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ABSTRACT  
Background and Aim: Covid-19 is an infection with high mortality in vulnerable 
individuals. Excessive stimulation of immune cells by viral infection causes a cytokine storm. 
Despite use of anti-viral and anti-inflammatory drugs, many patients die. A balanced diet is 
recommended for the patients. Several micronutrients (vitamins A, C, E, and D) and dietary 
compounds with anti-Covid activity can be used. 
Materials and Methods: In the current narrative review in the time interval of the first 
epidemic of Covid-19 (December 2019) to April 2020, a total of 507 relevant articles were 
selected by using the keywords of Covid-19, enhancement, immune system, modulation, 
prevention, treatment, viral infection, and vitamins from popular databases/indexing websites 
including Google Scholar, Pub Med, Scopus and other indexing websites. 
Results: 63 highly validated and relevant published articles were selected. Their subjects 
were classified into different groups based on the studied vitamins.Their therapeutic 
mechanisms and immunomodulatory effects in the patients and normal subjects were 
assessed. The information about the role of vitamins in the prevention and/or treatment of 
Covid-19 infection was reviewed and finally, their contents were purified and listed in 
different formats. 
Conclusion: A large part of the world population have different kinds of vitamin deficiency, 
especially vitamin D, and there is no specific diet to prevent the coronavirus. The researchers 
believe that measuring the serum level of vitamin D and compensating for the deficiency of 
this vitamin can be effective in preventing and fighting the disease of Covid-19, and the usual 
treatments for treating viral infections and changing the serum level of micronutrients can 
reduce the harmful effects of this disease. 
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  چکیده

ناشی از  ،هاي ایمنی ازحد سلول تحریک بیش .ر استپذی ومیر بالا در افراد آسیب با مرگ یک عفونتی 19-کووید :زمینه و هدف
باوجود استفاده از داروهاي ضدویروسی و ضدالتهابی، شاهد مرگ بیماران . شود عفونت ویروسی باعث ایجاد طوفان سیتوکینی می

توان  ایی را میترکیبات غذ و) Dو  A ،C ،E ویتامین(چندین ریزمغذي .شود رژیم غذایی متعادل در بیماران توصیه می. هستیم
  .مصرف کرد

 درمجموع، 2020تا آوریل ) 2019دسامبر ( 19-کوویددر بررسی روایی کنونی در فاصله زمانی اولین اپیدمی  :هامواد و روش
، تقویت، سیستم ایمنی، مدولاسیون، پیشگیري، درمان، 19-کووید: شامل شده انتخابمقاله مرتبط بر اساس کلمات کلیدي  507

: ازجملهرایج  سازي نمایه هاي سایت  وب اطلاعاتی هاي پایگاهبعلاوه، از  با استفاده از روش و ها ویتامینی و عفونت ویروس
Google Scholar ،Pub Med ،Scopus  اند شده استخراج سازي نمایه هاي سایت وبو سایر.  

، موردمطالعههاي  بر اساس ویتامین ها آنموضوعات . و مرتبط، انتخاب شدند تائیدمورد  شده چاپ تمقالا درنهایت :ها یافته
اطلاعات . دش بندي طبقهنرمال  بیمار وهاي  در گروه بر روي سیستم ایمنی ها آنایمونومدولاتوري  و اثراتدرمانی  هاي یسممکان

 سازي لصخا ها آنمحتویات  درنهایتو  شده بررسی 19-عفونت کووید یا درمان در پیشگیري و ها ویتامینموجود در مورد نقش 
  .مختلف فهرست شده است هاي قالبشده و در 

هستند و رژیم غذایی مشخصی  Dویتامین بالاخص  ها یتامینوانواع بخش بزرگی از جمعیت جهان دچار کمبود  :گیري نتیجه
و جبران  Dگیري سطح سرمی ویتامین  بر این باورند که اندازه محققان .براي پیشگیري از ابتلا به ویروس کرونا وجود ندارد

 يها عفونتمعمول جهت درمان  يها درمانو  مؤثر است 19-این ویتامین در پیشگیري و مبارزه با بیماري کووید کمبودهاي
  .باشند مؤثراین بیماري ویروسی  اثراتدر کاهش  توانند یم ها يمغذسطح سرمی ریز  ییرتغویروسی و 

  ویروس , ویتامین ،اثرات ایمونومدولاتوري ،کرونا :کلمات کلیدي
  14/6/1402:پذیرش 30/4/1402:اصلاحیه نهایی 17/3/1401:وصول مقاله
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  مقدمه
بر اساس آمار رسمی کشورها تاکنون  19-کوویدبیماري 
میلیون نفر را در دنیا مبتلا کرده و بیش از  112حدود 

جان  19هزار نفر نیز بر اثر بیماري کووید 450میلیون و 	2
در ایران نیز، تاکنون یک میلیون و  .اند خود را از دست داده

نفر در کشور به طور قطعی به ویروس  159هزار و  623
 59و تعداد جان باختگان کرونا نیز به  اند شدهکرونا مبتلا 

به تازگی نیز جهش ویروس  .نفر رسیده است 980هزار و 
و آفریقا که موجب افزایش سرایت، 	کرونا در انگلیس

هاي جدیدي را  یر آن شده، نگرانیزایی و مرگ و م بیماري
، در 2019در دسامبر ). 1(است در جهان به وجود آورده 

 نوعی بهعامل ابتلا چین، نوع جدیدي از ویروس کرونا که 
ها خانواده  کروناویروس. ، شناسایی شداستالریه  ذات

ها هستند  هاي کروناویروس ها و زیرشاخه بزرگی از ویروس
هاي  ی معمولی تا عامل بیماريکه از ویروس سرماخوردگ

این . )2(شوند شدیدتر مانند سارس و مرس را شامل می
از طریق تماس شد،  گذاري نام 19-کوویدبیماري با عنوان 

شود و هر فرد آلوده  نزدیک از فردي به فرد دیگر منتقل می
دیگر را مبتلا نفر  3طور متوسط حدود  به ویروس به

بیماران در مراحل درمان نیاز به  این .)3و1(کند می
احتمال بروز عفونت بیمارستانی  دارندهجدي  هاي مراقبت

ویروس سارس . )3(ناشی از ویروس در این افراد وجود دارد
 ویروس است و مانند سندرم حاد تنفسی شدید RNA یک

)syndrome, SARSrespiratory  Severe acute(  و
 Middle East Respiratory) یانهسندروم تنفسی خاورم

Syndrome, MERS) کرونا ویروس تعلق -به گروه بتا
طبیعی وسنتیک که حاوي  هاي مکملمصرف . دارد

به  توانند میترکیباتی مؤثر در تقویت سیستم ایمنی هستند، 
داشتن یک . )4(مقابله با عوامل اتیولوژیک بیماري بپردازند

رژیم غذایی متعادل و سالم که حاوي تمام مواد مغذي باشد 
ها،  درشت مغذي .راي سالم ماندن ضروري استب

هاي  و میکروبیوم روده نقش مهمی در واکنش ها ریزمغذي
ویروس کرونا و  ).5(ها دارند  ایمنی کارآمد در برابر پاتوژن

آنفلوآنزا منجر به آسیب ریه، بروز طوفان سایتوکین و 
 نیطوفان سایتوکی .شود هاي اندوتلیال ریه می التهاب سلول

این واکنش نوعی . کنش غیرطبیعی ایمنی استیک وا
 علائمتواند با  سندرم پاسخ التهابی سیستمیک است و می

اشتهایی، درد مفاصل، تهوع،  مانند تب، خستگی، بی
استفراغ، اسهال، عوارض پوستی، تنفس سریع، تپش قلب، 

(  افت فشار خون، تشنج، سردرد، توهم و لرزش همراه باشد
غیرمستقیم تغذیه بر روي سیستم ایمنی اثرات مستقیم و  .)1

هاي ایمنی و  که ممکن است منجر به تغییر عملکرد سلول
تغذیه  درنتیجهتغییر فلور میکروبی طبیعی دستگاه گوارش 

. شود، از اثرات رایج تغذیه بر سیستم ایمنی است
متعددي در مورد تأثیر تغذیه بر سیستم ایمنی  هاي گزارش

، A ،D ،C ،E ،B6، B12  يها ینویتام). 9-6(وجود دارد 
فولات، مس، آهن، روي و سلنیوم براي داشتن روابط 

 ، C بالقوه در تقویت سیستم ایمنی و نقش ویتامین افزایی هم

 D  عوامل  عنوان بهو  قرارگرفته تائیدمورد  شدت بهو روي
در این ). 10(است  شده گزارش مهم در قدرت سیستم ایمنی

ي مختلف در تقویت سیستم ایمنی و ها ویتامینبررسی نقش 
 19-درمان عفونت کووید/در پیشگیري ها آننقش احتمالی 

فرضیه غالب مطالعه حاضر تقویت این . است شده بررسی
یک عامل مهم  عنوان به توانند می ها ویتامینواقعیت است که 

  .عمل کنند 19-کووید ازجملهدر پیشگیري از عفونت 
 هامواد و روش

 شده طراحیی کنونی بر اساس این فرضیه اصلی بررسی روای 
ایمنی  کننده تعدیل هاي ریزمغذي عنوان به ها ویتامینبود که 

یا درمان  پیشگیري ومهم، ممکن است نقش مهمی در 
 داشته 19-کوویدعفونت  ازجملهعفونت شدید ویروسی 

 19-کووید، در فاصله زمانی اولین اپیدمی ترتیب این به. باشند
مقاله مرتبط  507 درمجموع، 2020تا آوریل ) 2019دسامبر (

، 19-کووید: شامل شده انتخاببر اساس کلمات کلیدي 
تقویت، سیستم ایمنی، مدولاسیون، پیشگیري، درمان، 

بعلاوه، از /با استفاده از روش و ها ویتامینعفونت ویروسی و 
رایج  سازي نمایه هاي سایت وب/اطلاعاتی هاي پایگاه
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و سایر  Google Scholar ،Pub Med ،Scopus: ازجمله
از بین مقالات . اند شده استخراج سازي نمایه هاي سایت  وب

مقاله به دلیل موضوع نامرتبط یا  چهارصدبیش از  ذکرشده
، درنهایت. بودند شده حذفتکراري بودن براي این مطالعه 

و مرتبط، در بازه  تائیدمورد  شده چاپمقاله  حدود شصت
، براي این مطالعه انتخاب 2020تا آوریل  1973 زمانی ژانویه

در  موردمطالعههاي  بر اساس ویتامین ها آنموضوعات . شدند
هاي خانواده ویتامین  هاي مختلف ویتامین و زیرگروه گروه

