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ABSTRACT 

 

This study was conducted to assess iodine intake by  some learning disability female students (7-14 

years) in the Central Region of Saudi Arabia and its relationship with their personal characteristics. Data 

were collected through personal interview using a questionnaire. As simple random sample of 340 

learning disability female students was selected. Iodine consumption and iodine secretion rate was 

performed by analyzing urine samples taken from the students. Percentages,  mathematical mean, t-test, 

analysis of variance and L.S.D. analysis were used to analyze the data statistically. 

The results showed that 25.4% have low rate of iodine secretion in urine. In addition, the results 

revealed that iodine consumption increased with the increasing level of education of 60
th
 father’s and 

mother’s students and also increased with the moderate level of family income. Analysis of variance 

showed that there was a significant relationship between the groups in urine secretion rate and between 

the groups of iodine consumption according to mother’s and father’s education and family income. 

The research recommended that female students should depend more on food  rich in iodine such as 

fish and other foods rich in iodine. 

 

Key words: iodine intake, learning disability, Saudi Arabia. 

 
 طالبات صعوبات التعلملبعض  نصر اليود وعلاقته ببعض الصفات الشخصيةتقدير المتناول من ع

 بالمملكة العربية السعودية الوسطيبالمنطقة  
 

 انيطأمل عائض القح -أحمد عبدالرحمن الشوشان
 

 عوديةالمملكة العربية الس - الرياض  - جامعة الملك سعود - كلية علوم الأغذية والزراعة -قسم علوم الأغذية والتغذية 
 

 ملخص
 

 لرديهن يهدف هذا البحث بصفة أساسية إلى تقدير المتناول من عنصرر اليرود وعتقترب بربعض الصرفاخ ال لصرية ل البراخ
 البرة ترم التيارهرا عرن  رير   043 رملخ عينرة الدراسرة . التعلم بالمن قة الوس ى بالمملكرة العربيرة السرعودية في صعوباخ

علرى بعرض   رتملخانة بالمقابلرة ال لصرية لأمهراخ ال البراخ ايع البياناخ عن  ري  الاسرتبوتم جم  .العينة الع وائية البسي ة
ساعة إضافة إلى التحليل الكيموحيوي لعيناخ البول التي ألذخ من  44الصفاخ ال لصية والمتناول من اليود من لتل غذاء 

ية والمتوس اخ الحسابية والانحراف المعياري والتبار كل من التكراراخ والنسب المئوتم إستلدام أفراد العينة لتقدير اليود ، 
 .في تحليل البياناخ .L.S.Dخ وتحليل التباين وأقل فر  معنوي 

مسرتو  اليرود فري عينراتهن أقرل مرن الحرد الأدنرى كمرا تبرين أن  وجد ان من المبحوثاخ% 4.64وتمثلخ أهم النتائج في أن 
وكرذلك وسر  ال البراخ ذوي الردلل الأسرري  الوالردين تو  التعليمري لكرل مرن متوس  كمية اليود المتنراول تزيرد بارتفرال المسر

 .المتوس  كما لم تظهر أي فرو  معنوية بين عمر ال الباخ ومتوس  اليود المتناول
وأثبخ التبار تحليل التباين معنوية الفرو  بين متوس اخ تركيز اليود في عيناخ البول وكذلك بين متوسر اخ كميرة  

 .والدلل الأسري المتوس  الوالديناول وفقاً لمستو  تعليم كل من اليود المتن
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وبعرض الأغذيرة  ضررور  تنراول ال البراخ المجموعراخ الغذائيرة الغنيرة بعنصرر اليرود مثرل الأسرماك وأوصخ الدراسرة
 .الألري
 

 مقدمة. 1
يعتبر اليود من العناصر الغذائيرة المهمرة لجسرم اانسران 

رمونراخ الغرد  الدرقيرة، وقرد نظراً لأنرب يردلل فري تركيرب ه
فرري بعررض  Coutiosم مررن قبررل العررالم 1111اكت ررف عررام 

وتعتبرررررر هررررررذ  (. 1411عويضرررررة، )الأع ررررراب البحريرررررة 
وهرو . الهرموناخ ضرورية للنمو الجسدي والعقلي ال بيعري

