بمرض الكساح .

 



 
 

 وانتقاله وتخزينهD   امتصاص فيتامين5.1 

مع الدهون عن طريق الانتشار السلبيّ إلى  D% من فيتامين 50يتم امتصاص ما نسبته  

معها، يتم بعدها  Dخلايا الأمعاء التي تحوّل الدهون إلى الكيلوميكرونات ويدخل فيتامين 

الذي يتم تصنيعه في الجلد  Dامتصاصه إلى الجهاز اللمفاوي ثم يدخل البلازما. أما فيتامين 

 [١.]Dفيدخل إلى الدم وينتقل إلى الأنسجة المختلفة، ويخزّن الكبد كمية بسيطة فقط من فيتامين 

ض لها عدد كبير من  Dيعد النقص في فيتامين     من المشاكل الصحيةّ الشائعة التي يتعرَّ

ً في تكوين البروتينات الرابطة للكالسيوم في خلايا الأمعاء مما يؤثر في  الناس، ويسبب نقصا

يسبب نقصاً في الكالسيوم حتى لو تم تناوله D امتصاص الكالسيوم، بالتالي فإن نقص فيتامين 

 [٢الكساح لدى الأطفال وتلينّ العظام لدى الكبار.] Dبكمياّت كافية. ويسبب نقص فيتامين 

 

 

 

 

 



 
 

 Dسُميّة فيتامين 6.1 

أي تناوله بكميات تتجاوز الحد الأعلى يومياً سُميةّ، وتنتج هذه  Dيسبب فرط تناول فيتامين 

وليس من التعرض للشمس أو تناوله من مصادره  D السميةّ من تناول المكمّلات الغذائيةّ لفيتامين 

 الطبيعية، وتزيد الخطورة بارتفاع مستوى الكالسيوم والفوسفور في الدم، ممّا يؤدّي ذلك إلى: 

  اللينة مثل: الكلى، والقلب، والرئتين، والغشاء الطبلي في الأذن مما قد تكلس الأنسجة

 [٢] يسبب الصمم )الطرش(، وتشمل أعراضه الصداع والغثيان

  في جدران الشرايين قد تشكل خطورة عالية في ً قد يسبب حصوات في الكلى وتكلسّا

 [١] شرايين القلب والرئتين يمكن أن تتسبب الوفاة.

في الأطفال الرضع تلبكّاً في الجهاز الهضمي، وضعفاً في العظام، وتأخراً  Dمين تسبب سمية فيتا

فقط بوصفة طبيب وبحرص شديد، كما يجب  Dفي النمو، لذلك يجب تناول مكملات فيتامين 

 [٢] إبعادها عن متناول الأطفال.

 

 

 

 



 
 

 جمع العينات :

منننن خنننلال البحنننث المينننداني تنننم الحصنننول علنننى مجموعنننة منننن العيننننات فننني اقضنننية 

قضننناء بلننندروز ( حينننث تنننم  –قضننناء الخنننالص  –قضننناء المقدادينننة  –دينننالى )قضننناء بعقوبنننة 

عينننة مننن  28عينننة مننن قضنناء المقداديننة و 22عينننة مننن قضنناء بعقوبننة المركننز و 35جمننع 

وخننننننننلال الفتننننننننرة الزمنيننننننننة                 عينننننننننة مننننننننن قضنننننننناء بلنننننننندروز 15قضنننننننناء الخننننننننالص و 

 .  ( 2019\1\25و لغاية    2018\10\22)من يوم 

بعننند جمنننع العيننننات عنننن طرينننق سنننحب الننندم الوريننندي وفصنننل الننندم عنننن السنننيرم ينننتم 

 (Buffer -B)( مننايكروليتر مننن 75مننع ) ( Buffer – A)( مننايكروليتر مننن 75سننحب )

المكونننننات فنننني الحاضننننة لمنننندة عشننننرة  ( مننننايكروليتر مننننن السننننيرم و نضننننع هننننذه75مننننع ) 

  (Buffer – C)( مننايكروليتر مننن 150دقننائق ثننم نخننرج العينننة مننن الحاضنننة ونضننيف )

وبعننندها نضنننع العيننننة فننني الحاضننننة منننرة اخنننرى ولمننندة خمنننس دقنننائق و نسنننحب منننن العيننننة 

( دقيقننننة 15و ننتظننننر ) (Casset)( مننننايكروليتر ونضننننعها علننننى الشننننريط او الكاسننننيت 75)

 يجة في الجهاز.ونقرأ النت

مننن خننلال العينننات التنني تننم جمعهننا تننم حسنناب المنندى والننذي هننو الفننرق بننين اكبننر  

𝑀)   وبعننندها تنننم حسننناب عننندد الفئنننات منننن خنننلال القنننانون التنننالي، قيمنننة واصنننغر قيمنننة  =