B متن کامل مقالات مذکور خریداري . بود شده بندي طبقه
 است، قرارگرفته موردمطالعه دقت بهیا دانلود شده و سپس /و

در  ها ویتامینهمچنین اطلاعات موجود در مورد نقش 
و  شده بررسی 19-یا درمان عفونت کووید/پیشگیري و

 هاي قالبشده و در  سازي خالص ها آنمحتویات  درنهایت
  .مختلف فهرست شده است

  
  ها یافته

برخی از مواد مغذي که منجر به افزایش عملکرد سیستم  
شوند،  لتهابی میهاي ا ترشح سیتوکین و کاهشایمنی 

هاي  موردبررسی قرار گرفت، تأمین مقادیر کافی ویتامین

محلول در آب  C و B و A ،D ،E محلول در چربی
عنوان یک مداخله مناسب در پیشگیري یا  ممکن است به
ها و مواد معدنی  ویتامین. مؤثر باشد 19-درمان کووید

 عملکردهاي متنوع و بسیار مهمی در بدن دارند و کمبود
کند و  هاي مختلف بدن را مختل می عملکرد قسمت ها آن
. ها شود تواند موجب بروز و یا تشدید برخی بیماري می

ها ترکیبات آلی هستند که به مقدار بسیار کم براي  ویتامین
متابولیسم و عملکردهاي حیاتی، رشد و سلامتی بدن 

  .موردنیاز هستند
  ها ویتامین
ردهاي متنوع و بسیار مهمی در ها و مواد معدنی عملک ویتامین

هاي مختلف بدن  عملکرد قسمت ها آنبدن دارند و کمبود 
تواند موجب بروز و یا تشدید برخی  کند و می را مختل می

ها ترکیبات آلی هستند که به مقدار  ویتامین. ها شود بیماري
بسیار کم براي متابولیسم و عملکردهاي حیاتی، رشد و 

همچون  هاي نقشاین مواد  .ستندسلامتی بدن موردنیاز ه
جدول (ند ساختاري و ایمونولوژیک در بدن دار هاي فعالیت

  ).4جدول ( و) 3جدول (، )2جدول (، )1

  )1-27(ها در عملکرد سیستم ایمنی  نقش ریزمغذي: 1جدول 

  توضیحات  ریزمغذي هاي عملکرد ایمنی نقش
    موانع فیزیکی و بیوشیمیایی

و حفظ یکپارچگی ساختاري 
هاي مخاطی  عملکردي سلول
مانند پوست، (در موانع ذاتی 

  دستگاه تنفسی

  A ویتامین

 Bهاي  و سلول T هاي تمایز طبیعی بافت اپیتلیال؛ رتینوئیک اسید موجب پایداري انواع سلول
بنابراین کاروتنوئیدهاي سد  ؛هاي روده ضروري است در پاسخ ایمنی بافت شده و IgA تولیدکننده

کننده ایمنی ازجمله،  داراي اقدامات تنظیم )A یا کاروتنوئیدهاي غیرپرویتامین A یتامینپرو و)روده 
  .کاهش اثرات سمی مواد اکسیداتیو، تنظیم سیالت غشاء و ارتباطات بین سلولی هستند

  Dویتامین 

وده که مسئول تغییر میکروبیوتاي ر) دفن سین- β کاتلیسیدین و(هاي ضد میکروبی  کلسیتریول پروتئین
ها در برابر  همچنین از ریه. کند اي حمایت می تر است را تنظیم کرده و از سد روده به یک ترکیب سالم

. دهد را در اتصالات محکم روده افزایش می E-cadherinبیان پروتئین . کند عفونت محافظت می
  دهد میعملکرد سد اپیتلیال قرنیه را افزایش . کند عملکرد سد اپیتلیال کلیه را حفظ می

  Cویتامین 
هاي آزاد محافظت  کند و از غشاي سلولی در برابر آسیب ناشی از رادیکال سنتز کلاژن را تقویت می

ها و سنتز لیپیدها و تمایز کراتینوسیت. کندبنابراین از یکپارچگی سد اپیتلیال حمایت می ؛کند می
  .دهد ها را افزایش میهمچنین تکثیر و مهاجرت فیبروبلاست

کند و از یکپارچگی موانع  هاي آزاد محافظت می هاي ناشی از رادیکال از غشاي سلولی در برابر آسیب  E ویتامین
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  ) 1-27(ژن  بادي و پاسخ به آنتی ها در تولید آنتی نقش ریزمغذي: 2جدول 

  نوع عملکرد  نوع ویتامین  خ ایمنیپاس

تولید و توسعه 
  بادي آنتی

  
  A ویتامین

  Th2و  Th 1هاي  توسعه و تمایز سلول
  Th1هاي  سلول IFN-γو  IL-12 ،TNF-αسرکوب تولید 

  بادي باواسطه آنتی Th2حفظ پاسخ طبیعی 
  کند را سرکوب می Bهاي  بادي توسط سلول کلسیتریول تولید آنتی  Dویتامین 
  یابد بادي افزایش می کند و درنتیجه تولید آنتی ها را تقویت می تکثیر لنفوسیت  Cویتامین 
  کند را سرکوب می Th2پاسخ   E ویتامین

 ,B6هاي  ویتامین
B12   

  ها است بادي موردنیاز در سنتز متابولیسم اسیدهاي آمینه و ساختار آنتی B6 ویتامین
  کند هار میرا م Th2مهار سیتوکین ها فعالیت  با
  کند یمبادي و متابولیسم، از طریق مکانیسم فولات عمل  براي تولید آنتی B12 ویتامین 

  ژن پاسخ به آنتی
  

 IgAبادي  هاي آنتی براي پاسخ. ژن بادي به آنتی ، لازم براي تولید پاسخ آنتیBهاي  عملکرد طبیعی سلول  A ویتامین
  د باکتریایی موردنیاز استهاي پلی سا کاری ژن به آنتی Bباواسطه سلول 

  کند ژن را تقویت می پردازش آنتی  Dویتامین 
ژن  که با آنتی Tهاي  افزایش تعداد سلول. کند کمک می Thهاي  هاي ایمنی مؤثر بین سلول به تشکیل سیناپس  E ویتامین

  اند برخورد داشته
  )1-27( یهاي ایمن ها در تمایز سلول نقش ریزمغذي: 3جدول 

  .کند اپیتلیال حمایت می

هاي  ویتامین
B6, B12  و

  فولات

فولات . شود ها به روده می موجب مهاجرت لنفوسیت B6 ویتامین. همه در تنظیم ایمنی روده نقش دارند
هاي فلور نرمال روده انسان  تنظیمی در روده کوچک ضروري است و میکروب T هاي سلولبراي بقاي 
اي  بنابراین از سد روده ؛)کنند عنوان کوفاکتور در مسیرهاي متابولیک استفاده می به B12 از ویتامین

  کند حمایت می

  ایمنی يها سلول یزو تما عملکرد
  عملکرد  نوع ویتامین  پاسخ ایمنی

  ایمنی ذاتی

 Aویتامین 

را تنظیم کرده و به فعالیت فاگوسیتیک و  NKهاي  سلولتمایز، تکثیر، عملکرد و حرکت 
  .کند اکسیداتیو ماکروفاژها کمک می

  Dویتامین 
ها به ماکروفاژها  مایز منوسیتت. شود ها، ماکروفاژها یافت می در منوسیت D گیرنده ویتامین

  کند کلسیتریول حرکت و توانایی فاگوسیتیک ماکروفاژها را تقویت می. دهد را افزایش می

  Cویتامین 

ها نقش دارد و باعث حفظ  ها، فاگوسیت ها، منوسیت در تکثیر، عملکرد و حرکت نوتروفیل
ز را و کشتار میکروبی را فاگوسیتو. شود و کموتاکسی می NKهاي  یا افزایش فعالیت سلول

هاي عفونت  شده از محل سازي نوتروفیل هاي کشته در آپوپتوز و پاك. دهد افزایش می
  دهد توسط ماکروفاژها نقش دارد، درنتیجه آسیب بافت مرتبط را کاهش می

توسط  PGE2تولید . دهد را حفظ یا افزایش می NKفعالیت سیتوتوکسیک سلول   E ویتامین
محافظت  Tطور غیرمستقیم از عملکرد سلول  درنتیجه به(کند  ا مهار میماکروفاژها ر
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  )29-40(هاي ایمنی  ها در واکنش نقش ریزمغذي: 4جدول 

  

  )کند می

 ,B6هاي  ویتامین

B12 و فولات  

 B12 ویتامین. دهد را حفظ یا افزایش می NKفعالیت سیتوتوکسیک سلول  B6 ویتامین

هاي  کننده ایمنی براي ایمنی سلولی، اثرات روي سلول عنوان تعدیل ممکن است به
  .عمل کند) سیتوتوکسیک Tهاي  ، سلولNKهاي  مثال، سلول عنوان به(سیک سیتوتوک

  اثرات ضد میکروبی

  دهد را کاهش می IFNγتولید   A ویتامین

  Dویتامین 
طور  کند که به را تنظیم می) کاتلیسیدین و دفنسین(کلسیتریول بیان پروتئین ضد میکروبی 

  کند را مهار می IFNγتولید . برد ین میها را از ب ویژه باکتري مستقیم پاتوژن ها، به
  .تواند اثرات ضد میکروبی را بهبود بخشد در سطوح بالا می  Cویتامین 

  نوع عملکرد نوع ویتامین  پاسخ ایمنی

نقش در التهاب، اثرات 
اکسیدانی و اثرات  آنتی

  در انفجار اکسیداتیو

  
  
  Aیتامین و

پیش التهابی کمک کرده و عملکرد ضد میکروبی ماکروفاژها را فعال  TNF-αو  IL-2به تنظیم تولید 
  شوند، نقش دارند در فعالیت فاگوسیتیک و اکسیداتیو ماکروفاژها که در طول التهاب فعال می. کند می

بیان سایتوکاین . دهد پر اکسید را افزایش میکلسیتریول پتانسیل انفجار اکسیداتیو ماکروفاژها و سنتز سو Dویتامین 
دهد و باعث افزایش بیان سایتوکاین هاي ضدالتهابی توسط ماکروفاژها  هاي پیش التهابی را کاهش می

  .شود می
در طول انفجار اکسیداتیو  RNSو  ROSکند و در برابر  ها حفظ می هموستاز ردوکس را در سلول  Cویتامین 

تولید . کند را فعال می Eهاي مهم مانند گلوتاتیون و ویتامین  اکسیدان آنتیسایر . کند محافظت می
  دهد کند و سطح هیستامین را کاهش می سیتوکین را تعدیل می

هاي آزاد جلوگیري  اي ناشی از رادیکال اکسیدان مهم محلول در چربی است که از واکنش زنجیره آنتی  Eویتامین 
را  PGE2تولید . دهد را افزایش می IL-2تولید . کند ها محافظت می ها در برابر آن کرده و از سلول

  )کند محافظت می Tطور غیرمستقیم از عملکرد سلول  به(دهد  کاهش می
  شود سطوح بالاتر فرم فعال منجر به کاهش سطح التهاب می  B6ویتامین 

تمایز، تکثیر و عملکرد 
  T هاي طبیعی سلول
  

هاي  سلول IFN-γو  IL-12 ،TNF-αبا سرکوب تولید . Th2و  Th 1هاي  ولتوسعه و تمایز سل  Aویتامین 
Th1 پاسخ طبیعی ،Th2 کند بادي را حفظ می باواسطه آنتی.  

