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جناب آقای دکتر برکاتی

مدیرکل محترم دفتر سلامت جمعیت، خانواده و مدارس
موضوع: بازگشت به مصرف مگادوز ویتامین د در مادران باردار و شیرده
با سلام و احترام
پیرو ارسال نامه شماره 22304/د مورخ 21/12/96 آن مدیریت محترم در خصوص ارائه نقطه نظرات کارشناسی این دفتر در مورد عدم مصرف مگادوز 50 هزار واحدی ویتامینD  در مادران باردار و شیرده ، به استحضار می رساند بالاترین مقدار قابل تحمل ویتامین D  که احتمالا خطر عارضه جانبی برای بیشتر افراد جامعه ندارد، مقدار100 میکروگرم معادل 4000 واحد بین الملل است. بر اساس مقادیر توصیه شده در منابع معتبر علمی، مادران باردار می توانند روزانه هزار واحد بین الملل ویتامین D را دریافت کنند. در ضمن با توجه به این که میزان ویتامین D شیر مادر ارتباط مستقیم با وضعیت ویتامین D مادر دارد، در دوران شیردهی نیز مادران شیرده می توانند روزانه هزار واحد ویتامین D را دریافت کنند. بنابر این مصرف مگادوز 50 هزار واحدی برای مادران باردار و شیرده ممنوع می باشد ، لذا ضروری است موضوع در قالب یک بخشنامه به معاونت های بهداشتی دانشگاههای علوم پزشکی ابلاغ شود. متن پیش نویس بخشنامه جهت اظهار نظر همکاران محترم آن دفتر و نهایتا تصویب درکمیته کشوری مکمل یاری  ویتامین D  متعاقبا ارسال می گردد. 
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