2.5 ∗ √𝑛4
( يمثنننل 2.5تمثنننل حجنننم العيننننة و )  n يمثنننل عننندد الفئنننات و  M( حينننث ان 

 .[6] الثابت

بعنند اسننتخراج المنندى وعنندد الفئننات نقننوم بأسننتخراج طننول الفئننة مننن خننلال القنننانون 

𝑙التنننالي )   =  
𝑇

𝑀
تمثنننل   Mتمثنننل المننندى الكلننني و   Tتمثنننل طنننول الفئنننة و  𝑙( حينننث إن   

  .عدد الفئات

 حيث ان طول الفئة يمثل حاصل قسمة المدى الكلي مقسوماً على عدد الفئات .



 
 

T= اكبر قيمة  –اصغر قيمة   

  = 17 – 2  

 15=  

 

𝑀 = 2.5 ∗ √𝑛4  

= 2.5 ∗ √100
4

 

= 2.5 ∗ 3.162 

= 7.9 ≅ 8 

𝑙 =  
𝑇

𝑀
=  

15

8
= 1.875 ≅ 2 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  = T المدى الكلي

  = M عدد الفئات

  = L طول الفئة

 ) بالسنوات ( الفئات التكرار

8 (2 – 3) 

9 (4 – 5) 

7 (6 – 7) 

9 (8 – 9) 

15 (10 – 11) 

16 (12 – 13) 

17 (14 – 15) 

19 (16 – 17) 



 
 

 

 

 

 

 

 

 

وقنند تننم  Dسنننة ونقننص فيتننامين  18الجنندول اعننلاه يبننين العلاقننة بننين الفئننات العمريننة تحننت 

تقسنننيم الجننندول النننى عننندة فئنننات تشنننمل الفئنننات العمرينننة المتقاربنننة منننن ناحينننة نقنننص فيتنننامين 

D  ( 9-8( و )7-6( و )5-4( و )3-2وقنننند لننننوحظ وجننننود تقننننارب بننننين الفئننننات العمريننننة )

فنننني هنننذه الفئننننات ادننننى نسنننبة ، امننننا بالنسنننبة للفئننننات  Dحينننث كاننننت نسننننبة نقنننص فيتنننامين 

 .( فسجلت اعلى النسب 17-16( و )15-14( و )13-12( و )10-11)
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الفئات العمرية

 والفئة العمرية  Dمخطط يوضح العلاقة بين نقص فيتامين 



 
 

 

 

 

فننني منطقنننة بعقوبنننة المركنننز  Dالجننندول اعنننلاه يبنننين العلاقنننة بنننين نقنننص فننني فيتنننامين 

فننني هنننذه المنطقنننة حينننث سنننجلت اعلنننى نسنننبة  Dوقننند لنننوحظ زينننادة نقنننص فيتنننامين 

 ( .ng/dl  19 وادنى نسبة هي )  D (ng/dl  7)لنقص فيتامين 
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(ng/dl)النسبة 

 المركزفي بعقوبة   Dمخطط يوضح العلاقة بين نقص فيتامين 



 
 

 

 

 

فننني قضننناء المقدادينننة  وقننند  Dالجننندول اعنننلاه يبنننين العلاقنننة بنننين الننننقص فننني فيتنننامين 

فننني هنننذه المنطقنننة حينننث سنننجلت اعلنننى نسنننبة لننننقص  Dلنننوحظ قلنننة  نقنننص فيتنننامين 

 ( .ng/dl  18 وادنى نسبة هي )  D (ng/dl  5)فيتامين 
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(ng/dl)النسبة 

 المقداديةفي  قضاء   Dمخطط يوضح العلاقة بين نقص فيتامين 



 
 

 

 

 

فننني قضننناء الخنننالص  وقننند  Dالجننندول اعنننلاه يبنننين العلاقنننة بنننين الننننقص فننني فيتنننامين 

فننني هنننذه المنطقنننة حينننث سنننجلت اعلنننى نسنننبة لننننقص  Dلنننوحظ قلنننة  نقنننص فيتنننامين 

 ( .ng/dl  19 وادنى نسبة هي )  D (ng/dl  5)فيتامين 
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 قضاء الخالصو المنطقة ضمن   Dمخطط يوضح العلاقة بين نقص فيتامين 



 
 

 

 

 

 

فننني قضننناء بلننندورز وقننند  Dالجننندول اعنننلاه يبنننين العلاقنننة بنننين الننننقص فننني فيتنننامين 

فننني هنننذه المنطقنننة حينننث سنننجلت اعلنننى نسنننبة لننننقص  Dلنننوحظ قلنننة  نقنننص فيتنننامين 

 ( .ng/dl  18 وادنى نسبة هي )  D (ng/dl  4)فيتامين 
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 زفي قضاء بلدرو  Dمخطط يوضح العلاقة بين نقص فيتامين 