اثرات بازدارنده . کند جلوگیري می Tهاي  به پوست؛ کلسیتریول از تکثیر سلول Tهاي  انتقال سلول  Dویتامین 
؛ اثرات تحریکی در ایمنی ذاتی؛ )Th1، فعالیت سلول مثال عنوان به(عمدتا  در ایمنی اختصاصی 

اما باعث تولید  ؛کند سیتوتوکسیک را مهار می Tهاي  و سلول Tهاي کمکی  عملکردهاي مؤثر سلول
Tregs شود می.  

  سیتوتوکسیک T هاي ویژه سلول ، بهT هاي نقش در تولید، تمایز و تکثیر سلول  Cویتامین 
را بهینه و افزایش  Th1پاسخ . دهد را افزایش می Tها و عملکردهاي وابسته به سلول  تکثیر لنفوسیت  Eویتامین 

  دهد می
  کند را حفظ می Th1 پاسخ ایمنی. ها نقش دارد در تکثیر، تمایز، بلوغ و فعالیت لنفوسیت  B6 ویتامین

 Tهاي  تنظیم ارتباط بین سلول به. کند سیتوتوکسیک را تسهیل می Tهاي  مانند سلول Tهاي  تولید سلول  B12ویتامین 
  کند سیتوتوکسیک کمک می Tهاي  کمکی و سلول
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  Aویتامین 
است که به دلیل نقش  ییها نیتامیویکی از  Aویتامین 

تقویت کننده سیستم ایمنی به عنوان درمان کمکی در 
منابع غذایی این  .شود یمویروسی پیشنهاد  يها عفونت

مرغ، شیر و  ، جگر، زرده تخمبوقلمون: اند از ویتامین عبارت
لبنیات، اسفناج، کاهو، هویج، زردآلو، طالبی، کلم و 

اولین ویتامین محلول در چربی  Aویتامین  .کدوحلوایی
شده است و بتاکاروتن پیش ساز آن است که در  شناخته

نقش مهمی در تنظیم  Aویتامین . شود گیاهان یافت می
منجر به  Aمین کمبود ویتا. عملکرد سیستم ایمنی دارد

ومیر  کاهش ایمنی و درنتیجه افزایش بیماري و مرگ
ومیر  ، بیماري و مرگAارتباط بین کمبود ویتامین . شود می

هاي عفونی بیش از صدسال است که  ناشی از بیماري
عنوان یک ویتامین  همچنین به Aویتامین . شده است شناسایی

ز شود، بسیاري ا هاي عفونی شناخته می ضد بیماري
هاي دفاعی بدن در برابر عفونت به تأمین مقادیر  مکانیسم

هاي  بر جنبه Aویتامین . کافی از این ویتامین بستگی دارد
ها،  و عملکرد نوتروفیل مختلف ایمنی ازجمله آپوپتوز، رشد

هاي لانگرهانس و  ها، ماکروفاژها، سلول مونوسیت
ن ها و بیا ، تولید ایمونوگلوبولینTو  Bهاي  لنفوسیت
برشدت  Aاثر کمبود ویتامین . گذارد ها تأثیر می سیتوکین

ویتامین  .)8(شده است درگیري در بیماري سرخک گزارش
A هاي ایمنی  و رتینوئیدها تعداد ترکیباتی را در سلول

کند تا از  دهند که به سیستم ایمنی کمک می افزایش می
 Aمکمل ویتامین . تکثیر ویروس سرخک جلوگیري کند

ومیر و عوارض جدي را در بیماران مبتلابه  رگتواند م می
سرخک، اسهال، پنومونی مرتبط با سرخک، ایدز و مالاریا 

اي که توسط پرستویی و همکارانش  در مطالعه. کاهش دهد
به همراه ) Dشکل فعال ویتامین ( ، تأثیر کلسیتریولدادانجام 

هاي مبتلابه  بر روي سیستم ایمنی موش Aویتامین 
 ) Experimentalتجربیت خود ایمن آنسفالومیلی

 autoimmune encephalomyelitis)  مدل بر روي
  MSمبتلا به بیماري مالتیپل اسکلروزیس یاتجربی 

طور  این دو ماده غذایی به و موردبررسی قرار گرفت
-ROR-y t) (Retinoic acidبیان ژن نه تنها توجهی قابل

related orphan receptor-γ t  17و-IL ه مسئول را ک
 بلکه دهند یمترشح سایتوکین هاي التهابی هستند، کاهش 

اثربخشی  Aهاي غذایی فاقد ویتامین  رژیمکه  دهد نشان می
ها کاهش  هاي کروناویروس گاوي را در گوساله واکسن

 ي التهابیها را مستعد ابتلا به عفونت ها آندهد و  می
 همکاران درو  Swin - McGoogan . )5(کند می

 اند داده و نشانتحقیق کردند روي پرندگان بر که مطالعاتی 
ی که با های ویروس کرونا در جوجه که شدت بیماریزایی

شدند بیشتر از  تغذیه می Aرژیم غذایی کمبود ویتامین 
تغذیه  Aرژیم غذایی غنی از ویتامین  باهایی بود که  جوجه

در یک مطالعه متاآنالیز  حریرچیان و همکاران. شدند می
مکمل مصرف هاي بالینی مرتبط با  ، کارآزماییسیستمیک

. ردندکبررسی را هاي خود ایمنی  در بیماري Aویتامین 
بیان  Aنتایج این متاآنالیز نشان داد که مکمل ویتامین 

را  β -TNFو  IL ،IFN�γ-17التهابی سایتوکاین هاي 
توجهی کاهش داده و بیان سایتوکاین هاي  طور قابل به

- TGF- β، (Fork head box P3, FOXP3)ضدالتهاب 

 . Li R )6و7(  دهد توجهی افزایش می طور قابل را به
 بر روي را ، بررسی متا آنالیزي 2022وهمکاران در سال

دریافتند و شاهد انجام دادند و مبتلا به کرونا نفر گروه  3496
هاي بالینی و  به تسکین علائم و نشانه Aکه مصرف ویتامین 

 .)8(کند بستري کمک میزمان تر شدن مدت  همچنین کوتاه
Rohani استان مرکزي ایران  در 2022در سال  وهمکاران

 کننده مراجعهنفر از بیماران  182را در بین Aنقش ویتامین 
 به همراهبیماران   نای. کردندبررسی به مراکز درمانی را 

  واحد ویتامین  25000 به میزاناستاندارد روزانه  يها درمان
 A  ن داد نتایج نشا .کرده بودند روزدریافت 10را  به مدت
در بهبود برخی علائم بالینی و  Aهاي ویتامین  مکملکه 

 .)9(مؤثر است 19-کووید مبتلابهپاراکلینیکی در بیماران 
Al-Sumiadai  بر رويدر عراق  2021و همکاران در سال 

با درجه بیماري خفیف تا  19کووید  مبتلابهبیمار  100
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نفر از این بیماران به مدت  50.متوسط مطالعاتی انجام دادند 
 المللی ویتامین بینواحد 200000به مقدار  رروز و هر با 2

A را دریافت کرده بودند و در مقایسه با گروه شاهد بهبود
تر بیماري را  توجه در میزان علائم و طول مدت کوتاه قابل

عنوان یک  تواند به می Aبنابراین، ویتامین  ؛)10(بودند شاهد 
 ناشی از یمارياز بپیشگیري مهم در  مکمل درمانی

 همکاران و Somi. استفاده شود الریه ذات و کروناویروس
در کارآزمایی بالینی تصادفی و کنترل شده  2022در سال 

بیمار بستري با  30را بر روي A نیتامیوایلوت اثر مکمل پ
بیماران گروه مداخله روزانه . ارزیابی کردند 19-کووید
را به مدت حداکثر دو هفته به  Aواحد ویتامین  50000

بیماران گروه کنترل . صورت عضلانی دریافت کردند
همه  .درمانی رایج خود را ادامه دادند يها پروتکل
تا زمان ترخیص از بیمارستان یا مرگ تحت  کنندگان شرکت

نتیجه اولیه مطالعه زمان دستیابی به . پیگیري قرار گرفتند
زمان تا . پاسخ بالینی بر اساس شش کلاس مقیاس ترتیبی بود

بر اساس روزهاي مورد نیاز براي بهبود دو که پاسخ بالینی 
دو گروه  نیو بد نمره در مقیاس یا ترخیص بیمار محاسبه ش

در مقابل  23/7 ± 14/2به ترتیب (نداشت  يدار یمعنفاوت ت
بین  يدار یمعنتفاوت ). pv=  /.48روز،  75/6 ± 85/1

 76/1: نسبت خطر(از نظر پاسخ بالینی وجود نداشت  ها گروه
 بین گروه ها از نظر نیاز).  ]26/4، 73/0: فاصله اطمینان% 95[

رستان به تهویه مکانیکی، مدت بستري یا مرگ در بیما
نتایج این کارآزمایی بالینی  .وجود نداشت يدار یمعنتفاوت 

در مقایسه با درمان رایج  Aآزمایشی نشان داد که ویتامین 
اي  فایده 19-بر شدت پیامد در بیماران بستري با کووید

اما هنوز نیاز زیادي  ؛اگرچه نتایج منفی هستند. )11( ندارد
وجود بیشتري شواهد  به مطالعات بالینی آینده براي ارائه

  .دارد
 Bویتامین 

با مهار التهاب و استرس اکسیداتیو براي مقابله با 	B6 ویتامین
هاي قلبی عروقی مفید  دیابت و بیماري هایی مانند بیماري

این ویتامین نقش مهمی در سطح انرژي و ایمنی بدن  .است
دارد و کمبود آن به خستگی، درد مزمن و کمبود انرژي 

 سینه مرغ، دانه آفتابگردان، نخود، لوبیا، پسته، .ودش منجر می
 .دانه کنجد و گوشت گاو حاوي این ویتامین هستند