 ضروري لعملياخ التمثيل الغذائي، وقد قدرخ الكميرة اممنرة
كحرررد أدنرررى، ميكروجررررام  03مرررا برررين  لتسرررتهتك اليرررومي 

 ,WHO) 1811عسركر، )ميكروجررام كحرد أعلرى  1333

1991; Hunt & Groof, 1990; . يحتروي جسرم اانسران
¾ ملجرم، ويتحرظ أن  43-13البالغ الصرحي  علرى حروالي 

هذ  الكمية مركز  في الغد  الدرقية، ويكون تركيرز العنصرر 
مرتفررع فرري كررل مررن اللعرراب، والعصرراراخ الهضررمية وتقررل 

مرن غردد الثردي والمبرايض والم ريمة، والجلرد  كميتب في كرل
(Nieman et al., 2001). 

 ,WHO)يوجرد اليرود عراد  فري كرل مرن الغرذاء والمراء 

والغرررررذاء البحرررررري هرررررو المصررررردر الأهرررررم لليرررررود . (1988
(Nieman et al., 2001) حيررث يتررراوت محترروا  فرري ،

 0333-033الأنوال الملتلفة مرن الأسرماك البحريرة مرا برين 
-43كجم، أما أسماك الميا  العذبة فتحتوي على /مميكروجرا

 ,Guthrie) هررر 1411عويضرررة، )كجرررم /ميكروجررررام 43

1983; Hunt & Groof, 1990 ;. 
 اوتعتبر الألبان مصدراً جيداً لليود حيث يتراوت محتواهر

 ,.Wenlock et al)كجرم /ميكروجررام 003-03مرا برين 

اخ وهنرراك مصرردر للررر لليررود وهررو اللبررز ومنتجرر. (1982
 & Hunt)علرى كميراخ متفاوترة منرب  الحبوب التري تحتروي

Groof, 1990) . أمررا بالنسرربة لللضرررواخ والفواكررب فهرري
 & Al-Attas)ن اليررود  يز مرر ل تركرر ى أقرر تحترروي عرر

Sulimani, 1993). 
مرررن احتياجاترررب % 13ويحصرررل اانسررران علرررى حررروالي 

، وفررري دراسرررة (NRC, 1989)مرررن المررراء  لليرررود يرررةاليوم
المملكة العربية السعودية وجد أن متوس  تركيز أجريخ في 

لترررر /ميكروجررررام 368اليرررود فررري ميرررا  ال ررررب لا يتعرررد  
(Sulimani et al., 1991) وتعتبرر هرذ  الكميرة ضرئيلة ،
لتررر فرري بعررض /ميكروجرررام 4مقارنررة بالكميرراخ الترري تبلررغ 

 ,.Vought et al)منررا   الولايرراخ المتحررد  الأمريكيررة 

1967). 
لغذاء والتغذية في مجلس الأبحراث الرو ني حددخ هيئة ا

المقررراخ الغذائيرة FNB and NRC (1989 )الأمريكري 
 يوميرا لليود، حيث قردرخ الكميرة الموصرى RDAالمقترحة 

بها للرضع من الولاد  حتى السنة الأولى مرن العمرر حروالي 
سرنواخ  ميكروجرام، والأ فرال مرن سرنة إلرى ع رر 43-03

لمررررراهقين والبررررالغين مررررن ميكروجرررررام، وا 143-03مررررن 
ميكروجررررام  100ميكروجررررام، والحوامرررل  103الجنسرررين 

هررررر  1411   عويضرررررة،)ميكروجررررررام  433والمرضرررررعاخ 
(NRC, 1989;. 

 

 

يوجررد اليررود فرري الغررذاء بصررور  أساسررية فرري يررود غيررر 
عضرروي، وكميررة أقررل فرري صررور  يررود عضرروي يتحرررر مررن 
المركرررب العضررروي المررررتب  برررب ليتحرررول إلرررى يرررود قابرررل 

. تمتصاص في القنا  الهضمية ولاصة في الأمعراء الدقيقرةل
مررن اليررود % 4)ويلرررا الجررزء غيررر الممررتص مررع البررراز 

، كمررا يلرررا جررزء بسرري  جررداً مررن لررتل الغرردد (المتنرراول
تقريباً من اليود المفررز %( 83-13)الدرقية، ومعظم الكمية 

