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  معاون محترم بهداشتي دانشگاه / دانشكده علوم پزشكي و خدمات بهداشتي درماني ...

 استفاده از مكمل يدوفوليك در دوران بارداري و شيردهيموضوع: 

 

  احترام و سلام با

ي نوزادي همانطور كه مطلع هستيد كمبود يد در دوران بارداري پيامد هاي بهداشتي متعددي از جمله هيپوتيروييد            

را بدنبال دارد . بررسي كشوري انجام شده با همكاري پژوهشكده علوم غدد درون ريز دانشگاه علوم پزشكي شهيد بهشتي 

ادرار مادران باردار كمتر از حد مطلوب است كه به معني عدم دريافت كافي يد مي باشد. . در اين  نشان داده است كه ميانه يد

ميكروگرم است كه بخشي از آن با مصرف كم نمك يددار تصفيه شده و بخشي ديگر بايد با  250دوران نياز روزانه به يد 

استفاده از مكمل يد تامين شود. در اين راستا با سفارش اين معاونت توليد مكمل يد بصورت تركيب با مكمل مولتي ويتامين 

يبي يدوفوليك و هم چنين مكمل مولتي ويتامين مينرال و اسيد فوليك در دستور كار قرار گرفت و در حال حاضر مكمل ترك

ميكروگرم يد به توليد انبوه رسيده است. لذا ، با توجه به توصيه كميته كشوري پيشگيري و كنترل  150مينرال حاوي 

  اختلالات ناشي از كمبود يد خواهشمند است به كليه واحدهاي مرتبط موارد زير را ابلاغ نماييد 

ماه قبل از بارداري و يا به محض اطلاع از بارداري  روزانه يك عدد مكمل  3داري دارند از كليه زناني كه قصد بار -

ميكروگرم اسيد فوليك مي باشد تا پايان ماه چهارم بارداري داده  500ميكروگرم يد و  150يدوفوليك كه حاوي 

 شود.

ميكروگرم يد به كليه مادران  150ن حاوي ماه پس از زايمان مكمل مولتي ويتامي 3از پايان ماه چهارم بارداري تا  - -

 باردار بايد داده شود.

مكمل  ميكروگرم يد مصرف مي شود  150بديهي است از پايان ماه چهارم كه مكمل مولتي ويتامين مينرال حاوي  -

 فوليك نبايد استفاده شود. يدو

 ناشي از كمبود يد بويژه در دورابا توجه به اهميت آموزش اطلاع رساني در خصوص پيشگيري و كنترل اختلالات ن -
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