Kumrungsee بررسی اثر  به 2020همکاران در سال  و
بر اساس  .پرداخت 19-کووید بر روي B6ویتامین مصرف 

با اثرات ضد التهابی و تقویت 		B6این تحقیق، ویتامین 
 هنترل طوفان سایتوکین و ترومبوز که بسیستم ایمنی، به ک

هاي قلبی، کلیه، ریه و کبد  ها، احتمال آسیب انسداد مویرگ
 19-تواند علائم کووید و می کند یممنجر می شود، کمک 

دهند که افراد از مصرف  محققان هشدار می. را کاهش دهد
ویتامین پرهیز کنند و مشورت با این هاي  خودسرانه مکمل
نقش  B یتامینو ).12(زمینه ضروري است پزشک در این 

سازي  مهمی در عملکرد سلولی، متابولیسم انرژي و فعال
هاي ایمنی ذاتی و اختصاصی دارد، همچنین  مناسب پاسخ

موجب کاهش سطح سایتوکاینهاي پیش التهابی شده و 
این ویتامین موجب . بخشد ها را بهبود می عملکرد تنفسی ریه

ازحد  ل شده و از انعقاد بیشحفظ یکپارچگی اندوتلیا
هاي ضروري  ریزمغذي Bهاي  ویتامین. کند جلوگیري می

ها، تقویت عملکرد  هستند که در متابولیسم کربوهیدرات
ریبوفلاوین . سیستم ایمنی و تقویت رشد سلولی نقش دارند

و اسید پانتوتنیک ) B3ویتامین (، نیاسین )B2ویتامین (
 هاي آنزیمکو) B1ویتامین ( همراه با تیامین) B5ویتامین (

ویتامین  .)13(ضروري براي متابولیسم در تولید انرژي هستند
B2  در ترکیب با اشعه ماوراءبنفش باعث کاهش تیتر

. شود پلاسمایی انسان میویروس مرس در محصولات 
 دویست در ساختمانعنوان کو آنزیم، حدودا   نیاسین به

هاي  عنوان گیرنده یا دهنده الکترون در واکنش به  آنزیم
نیاسین در آسیب ریه ناشی از . کند اکسیداتیو عمل می

ها جلوگیري  تواند از نفوذ نوتروفیل ها به ریه ونتیلاتور می
تواند منجر به  حال، می بااین. داردکند و اثر ضدالتهابی قوي 

تیامین قادر به بهبود عملکرد . توجهی شود هیپوکسی قابل
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افزایش التهاب  و کمبود آن موجب سیستم ایمنی بوده
تیامین از طریق مهار  19- در مراحل اولیه کووید. شود می

هاي کربنیک انهیدراز، موجب افزایش سطح  ایزو آنزیم
) نیاسین( B3ویتامین . شود یاکسیژن در خون بیماران م

عمل  NADPو  NADعنوان پیش ساز در ساختن  به
شود و  در مراحل اولیه التهاب آزاد می +NAD .کند می

                و به کاهش کننده ایمنی است داراي خواص تعدیل
 TNF-αو  IL-1β ،IL-6هاي پیش التهابی، مانند  سیتوکین

  .)14( ندک کمک می
کو آنزیمی است که در بیش از  )B6ویتامین (پیریدوکسین  

هاي مربوط به  ویژه واکنش صد واکنش متابولیک به
پیریدوکسین نقش . شرکت دارد متابولیسم اسیدهاي آمینه

هاي سفید  مهمی در تقویت سیستم ایمنی و تولید گلبول
. کند یفا میاIL-2 و  کننده کمک Tيها سلولخون ازجمله 

 TNF-αو  IL-6 سرمی سطح با B6 ویتامین سرمیسطح 
سطوح پایین . در شرایط التهابی مزمن رابطه معکوس دارد

هاي در معرض خطر مانند مبتلایان به  این ویتامین در گروه
، بیماري قلبی عروقی و در افراد مسن موجب دودیابت نوع 

همانند  B6ویتامین . )15و16(شود پیامدهاي شدیدتري می
B2 وB9تواند ، میIL-10  فعال کندراIL-1  نیز با مهار

کننده  هاي عرضه ها باعث مهار سلول ماکروفاژها و منوسیت
فولات یک یا  B9 ویتامین . شود می Tهاي  ژن و سلول آنتی

فورین . ها  ایمنی اختصاصی است ویتامین ضروري در پاسخ
اي باکتریایی و ویروسی مرتبط ه آنزیمی است که با عفونت

است، مشخص شد که در مراحل اولیه بیماري کرونا، 
تواند با مهارفورین از اتصال، ورود و انتشار  اسیدفولیک می

 B1ویتامین . جلوگیري کند SARS-CoV-2ویروس 
کند و  کننده میکروبیوتاي روده عمل می عنوان تعدیل به

. )17-19(شود یباعث افزایش التهاب م B12سطوح پایین 
 19-کوویددهد که شدت علائم  بالینی نشان می اتمطالع

و منیزیم  D، ویتامین B12ویتامین  هاي مکملدربیمارانی که 
ست و توجهی کاهش داشته ا طور قابل اند به را دریافت کرده

تداخل قابل توجهی با اهداف دارویی  نویتامیمصرف این 

SARS-CoV-2  به عنوان یک  توانند یمو  دهد یمنشان
 B9و ویتامین  B12 ویتامین.کمکی استفاده شونددرمان 

 RNAپلیمراز وابسته به  RNAاتصال خوبی با فورین و 
پروتئین اسپایک برهمکنش عالی با )20(.دهند یمنشان 

اثر بازدارندگی  B12ویتامین  .کند یمایجاد  D3ویتامین 
 هنشان داد يساختار ریغهاي  بیشتري روي پروتئین

هاي ساختاري  روي پروتئین D3ویتامین  که یرحالد
SARS-CoV-2مدیریت درمانی مناسب، . دارد یرتأث

محققان را براي استفاده مجدد از داروهاي موجود با 
پیش بالینی و سمیت شناخته شده تسریع کرده  هاي یلپروفا

شوند یا  4یا  3وارد فاز  توانند یماست، که به راحتی 
بالینی مورد استفاده قرار  هاي یطمحدر  مستقیما  توانند یم

و همکاران در Medha Pandya در تحقیق. گیرند
را بر اهداف  ها یتامینواثر مهاري احتمالی همه  2022سال

محاسباتی  وتحلیل یهتجز. شناسایی شدند 19کووید دارویی 
تصویر کشیدن اتصال  هبمنجر  B12نشان داد که ویتامین 

پلیمراز وابسته به  RNAرین، قابل توجهی مناسب با فو
RNA (RdRp)،  پروتئازهاي اصلی(Mpro) ،ORF3a  و

ORF7a  و ویتامینD3  با پروتئین اسپایک و ویتامینB9  با
بررسی دقیق ) 13.( شد NSP3پروتئین غیر ساختاري  

ممکن است  B12دهد که ویتامین  ها نشان می ویتامین
مسئول ورود  اي باشد که با مسدود کردن فورین که مؤلفه

. دهد زایی را کاهش  ویروس به سلول میزبان است، بیماري
سازي دینامیک مولکولی به تعیین  جزئیات مطالعه شبیه

به عنوان یک مهارکننده احتمالی فورین  B12ویتامین 
 ).15(به آن اشاره شده است  1کمک می کند که در شکل 

 ماییکار آزمطالعه ي در  2022همکاران در سال  و مجیدي
تحقیقی  19-کووید مبتلابهبیمار بدحال  85بالینی بر روي 

 Bگروه  هاي ویتامین مکملکه بیمار  40میان از . انجام دادند
کمتر از ومیر  مرگ توجهی قابل طور به دریافت کردند را

و همکاران در سال  بیگ محمدي .)15(گروه کنترل بود
اي بر روي تأثیر مصرف مکمل  در تهران مطالعه2020

در بیماران  Eو  A ،C ،Dهاي  به همراه ویتامینB ویتامین  
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مصرف این د که انجام داده و دریافتن 19 -مبتلابه کووید
شدت بیماري  و میزان ویتامین در دوز بالا موجب کاهش 

 منجر بهطوفان سایتوکاینی  با کاهششده وومیر  مرگ
در بیماران بستري  19 -کاهش علائم بیماري کووید

با  B6ویتامین  مصرف  .)17(می شوندICU  بخشدر
کاهش التهاب و تقویت سیستم ایمنی، منجر به کاهش 

فروکش کردن و   شدن خون لختهیا  احتمال بروز ترومبوز 
 .شود طوفان سایتوکین که از عوارض شایع کرونا هستند، می

تواند منجر به ضعیف شدن  می Bطورکلی، کمبود ویتامین  به
عنوان  توان به را می Bهاي  پاسخ ایمنی شود؛ بنابراین، ویتامین

  .در نظر گرفت 19-کوویدیک مکمل در درمان 

  

  
  

به عنوان یک مهارکننده احتمالی  Dو  Bگروه  هاي یتامینودر مقابل ) MD(سازي دینامیک مولکولی  مطالعه شبیه. 1شکل
  )15(فورین

  

 
  )ایمنی(28بر روي سیستم  ها یتامینوبرخی از  یرتأث. 2شکل 
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  به اپیتلیوم بویایی و تخریب نورون هاي گیرنده بویایی و 19-رود ویروس کوویدو. 3شکل 

  )29(آسیب حس بویایی 
  

  Cویتامین 
یا اسید اسکوربیک، یک ویتامین محلول در آب  Cویتامین 

کند؛  اکسیدان قوي عمل می عنوان یک آنتی است که به
ن بنابراین، در بسیاري از شرایط که استرس اکسیداتیو در بد

تواند بسیار  می Cاکسیدانی ویتامین  یابد، اثر آنتی افزایش می
ها باعث افزایش فعالیت  بسیاري از عفونت. مهم باشد
. شوند هاي آزاد می ها و درنتیجه افزایش رادیکال فاگوسیت

اکسیدان عمل کرده و درنتیجه  عنوان یک آنتی به C ویتامین
یپیدها و ها، ل هاي زیستی مانند پروتئین از مولکول
. کند ها در برابر آسیب اکسیداتیو محافظت می نوکلئوتیدي

برابر بیشتر از پلاسما  100تا  50در لکوسیت ها  C ویتامین
موجود در  C در طول عفونت، ویتامین. یابد تجمع می

درواقع، . گیرد سرعت مورداستفاده قرار می لکوسیت ها به
عی سیستم هاي دفا مصرف این مکمل باعث تقویت مکانیسم

هاي ویروسی، کاهش طول  تنفسی، جلوگیري از عفونت
این ویتامین  )20( .شود مدت و شدت علائم شبه آنفولانزا می