 
 

 

 

 

 

 المخطنننننننننط اعنننننننننلاه يبنننننننننين عننننننننندد العيننننننننننات التننننننننني وجننننننننند فيهنننننننننا نقنننننننننص فيتنننننننننامين 

D  وقضنننناء 35فنننني محافظننننة ديننننالى وقنننند تبننننين ان عنننندد العينننننات فنننني قضنننناء بعقوبننننة %

 % .28% وقضاء الخالص 15% وقضاء بلدروز 22المقدادية 

 

 

 

 

قضاء بعقوبة
35%

قضاء المقدادية
22%

قضاء بلدروز
15%

قضاء الخالص
28%

عدد العينات

قضاء بعقوبة قضاء المقدادية قضاء بلدروز قضاء الخالص

 مخطط يبين عدد العينات وتوزيعها في محافظة ديالى



 
 

 ل  :طريقة العم

 

( محححححايكروليتر محححححن 75مححححح    (Buffer – A)( محححححايكروليتر محححححن 75سحححححح    .1

(Buffer -B)     مايكروليتر من السيرم .75م ) 

 .نض  هذه المكونات في الحاضة لمدة عشرة دقائق  .2

 .  (Buffer – C)( مايكروليتر من 150نخرج العينة من الحاضنة ونضيف   .3

 .نض  العينة في الحاضنة مرة اخرى ولمدة خمس دقائق  .4

لكاسححححححي  ( مححححححايكروليتر ونضححححححعها علححححححى الشححححححري  او ا75نسححححححح  مححححححن العينححححححة   .5

(Casset). 

 .[5]( دقيقة ونقرأ النتيجة في الجهاز 15ننتظر   .6

 

 وتأثيرها على الجسم :  Dنس  فيتامين 

 

<20 = Deficiency 

20 - 30 = Insufficiency 

30 – 100 = sufficiency 

>100 = toxicity 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

 الاستنتاجات :

 

( فححي قضححاء بلححدروز ثححم يليهححا ng/dl 4هححي    Dتبححين ان اعلححى نسححبة نقححص فيتححامين  .1

  ng/dl 5 فحححي كحححض محححن قضحححاء الخحححالص و المقداديحححة ووجحححد ان اقحححض نسحححبة نقحححص )

ng/dl)  7في قضاء بعقوبة ) . 

سحححنة( هحححي اكثحححر فئحححة عمريحححة تعحححاني محححن نقحححص  17 – 16وجحححد ان الفئحححة العمريحححة   .2

 . Dفيتامين 

 

 التوصيات :

 

 ي  .التعرض لاشعة الشمس لمدة كافية بعد استشارة الطب .1

 وض  الواقي الشمسي بعد التعرض لاشعة الشمس لوق  كافي . .2

 .  Dتناول الاطعمة الغنية بفيتامين  .3

 

 



 
 

 الملحقات :

 

 (ng/dlالنسبة ) العمر)بالسنوات( ت

1 16 8 

2 12 13 

3 9 7 

4 15 12 

5 7 17 

6 16 8 

7 2 19 

8 14 14 

9 13 9 

10 17 15 

11 10 17 

12 5 15 

13 7 12 

14 4 9 

15 13 13 

16 16 10 

17 11 19 

18 10 10 

19 8 18 

20 3 14 

21 12 8 

22 11 12 

23 15 13 

24 6 15 

25 9 8 

26 17 11 

27 13 10 

28 17 8 

29 15 10 

30 13 15 

31 10 9 

32 2 12 

33 5 19 

34 11 16 

35 4 12 

36 8 11 

37 16 15 



 
 

38 17 18 

39 12 5 

40 14 12 

41 15 8 

42 9 12 

43 3 9 

44 11 10 

45 6 12 

46 17 14 

47 17 13 

48 15 15 

49 14 18 

50 12 8 

51 11 14 

52 10 17 

53 6 11 

54 5 12 

55 5 12 

56 4 17 

57 3 16 

58 2 11 

59 5 8 

60 9 19 

61 5 18 

62 2 15 

63 15 12 

64 9 13 

65 8 11 

66 6 19 

67 2 19 

68 12 16 

69 15 12 

70 17 18 

71 11 11 

72 6 10 

73 13 5 

74 10 13 

75 14 19 

76 16 16 

77 11 13 

78 10 12 



 
 

79 14 9 

80 13 11 

81 12 17 

82 17 12 

83 15 13 

84 14 11 

85 16 9 

86 8 4 

87 10 11 

88 12 16 

89 11 13 

90 13 12 

91 17 13 

92 17 9 

93 16 10 

94 15 18 

95 12 5 

96 14 13 

97 17 16 

98 15 14 

99 17 14 

100 13 19 
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