 يها نقشبه مقدار زیاد وجود دارد  ها يسبزو  ها یوهمکه در 
مختلفی در بدن از جمله تقویت سیستم ایمنی علیه ویروس 

نشان  شواهدي در دست است که. ها را بر عهده دارد
و  کند یمویتامین ث به عملکرد سیستم ایمنی کمک  دهد یم

 هاي یروسواز آن در مقابل عفونت هاي ایجاد شده توسط 
هاي  در بیماران مبتلابه عفونت). 21( کند یم محافظتکرونا 

در  Cالریه یا سل، غلظت ویتامین  حاد تنفسی مانند ذات

و طول شدت  C یابد و تجویز ویتامین پلاسما کاهش می
یک . دهد مدت پنومونی را در بیماران مسن کاهش می

ها با کمبود ویتامین  مطالعه نشان داد که آنفولانزا در موش
Cبسیاري از مطالعات . کند ها وارد می ، آسیب بیشتري به ریه

زمان  در پیشگیري، کاهش مدت Cاند که ویتامین  نشان داده
 طول عفونت در. ها مؤثر است و بهبود بسیاري از عفونت

با پیشرفت بیماري سیتوکین هاي پیش التهابی،  19-کووید
IL-1β و TNF-α یافته و باعث تحریک  سرعت افزایش به

که این امر باعث ایجاد  شده IL-8 و IL-6 ترشح بیشتر
در کاهش سطح  C نقش ویتامین. شود التهاب مداوم می

د و افزایش تولی TNF-α سیتوکین هاي پیش التهابی ازجمله
مصرف . شده است شناخته IL-10 یسیتوکین هاي ضدالتهاب

 گرم در روز باعث افزایش ترشح یکمقدار به  C ویتامین

IL-10 اي شده و  هسته هاي تک توسط سلولIL-10  بامهار
که این امر در بیماري  کند التهاب را کنترل می IL-6تولید

ن را تواند سیستم ایمنی بد می Cویتامین . کرونا حیاتی است
تقویت کرده و در برابر عفونت ویروس کرونا محافظت 

هاي فاگوسیتی مانند نوتروفیل ها  این ویتامین در سلول .کند
بخشد و  یابد، کموتاکسی و فاگوسیتوز را بهبود می تجمع می

اي بر  مطالعه. روند ها از بین می ها و ویروس درنهایت باکتري
امین مقاومت بافت روي پرندگان نشان داده است که این ویت

ناي مرغ را در برابر عفونت ویروس کرونا در محیط کشت 
هیستامین  عنوان یک آنتی همچنین به. )19( دهد افزایش می
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کند و از علائمی مانند عطسه، خارش بینی، آبریزش  عمل می
الریه  هاي متورم یا حتی ذات بینی، گرفتگی بینی و سینوس

در و همکاران  Bing Zhao همچنین  . کند جلوگیري می
کووید را  مبتلابهاز بیماران   نفر55در چین  2021 سال

ده و دریافتند که مصرف دوز بالاي قرار دا موردمطالعه
فاز حاد و بهبود  هاي پروتئینموجب کاهش  Cویتامین 
 بیمارانشده که در بهبودي  +TCD4 هاي سلولعملکرد 

که در  در هلندزمایی آدر مطالعه کار .)20(است مؤثربسیار 
شرکت داشتند  ICUهاي  بیمار بستري در بخش 1766آن 

طول مدت بستري  Cدریافتند که مصرف دوز بالاي ویتامین 
و نیاز به تهویه مکانیکی را کاهش داده و موجب کاهش 

داري در تعداد مرگ در بیماران مبتلابه سندرم زجر  معنی
گاه تنفسی که عفونت دست ازآنجایی .)21(شود تنفسی می
شایع است، این ویتامین ممکن است  19-کوویدتحتانی در 

 19-کوویدهاي تنفسی  یک گزینه مؤثر در درمان عفونت
بر روي جنین مرغ تحقیقاتی  متاآنالیزمطالعه  یکدر .باشد

هوایی را هاي ، مقاومت راه Cویتامین نشان داد که  انجام شد
. ایش می دهددر مقابل عفونت ویروس کروناي پرندگان افز

همچنین موجب بهبودي علائم شبه آنفلوآنزا مانند عطسه و 
علاوه براین، براساس گزارش یک . آبریزش بینی می شود

مطالعه مروري، بروز التهاب ریه در گروهی که مکمل 
را دریافت کرده بودند، به طور قابل توجهی  Cویتامین 

حت بنابراین، این ویتامین ممکن است ت ؛)22(کمتر بود
شرایط خاص بر حساسیت به عفونت هاي قسمت تحتانی 

بر عفونت  Cاما این که ویتامین ؛دستگاه تنفس تأثیر بگذارد
هاي ویروسی شدید دستگاه تنفسی نیز تأثیر بگذارد، نیازمند 

 .مطالعات بیشتري است
 Dویتامین 
هایی است که وجود آن در بدن  یکی از ویتامین Dویتامین 

نور خورشید، طول . گیرد مختلفی قرار میتحت تأثیر عوامل 
هاي پوست، سن، استفاده از  دانه و عرض جغرافیایی، رنگ

هاي ضد آفتاب و تغییرات فصلی ازجمله عواملی هستند  کرم

در بدن هر فرد تأثیر  Dبر درصد ویتامین  توانند میکه 
هاي دیگر  این ویتامین برخلاف بسیاري از ویتامین. بگذارند

می از غذاها وجود دارد و به همین دلیل جذب در تعداد ک
پذیر نیست و  کامل آن از طریق رژیم غذایی چندان امکان

تواند این کمبود را تا حد  غذایی می هاي مکملاستفاده از 
 19اند که افراد  نشان دادهمطالعات . توجهی جبران کند قابل
 Dمکمل ویتامین  IU۴٠٠روزانه  توانند میساله  70تا 

این مقدار در زنان باردار یا شیرده و همچنین . کنندمصرف 
برند  افرادي که تحت نظر پزشک از پوکی استخوان رنج می

همچنین در کودکان براي پیشگیري از . متفاوت خواهد بود
به  Dحاوي ویتامین  هاي مکملراشیتیسم بهتر است که از 

. ماهگی استفاده شود 12در روز تا سن  IU۴٠٠میزان 
  .)23(افزایش داد IU600توان تا  ، این مقدار را میازآن پس

. است D3و  D2موجود در غذا شامل  Dدو نوع ویتامین 
یا ارگوکلسیفرول هنگام قرار گرفتن در معرض نور  D3نوع 

یا کوله کلسیفرول  D2شود و نوع  خورشید در بدن تولید می
اگرچه . رسد از طریق غذاهاي غنی از این ویتامین به بدن می

ستفاده اما براي ا ؛تواند هر دو شکل را دریافت کند بدن می
شکل . ها بیوشیمیایی فعال شوند باید از طریق واکنش

-hydroxyvitamin D-25)در بدن  Dکاره ویتامین  همه

hydroxylase) هاي  در طی یکی از مراحل واکنش. است
 هیدروکسیدافتد، یک گروه  سازي که در کبد اتفاق می فعال

 (D(OH)25)شود و پیش ساز  اضافه می Dبه ویتامین 
در این . افتد ها اتفاق می مرحله بعدي در کلیه. شود تولید می

تولید  (D3(OH)1.25)مرحله، پیش ماده تولیدشده در کبد، 
 شود فرم آنچه در آزمایش خون ارزیابی می. کند می

(25(OH)D)  است که غلظت بیشتري نسبت به فرم فعال
  .دارد

دهد که  می نشان 2020و همکاران در سال  Ilieنتایج مطالعه 
از ترکیبات  D که بخشی از خانواده ویتامین رگوکلسیفرولا

که در اثر واکنش شیمیایی در بدن با  استروئیدي است
شود، براي جلوگیري از کرونا عمل  استفاده از نور تولید می
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قادر به  ارگوکلسیفرولو  D هاي ویتامین متابولیت. کند می
که براي چرخه  Mrpo و RdRP   انسداد دو آنزیم خاص

در و  باشند یم، مورد نیاز است SARS-CoV-2 زندگی
مؤثر  SARS-CoV-2 هاي اصلی و جهش یافته برابر گونه

 .)23( باشد

ها به توضیح مکانیسم  هاي آن که یافته دارند یمبیان محققان 
 شود که چرا سطوح پایین ویتامین احتمالی این امر منجر می

D بد در برخی هاي  و پیامد 19-کووید عفونت ایجاد باعث
این موضوع با سایر مطالعاتی که ارتباط بین . شود افراد می

هاي بد بیماري کرونا را نشان  و پیامد D کمبود ویتامین
بالینی  هاي یشآزمامطالعات بیشتر و . دهند ارتباط دارد می

به عنوان یک  ارگوکلسیفرولو  D براي آزمایش اثر ویتامین
ها برنامه ریزي شده  ساندرمان ضد کرونا در حیوانات و ان

هاي امیدوارکننده از یک مطالعه تازه نشان  داده .است
تواند از عود و تشدید  می D دهد که اشکال فعال ویتامین می

 در سالو همکاران  Ebadi  .وضعیت کرونا جلوگیري کند

سیستم ایمنی بیماران  بر روي Dویتامین  یرتأثروي  بر 0202
 ند و به این نتیجه رسیدند کهکرد یقتحق مبتلا به کرونا

است که داراي  محلول در آب ستروییدایک  Dویتامین 
، ضد التهابی و زياز اثرات ضد فیبرو يا گستردهطیف 

بیان در این مطالعه نشان داده شد که  .است اکسیدانی یآنت
توسط ویتامین  IL-1α ،IL-1β ،TNF- αالتهابی سیتوکین 

D  بیان بیش از حد سیتوکین  و نارسایی آن با شود یممهار
 Dکمبود شدید ویتامین . استهمراه  Th1هاي 

)>٢۵ nmol/L(  با پیشرفت بیماري و افزایش مرگ و میر
مرتبط  یمنیخود اهاي کبدي  در بیماران مبتلا به بیماري

  .)24(، نظارت و دستکاري شود یريگ اندازه که بایداست 
  Dایمنی ضدویروسی ویتامین 

وظایف مهم و متنوعی است که در زیر به  داراي D ویتامین
سلامت پوست و بافت . شود اشاره می ها آنبرخی از 

استخوانی، القاي تولید انسولین، انقباض میوکارد، جلوگیري 
 و اصلاحاز التهاب در روده، القاي تولید هورمون تیروئید 

علاوه بر موارد فوق، مطالعات نشان داده است . سیستم ایمنی

تواند در تنظیم  نیز می Dهاي ویتامین  گیرندهکه تحریک 
هاي  ها پاسخ بسیاري از این ژن .)25(د بیان ژن مؤثر باش

هایی که  از سلول. کنند ایمنی ذاتی و سلولی را کنترل می
توان به  وجود دارد می ها آندر  Dهاي ویتامین  گیرنده

، Bهاي  فعال، سلول +TCD8و  +TCD4مواردي مانند 
هاي ایمنی  ها پاسخ این گیرنده. و غیره اشاره کردماکروفاژها 

ازجمله ترکیباتی که نقش تصاعدي در . کنند را مدیریت می
این . دفنسین هستند-βایمنی ذاتی دارند، کاتلسیدین و 

ها پاسخ  ژن پپتیدها با فعالیت ضد میکروبی خود در برابر آنتی
ون یک کاتتریزاسی LL 37. کنند ایمنی مناسبی را القا می

) Formyl تواند با گیرنده فرمالدئید انسانی است که می

)like1-peptide receptor  واکنش نشان دهد و برخی از
ها و غیره را به  هاي ایمنی مانند نوتروفیل ها، منوسیت سلول

این مسیر ایمنی در برابر بسیاري . محل آلوده فراخوانی کند
 HCV ، ویروس آنفلوانزا وHIVها مانند  از ویروس

عنوان یک  تواند به همچنین می Dویتامین . آمیز است موفقیت
پیش ساز . محرك اتوفاژي و آپوپتوز در نظر گرفته شود

و شکل فعال آن باعث کاهش سیتوکین هاي  Dویتامین 
-IL ،IFN�γ،IL-12 ،IL-6 ،TNF-8 پیش التهابی مانند

α 17و-IL  و همچنین باعث افزایش سیتوکین هاي
بنابراین ؛ شود درنتیجه ایجاد ایمنی سلولی میضدالتهابی و 

تنظیم و تقویت  Dترین نقش ویتامین  توان گفت که مهم می
به  2درشکل .)26و27(هاي ایمنی و ضدالتهابی است  پاسخ

تاثیر برخی از ویتامین ها بر روي سیستم ایمنی پرداخته شده 
  .) 28( است

  هاي تنفسی در بهبود عفونت Dنقش ویتامین 
الریه و  ومیر در کودکان، ذات یکی از علل اصلی مرگ

بسیاري از مطالعات ارتباط بین . هاي تنفسی است عفونت
این . اند هاي تنفسی را تائید کرده و بیماري Dکمبود ویتامین 

ویژه در زمستان و در مناطقی که در اکثر فصول  کمبودها به
اهمیت درمان . سال نور خورشید وجود ندارد، بارزتر است

براي کاهش بروز عفونت هاي ویروسی دستگاه  Dویتامین 
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یافت  Dتنفسی به ویژه در بیماران مبتلا به کمبود ویتامین 
بر این، سن یکی دیگر از عوامل مؤثر بر  علاوه .شده است

هاي عفونی  و درنتیجه خطر ابتلا به بیماري Dمیزان ویتامین 
در بیماران  تواند یم Dکاهش ویتامین . دستگاه تنفسی است

از علائم مانند کاهش حس  یبرخ 19 -مبتلا به کووید
که بیش  شود یمتخمین زده . باشد بویایی را به همراه داشته

آنوسمی را گزارش  19-از بیماران مبتلا به کووید از نیمی
 تواند یماما  ؛این در درجه اول گذرا است ).24( کنند یم

 تعامل یک. یابد ادامه موارد ٪20بیش از یک ماه در حدود 
که  و کاهش بویایی وجود دارد D هیپوویتامینوز بین فرضی

ن روي اعصاب بویایی ناشی از کمبود ویتامی یرتأثدر نتیجه 
D بر اساس شواهد فعلی، از دست دادن سریع بویایی  .است

رخ  19-یا چشایی نیز ممکن است در نتیجه عفونت با کووید
به اپیتلیوم  19-ورود ویروس کووید 3در شکل). 28(دهد

حس  بیو آسبویایی و تخریب نورون هاي گیرنده بویایی 
	.)29(بویایی نشان داده شده است
هاي  تواند عفونت می Dه ویتامین مطالعات نشان داده است ک

. هاي مختلف سیستم تنفسی را بهبود بخشد ناشی از بیماري
توسعه، یکی از  درآمد و کشورهاي درحال در کشورهاي کم

هاي عفونی استفاده از مکمل ویتامین  هاي کنترل بیماري راه
D که در دسترس عموم  هستشده به مواد غذایی  افزوده

این نقش را با  D ذکر شد، ویتامین طور که قبلا  همان. است
بنابراین، ؛ کند کاهش سیتوکین هاي پیش التهابی ایفا می

طور  کنند، به استفاده می Dویتامین  هاي مکملافرادي که از 
هاي تنفسی مبتلا  توجهی کمتر از سایرین به عفونت قابل
ها همچنین در بررسی سیستماتیک  این یافته. شوند می

بیوتیک مصرف  و آنتی Dویتامین  هاي لمکمکودکانی که 
  .کنند تأییدشده است می

  هاي خود ایمنی در کنترل بیماري Dنقش ویتامین 
تواند به  می Dمحققان دریافتند که مصرف فرم فعال ویتامین 

هایی مانند دیستروفی عضلانی  بهبود بیماران مبتلابه بیماري
 نوع یک، آرتریت روماتوئید، پسوریازیس، میالژي،

تیروئیدیت، لوپوس اریتماتوز سیستمیک و گاستریت کمک 
دهد که افرادي  علاوه بر این، برخی تحقیقات نشان می. کند

کمتري در آزمایش خون خوددارند،  Dکه سطح ویتامین 
. هاي خود ایمنی هستند بیشتر در معرض ابتلا به بیماري

به دهد که در بیماران مبتلا هاي موجود نشان می همچنین یافته
بسیار  Dویتامین  سرمیلوپوس اریتماتوزسیستمیک، غلظت 

اي در  تواند نقش پیشگیرانه می D ویتامین .پایین است
در این موارد، . ایفا کند یکدیستروفی عضلانی نوع 

کنند که از  پزشکان معمولا  مکمل کلسیتریول را تجویز می
بنابراین ؛ کند جلوگیري می Bهاي  تخریب بیشتر سلول

 Dهاي مهم ویتامین  توان گفت که یکی از نقش وح میوض به
هاي خود  هاي ایمنی و درنتیجه تعدیل بیماري تنظیم مکانیسم

، مطالعاتی در مورد بروز و 19-کوویدبا شیوع . ایمنی است
. در کودکان انجام شد Dشدت بیماري و سطح ویتامین 

روق نتایج این مطالعه نشان داد که بیماران مبتلابه آنوریسم ع
 .)30(کمتري نسبت به سایر افراد داشتند  Dکرونر ویتامین 

وهمکاران در  Miguel Cervero سپانیادر ا 2022سال  در
بیمار بستري دریافتند که مصرف ویتامین  85 بر رويمطالعه 

D متوسط طول مدت بستري شدن بیماران را  تواند می
و همکاران در سال  Shaun Sabico  .)30(دهدکاهش 

 5000که مصرف روزانه  کردند مشخصدر عربستان 2021
 2خوراکی به مدت  صورت به D3واحد مکمل ویتامین 

حس چشایی  آوردن به دستبهبود سرفه و  درجهت ،هفته
در .  )31(شود میتوصیه   19-کووید  مبتلابهدر بین بیماران 

و همکاران در سال  Zhila Maghbooliمطالعه دیگري 
به سه مرکز  کننده مراجعه بیماراندر ایران  با بررسی  2021

ریافتند که مصرف این ویتامین در کاهش میزان درمانی د
. )32(استواقع  مؤثر ،مرگ میر کاهشبستري شدن و

C´edric Annweiler در خانه  2020و همکاران در سال
نفر از ساکنین آنجا را  57تعداد  ،سالمندانی در فرانسه

در  Dقرار داده و دریافتند که مصرف ویتامین  موردبررسی
بین جامعه سالمندانی که این مکمل غذایی را دریافت 
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ایمنی و  بالا بردنبه  تواند مینسبت به گروه شاهد ،  اند کرده
. )33(واقع شود مؤثر  19-بقاء در برابر بیماري کووید

Sophie De Niet  در بلژیک  2022 و همکاران در سال
که در ویژه  هاي مراقبتبیمار بستري در بخش  50با بررسی 

 Dواحد ویتامین 25000روز متوالی مقدار  چهارمدت 
که این گروه در برابر گروه  دریافتند ،مصرف کرده بودند

بهبودي بالینی حاصل کرده  توجهی قابل طور بهشاهد 
ها، میزان بهینه دریافت  باوجوداین پیشرفت .)34(بودند

با  Dاینکه آیا ویتامین هنوز مشخص نشده است و  Dویتامین 
 .مرتبط است یا خیر، ناشناخته است 19-کوویدبروز بیماري 

و   Meltzer کهگذشته نگر کوهورت در یک مطالعه 
در یک مرکز پزشکی دانشگاهی  2020ل ساهمکاران در 

-25که سطح  بررسی شدندبیمارانی  جام دادندانشهري 
دي هیدروکسی کوله -1،25هیدروکسی کوله کلسیفرول یا 

 3از  19-کوویدکلسیفرول را در یک سال قبل از آزمایش 
قرار گرفتن  .کردند يریگ اندازه 2020آوریل  10مارس تا 

-25 يریگ اندازهبا آخرین  Dدر معرض کمبود ویتامین 
نانوگرم در  20فرول کمتر از هیدروکسی کوله کلسی

دي هیدروکسی کوله کلسیفرول کمتر از -1،25یا  تریل یلیم
تعریف  19-کوویدقبل از آزمایش  تریل یلیمپیکوگرم در  18
و دوز بین  Dتغییرات درمان با تغییر در نوع ویتامین . شد

و تاریخ آزمایش  Dسطح ویتامین  يریگ اندازهتاریخ آخرین 
و تغییرات  Dویتامین  کمبود .)35(شدتعریف  19-کووید

قبل از  Dدرمان ترکیب شدند تا آخرین وضعیت ویتامین 
آخرین (عنوان کمبود احتمالی  را به 19-آزمایش کووید

آخرین (، احتمالا  کافی )سطح کمبود و درمان افزایش نیافته
با . بندي کنند طبقه) سطح کمبود و درمان کاهش نیافته

طح کمبود و درمان افزایش آخرین س(کمبود نامشخص 
 . یافت و آخرین سطح کمبود نداشت و درمان کاهش یافت

 19-کووید PCRپیامدها و اقدامات اصلی نتیجه آزمایش 
تجزیه و تحلیل چند متغیره آزمایش کرد که آیا . مثبت بود

با مثبت بودن  19-قبل از آزمایش کووید Dوضعیت ویتامین 
جمعیت شناختی و  ياه شاخص، کنترل 19-آزمایش کووید

با بیمار  489نتایج در مجموع  .همبودي مرتبط است یا خیر
 331زن؛ و ] % 75[ 366سال؛ ] 18.4[ 49.2میانگین سن، 

را در سال قبل  Dسطح ویتامین ) نژاد به غیر از وایت] 68%[
وضعیت . دآزمایش کردن. اندازه گیري کردند 19-کوویداز 

شرکت  124براي  19-قبل از آزمایش کووید Dویتامین 
 کننده شرکت 287به احتمال زیاد کمبود، براي ) %25(کننده 

نامشخص ) %16(نفر  78کافی و براي  احتمالا ) 59%(
براي ) %15(شرکت کننده  71به طور کلی، . شد يبند طبقه

، در تجزیه و تحلیل چند متغیره. مثبت شدند 19-کووید
سالگی  50ا با افزایش سن ت 19-مثبت بودن تست کووید

، (CI)فاصله اطمینان % 95؛ 06/1خطر نسبی، (همراه بود 
خطر ( دپوستیسف ریغنژاد ).   = Pv 02/0؛09/01-1/1

 12/5 - 26/1،(CI)فاصله اطمینان % 95؛ 54/2نسبی، 
خطر ( Dو وضعیت احتمالی کمبود ویتامین )  = Pv 009/0؛

با )  = Pv 02/0؛ CI ،1.12-2.81% 95؛  77/1نسبی، 
شده  بینی کافی نرخ پیش Dعیت احتمالی ویتامین وض

فاصله اطمینان  %95( %21.6در گروه کمبود  19-کووید
)CI)، 14% -29/2%  95( %2/12در مقابل% CI ، ٩/٨%  

گیري و ارتباط در این  نتیجه. در گروه کافی بود) 4/15%
نگر تک مرکزي، احتمالا  وضعیت  مطالعه کوهورت گذشته

 مرتبط بود 19-کوویدبا افزایش خطر  Dکمبود ویتامین 

)36(.  
براي  و همکاران فاطمی محققان ایرانیدر مطالعه ایی که 

با شدت بیماري و  Dارزیابی ارتباط احتمالی سطح ویتامین 
بیمارستان بستري در یک  19-کوویدبیمار  248بر روي  بقا

تا مه  2020نگر از اکتبر  اي آینده یک مطالعه مشاهده تحت
 25بیمارانی که سابقه انجام دادند، در تهران، ایران  2021

از مثبت شدن  قبلدر سال  ها آن Dهیدروکسی ویتامین 
سطح . شده بود، وارد شدند يریگ اندازه 19-کوویدتست 
پس از پذیرش در بیماران  Dهیدروکسی ویتامین  25سرمی 
ارتباط بین پیامدهاي بالینی . شد يریگ اندازه 19-کووید
با تنظیم عوامل  Dهیدروکسی ویتامین  25و سطح  بیماران

مخدوش کننده بالقوه و تخمین مدل رگرسیون لجستیک 
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 44-74(سال  60میانه سنی بیماران  .چند متغیره ارزیابی شد
 هیدروکسی 25سطح متوسط . درصد مرد بودند 53و ) سال

 19-سرم قبل از پذیرش با افزایش شدت کووید D ویتامین
هاي مشابهی در مقایسه  یافته). Pv=009/0(کاهش یافت 

در بستري بین  Dکسی ویتامین هیدرو-25 سرممتوسط 
یک ). Pv=014/0( آمد دست به شدید وبیماران متوسط 

مدل رگرسیون لجستیک تک متغیره نشان داد که کمبود 
با افزایش قابل توجهی در  19-کوویدقبل از  Dویتامین 

 041/0؛ 2.01نسبت شانس، (شانس مرگ و میر همراه بود 
Pv=  .( مدل کاکس چند متغیره نشان داد که کمبود
در هنگام پذیرش با افزایش قابل توجهی در خطر  Dویتامین 

بر  ).=Pv 019/0؛ 35/2نسبت خطر، (مرگ و میر همراه بود 
این احتمال وجود دارد که  نتایج فاطمی و همکاراناساس 

مرگ و میر در بیماران  با افزایش Dوضعیت کمبود ویتامین 
 Dبنابراین، ارزیابی سطح ویتامین ؛ باشد مرتبط 19-کووید

  .)36( ضروري است 19-کوویددر بیماران 
 Eویتامین 

در طول آنفولانزا، اکسیداسیون اسیدهاي چرب غیراشباع در 
یابد و منجر به  افزایش می) ها ویژه در ریه به(غشاي سلولی 

مطالعات نشان داده است . ودش افزایش نفوذپذیري غشاء می
 Eکه در هنگام عفونت ویروسی آنفولانزا، میزان ویتامین 

حال پر اکسیداسیون لیپیدي افزایش  یابد و درعین کاهش می
به دو شکل توکوفرول و توکوترینول  Eویتامین . یابد می

هاي آزاد استرس  موجود است و بااتصال به رادیکال
ها و  در آجیل، دانه Eتامین وی. دهد اکسیداتیو را کاهش می

ها، روغن جوانه گندم، کره  برگ سبزي هاي گیاهی و روغن
زمینی، روغن ذرت، اسفناج، کلم برکلی و کیوي که  بادام

میزان . )37(شود  منبع حیاتی آلفا توکوفرول هستند یافت می
اي افراد سالم گرم در روز بر میلی 15شده  مصرف توصیه

کند  را مهار می IFN-1سریع  تولید .SARS-CoV-2 است
باعث در امان ماندن ویروس از  IFN-1و عملکرد ضعیف 

از سوي دیگر، موجب . شود هاي سیستم ایمنی می پاسخ

ژن و  کننده آنتی هاي عرضه اختلال در عملکرد سلول
ترشح . شود می Tدرنهایت منجر به اختلال در پاسخ سلول 

-TNFو  IL-6قادیر زیاد سیتوکین هاي پیش التهابی مانند م

α هاي  باعث سرکوب سلولT ویتامین . شود میE  موجب
افزایش فعالیت فاگوسیتی در لکوسیت ها، نوتروفیل ها و 

این ویتامین از طریق  .)38(شود هاي کشنده طبیعی می سلول
مهار مستقیم استرس اکسیداتیو، سنتز پروستاگلاندین و 

مختلف  هاي بافتهاي التهابی در  کنترل آپوپتوز بر پاسخ
با حفظ یکپارچگی  Eویتامین . گذارد ها تأثیر می ازجمله ریه

در بدن، به تقویت سیستم ایمنی و از بین  Tغشاي سلول 
افراد مسن . کند مک میها ک ها و ویروس بردن باکتري

هاي قلبی عروقی، سرطان و  مبتلابه دیابت شدید، بیماري
و همکاران در سال   Erol .غیره مستعد ابتلا به کووید هستند

 Eاز ویتامین  بالاتردریافتند که مصرف سطوح  2021
 بیماریزاییدر  شدیداز ایجاد استرس اکیداتیو  تواند می

طلوب در دوران بارداري و ایجاد پیامدهاي نام 19-کووید
براي ارزیابی سطح سرمی آفامین و . )54(جلوگیري نماید

مادر در زنان باردار مبتلا به بیماري کروناویروس  Eویتامین 
 با پیامدهاي نامطلوب پري ناتال ها آنو بررسی ارتباط  2019

زن باردار  60بر روي  نگر یندهآشاهدي -این مطالعه مورد
زن باردار همسان سنی  36و  19-مبتلا به عفونت کووید

 هاي یژگیو. انجام شدعامل خطر  گونه یچهبدون 
آزمایشگاهی، سطح آفامین و  ها یشآزمادموگرافیک، نتایج 

یک منحنی مشخصه . ه شدمقایس ها گروهبین  Eویتامین 
عملکرد گیرنده  براي ارزیابی رابطه سطح آفامین و ویتامین 

E بینی پیامدهاي نامطلوب پري ناتال استفاده شد در پیش .
همبستگی بین سطوح آفامین و پروتئین  وتحلیل یهتجز

انجام 19-کوویددر زنان باردار مبتلا به  C (CRP)واکنشی 
بیشتر بود  19-کوویدروه میزان عوارض مامایی در گ. شد

سطح آفامین در ).  =01/0Pv%) (8/2در مقابل % 3/13(
کمتر بود  Eبالاتر و سطوح ویتامین  19-گروه کووید

در گروه  Eسطوح ویتامین ).  Pv <001/0و   02/0(
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 >001/0به ترتیب (تر بود  در تمام سه ماهه پایین19-کووید

Pv  004/0و= Pv .( 19-ویدکوسطوح آفامین در گروه 
براي تمام سه ماهه بالاتر بود بدون اینکه به معنی آماري 

با بهترین  ROC هاي یمنحنمقادیر در ). Pv > 05/0(برسد 
به ترتیب  Eویژگی براي آفامین و ویتامین /تعادل حساسیت

) ویژگی ٪3/44حساسیت،  ٪6/70(در لیتر  گرم یلیم424/0
 ٪2/58ت، حساسی ٪5/76(میلی لیتر / میکروگرم  150/3و 

همبستگی مثبت و  CRPبین سطوح آفامین و . بود) ویژگی
 = r =  ،009/0 (Pv /. 264(معنی دار آماري متوسط 

ممکن  Eآفامین بالاتر و سطوح پایین ویتامین . یافت شد
و 19-کوویداست از استرس اکسیداتیو بالا در اتیوپاتوژنز 

 )37(.ارتباط با پیامدهاي نامطلوب پري ناتال حمایت کند
تواند آسیب میوکارد را در عفونت  می Eکمبود ویتامین 

در موش تشدید ) ویروس B3 )RNAویروس کوکساکی 
هاي انسانی و حیوانی نشان  مطالعات مختلف در مدل. کند

کند و از  پاسخ ایمنی را تقویت می Eداده است که ویتامین 
بنابراین ؛ )36(کند  هاي عفونی مختلف جلوگیري می بیماري

اکسیدان  عنوان یک آنتی ن است بههمچنین ممک Eویتامین 
 .در درمان یا پیشگیري از عفونت کووید مؤثر باشد

انجام  2020و همکاران در سال  Iddirمروري که  مطالعهدر  
پاسخ ایمنی بهینه به یک رژیم غذایی و بیان کردند که  دادند

به عنوان . تغذیه کافی براي جلوگیري از عفونت بستگی دارد
بسیار  يباد یآنتوتئین کافی براي تولید بهینه مثال، دریافت پر

یا روي، با  A، مانند ویتامین ها يزمغذیر کاهش. مهم است
 ها نیتامیوکاهش اغلب، . افزایش خطر عفونت مرتبط است

با التهاب و استرس اکسیداتیو همراه است که به نوبه خود 
ترکیبات غذایی . بر سیستم ایمنی بدن تأثیر بگذارد تواند یم

، Cبا ظرفیت ضد التهابی و آنتی اکسیدانی بالا شامل ویتامین 
ها  ها مانند کاروتنوئیدها و پلی فنول و فیتوکمیکال Eویتامین 

با فاکتورهاي رونویسی  توانند یم ها نیاتعدادي از . هستند
 Nrf2و NF-κB (nuclear factor–kappa B)مانند 

(nuclear factor erythroid 2-related factor 2)  که
 یدانیاکس یآنتبه ترتیب مربوط به اثرات ضد التهابی و 

به طور خاص ممکن  Dویتامین . هستند، تعامل داشته باشند
 میآنز ایورودي سلولی  يها رندهیگاست از طریق تعامل با 

 Angiotensin Converting( 2- نیوتانسیمبدل آنژ

Enzyme-2, ACE2( عفونت سلولی ویروسی را مختل ،
فیبر غذایی که توسط میکروبیوتاي روده به اسیدهاي . کند

شود، اثرات ضد التهابی نیز  چرب با زنجیره کوتاه تخمیر می
  .)38( دارد

 
  بحث

کند که مردان  ثابت می 19-شناسی شیوع کووید جمعیت
اي، بیشترین آسیب را در بین  هاي زمینه مسن، داراي بیماري

ر مورد اپیدمی هاي موجود د داده. ها دارند همه جمعیت
دهد که افراد، در مناطق گرمسیري کمتر  همچنین نشان می

تواند به  اگرچه این می. شوند به بیماري کوید مبتلا می
توسعه مرتبط  میانگین سنی پایین جمعیت کشورهاي درحال

و بر اساس  اخیرا   بر اساس اپیدمیولوژي بیماري. )39(باشد
هاي آلوده به  شده در گوساله مشاهده D کاهش ویتامین

شده است که  ویروس کروناي گاوي، این فرضیه مطرح
 عنوان یک ترکیب درمانی در ند بهتوا می D مکمل ویتامین

در شرایط اضطراري که به دنبال . شود استفاده 19-کووید
هاي جدید  رخ داد، درمان 19-گیري کووید گسترش همه

شده است و بر اساس تجربه قبلی که  صورت تجربی انجام به
 19-هایی با کووید هایی که شباهت در برخورد با  بیماري

توان  به  ها می جمله این درماناز. پذیرد دارند صورت می
-IL  بادي مونوکلونال علیه که یک آنتی نقش توسیلیزوماب

و معمولا  در درمان آرتریت روماتوئید استفاده  است 6
تواند مانع از آزادسازي  این ترکیب می. شود اشاره کرد می

سیتوکین هاي التهابی در سطح وسیع شود و در اصطلاح از 
طوفان سیتوکین  .ی جلوگیري کندایجاد طوفان سیتوکین

-که در کووید عنوان مسئول اصلی درگیري ریوي کشنده به
 2009شود و در اپیدمی سابق سارس در سال  مشاهده می 19
در حال حاضر   .طور کامل موردمطالعه قرارگرفته است به

هاي مقاومت  تلاش ویروس شناسان بر این است که مکانیسم
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و از این  ویروس را شناسایی کنند بدن افراد مقاوم در برابر
ها در جهت درمان و یا پیشگیري از بیماري کرونا  مکانیسم

هاي منفی این  یکی دیگر از جنبه. )40(استفاده کنند
طور  که به گیري ممکن است ایجاد فیبروز ریوي باشد همه
 Acute( عنوان یک سندرم زجر تنفسی حاد رده بهگست

Respiratory Distress Syndrome, ARDS( 
قبل و بعد از  D در اینجا، مکمل ویتامین. شده است توصیف

اما هنوز باید  ؛تواند نقش ضد فیبروتیکی ایفا کند عفونت می
از تمام این ملاحظات،  آنچه. در مورد آن تحقیق کرد

که  آید این است موجود به دست میهاي  و داده مفروضات
هاي محلول در  اشکال و متابولیت هاي مختلف  ویتامین

چربی و محلول در آب مخلوطی بسیار پیچیده با اثرات 
نباید  ها آنهاي  بنابراین، فعالیت؛ دهند متعدد را تشکیل می

باید . طورکلی در نظر گرفته شود صورت جداگانه، بلکه به به
تنهایی یا  داشت که اثر نهایی هر ویتامین به به این نکته توجه

هاي  ها، به تنظیم و تعادل فعالیت در ترکیب با سایر ریزمغذي
ها مستقیما  قابل  و این  کلی سیستم ایمنی بستگی دارد

هاي محلول در چربی و محلول در  ویتامین. بینی نیستند پیش
آب داراي اثرات تنظیمی پلیوتروپیک بر روي یک سري 

هاي سلولی هستند و ابزار قدرتمندي براي تعدیل و  یتفعال
   .)28(هاي حیاتی هستند اصلاح عملکردهاي مختلف سلول

ن مشاهدات و همچنی این ملاحظات همه اساس بر
رسد که فرضیه  اپیدمیولوژیک و بالینی، منطقی به نظر می

باهدف پیشگیرانه و  Cو  A ،D ،Eهاي  استفاده از ویتامین
همچنین  بازگرداندن عملکرد سیستم ایمنی در افراد مسن در 

و همچنین براي  ومیر ناشی از عفونت معرض خطر مرگ
 SARS-CoV2درمان بیماران مبتلابه عفونت حاد ناشی از  

این بیماران نیاز به درمان مؤثر . را مدنظر قرار دهیم
برنامه درمانی براي این بیماران ممکن . ضدویروسی دارند

درمان ضدویروسی با داروهاي : است شامل موارد زیر باشد
موجود فعلی، در اسرع وقت براي جلوگیري از تکثیر 

وسی و هاي ویر ویروس و همچنین سنتز و آزادسازي پروتئین

 همچنین مصرف. نهایتا  جلوگیري از ایجاد طوفان التهابی
-IL و IL-6، IL-1 هاي مونوکلونال علیه گیرنده بادي آنتی

از یک پاسخ التهابی  و جلوگیري تعدیل ایمنی در جهت 8
هاي  قوي و آزادسازي سیتوکین هاي اضافی و واسطه

ویز تواند  شامل تج هاي درمانی دیگر می برنامه. التهابی
، A مانند(هاي محلول در چربی و محلول در آب  ویتامین

D ،E، B وC (کننده ایمنی این  هاي تنظیم بر اساس نقش
اي غلظت  تا به امروز هیچ مطالعه. )31(باشد ها ریزمغذي

 هاي محلول در چربی را در بیماران مبتلابه خونی این ویتامین

SARS-CoV-2 همچنین مشخص . ارزیابی نکرده است
نیست که آیا کمبود ویتامین ممکن است با دوره و پیامد 

بنابراین، با در نظر ؛ شدیدتر این بیماري همراه باشد یا خیر
ها و عوارض جانبی احتمالی این  گرفتن تمام این داده

شود در بیماران مبتلابه عفونت  ترکیبات، توصیه  می
SARS-CoV-2 هاي موجود در  گیري مقدار ویتامین اندازه

ویروس کرونا منجر به با توجه به اینکه  .ون انجام شودخ
با توجه به . عفونت قسمت تحتانی دستگاه تنفس می شود

در   B, Cویتامین  الاخصب ها نیتامیونقش محافظتی 
افزایش مقاومت راه هوایی علیه نفوذ ویروس و تقویت 

مصرف آن با (سیستم ایمنی و محلول در آب بودن آن 
یکی از عوامل  تواند یم، )همراه نیست مسمومیت خطرناکی

آن در  ریتأثدر پیشگیري از آن باشد؛ منتهی باید اندازه  مؤثر
پیشگیري و حتی درمان و میزان مورد استفاده آن در 

مربوط  يها افتهیمطالعات بیشتري مورد بررسی قرار گیرد و 
  .)40(به آن هنوز قطعی نیست

  
 گیري نتیجه

واد مغذي که منجر به افزایش در این مطالعه برخی از م
عملکرد سیستم ایمنی، کاهش ترشح سیتوکین هاي التهابی، 
کاهش استرس اکسیداتیو، جلوگیري از پر اکسیداسیون 
لیپیدي، حفظ یکپارچگی غشاء سلولی، حفظ اتصالات بین 
سلولی، بهبود کموتاکسی و فاگوسیتوز و افزایش قدرت 
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در درمان سارس و  شده است که اکسیدانی بدن گزارش آنتی
هاي  مرس مؤثر است؛ بنابراین، تأمین مقادیر کافی ویتامین

از  B، (C (و محلول در آب ) A) ،D ،Eمحلول در چربی
 هاي مکملطریق یک رژیم غذایی مناسب یا از طریق 

عنوان یک مداخله مناسب در  غذایی، ممکن است به
عه که در این مطال .مؤثر باشد 19-پیشگیري یا درمان کووید

هاي  براي تمام گزینه روایی انجام شده است، به صورت
هاي کروناویروس و همچنین برخی  درمانی مرتبط با عفونت

هاي  ویروس مشخص شد که درمان RNAهاي  عفونت
هاي اختصاصی ضد کرونا و  عمومی و سنتی، درمان

. مفید است 19-در مبارزه با کووید هاي ضد ویروسی درمان
که وضعیت تغذیه هر بیمار آلوده قبل از  شود پیشنهاد می

هاي  هاي عمومی ارزیابی شود و واکسن تجویز درمان
کودکان از جمله واکسن آنفولانزا باید براي  RNAویروس 

هاي بهداشتی واکسینه  افراد غیر آلوده و کارکنان مراقبت

علاوه بر این، در صورت وجود، پلاسماي نقاهت باید . شوند
 شوددر پایان، پیشنهاد می . داده شود 19-دبه بیماران کووی

که در صورت غیرقابل کنترل بودن عفونت، تمام مداخلات 
  .در حال ظهور اجرا شود 19-بالقوه براي کنترل کووید

  
  تشکر و قدردانی

 اخلاقاین طرح با شناسه 

IR.SBMU.NRITLD.REC.1400.115   در کمیته
ب گردیده پژوهشی دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی مصو

از معاونت محترم پژوهشی نویسندگان وسیله  است و بدین
هاي ریوي  مرکز آموزشی، پژوهشی و درمانی سل و بیماري

 دانشگاه مسیح دانشوري دانشگاه علوم پزشکی شهید بهشتی
که ما را در انجام این تحقیق  آزاد اسلامی واحد تهران شمال

 .کنند یمه تشکر یاري کردند، صمیمان
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