 & Hunt)مع البول وهي تتناسب مع تركيز اليود في الردم 

Groof, 1990). 
يؤدي نقص اليود إلى حردوث اضر راباخ ذاخ تررثيراخ 

ينيررة نواسررعة وملتلفررة علررى الصررحة تبرردأ مررن المرحلررة الج
وحتى فتر  النضج، ومن أهمها مرض تضلم الغد  الدرقية، 
والأهم من ذلك أنب يزيرد احتمرال ااصرابة بررمراض التللرف 

ويسررود نقررص اليررود فرري منررا   . (WHO, 1988)العقلرري 
  في العالم، ويكون متزماً لنقص الغرذاء الغنري براليود، كثير

ويررؤثر نقررص اليررود فرري هررذ  المنررا   علررى النمررو والت ررور، 
 ,Hunt & Groof)وعلررى الم رراكل الصررحية الألررر  

1990). 
بالمقابرررل فقرررد تتضرررلم الغرررد  الدرقيرررة مرررن جرررراء زيررراد  

 Gushurst et)اخ الدوائيرة  اً الجرعر المتنراول، ولصوصر

al., 1984) . وكرررذلك تنررراول كميرررة كبيرررر  مرررن الأع ررراب
البحرية، كما في  مال اليابان حيرث يحردث تضرلم موسرمي 

لررد  بعررض الأ ررلاص الررذي لررديهم حساسررية   للغررد  الدرقيررة
وهنرراك عررد   ررر  . (Nieman et al., 2001)لليررود 

لتحسين حالة اليود لد  ال عوب التي تعاني من نقصب وذلك 
، ويرردعم الملرر  (WHO, 1988) إمررا بترردعيم الملرر  برراليود
، أو KI (Potassium iodide)بإضرافة يوديرد البوتاسريوم 

الترري  KIO3 (Potassium iodate)أيرروداخ البوتاسرريوم 
 ,Dunn & Haar)تعتبررر أكثررر ثباترراً ومقاومررة للتبلررر 

ملجرررم  03-10، ويكرررون مسرررتو  التررردعيم مرررا برررين (1990
-103ي جم تحتروي علرى حروال13كجم مل ، أي أن كل /يود

ال ريقة الثانية أما . (WHO, 1988)ميكروجرام يود  033
هي تردعيم الزيرخ النبراتي براليود، وتسرتلدم إمرا عرن  رير  ف

ملليلتر من الزيخ النباتي  1الحقن، أو بالفم، حيث ي مل كل 
ميكروجررام يرود، بااضرافة إلرى مرا سرب   413على حوالي 

محلرول مركرز هناك  ريقة تدعيم الماء باليود، ذلك بإضرافة 
مررررن اليررررود أو يوديررررد البوتاسرررريوم أو أيرررروداخ البوتاسرررريوم 

(WHO, 1988; Dunn & Haar, 1990). 
فضرررل فررري كثيرررر مرررن الررردول المتقدمرررة تررردعيم اللبرررز ي

 بمركبرراخ اليررود إلررى المسررتو  الررذي يفرري بحاجررة ال ررلص
 .(Brasward et al., 1995)اليومية 
المفرز في   ير كثير من الدراساخ إلى أن قياس اليودت 

البول يعتبر المعيار الموثو  بب لمعرفة المتناول الغذائي من 
 ,.Hollowed et al)هرذا العنصررر ومسررتوا  فرري الجسررم 

1998; Delange et al., 2002).  إن  أثبتررخ الأبحرراث
 انلفاضول يعني   انلفاض تركيز  في الب
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كميررة اليررود المتررات، وارتفررال مسررتوا  فرري البررول يرردل علررى 
 .(Guthrie, 1983)ول وافر من اليود متنا

أ ارخ هيئة الصحة الأمريكيرة إلرى أن هنراك حرداً أدنرى 
لمسرتو  اليرود فري البرول للقيرام بالوظرائف الحيويرة ال بيعيرة 

جم كرياتنين للنسراء البالغراخ، /ميكروجرام 03بالجسم، وهو 
وللأ فرال  جرام كريراتنين للرجرال البرالغين،/ميكروجرام 00
جررررررررم كريرررررررراتنين /ميكروجرررررررررام 0460( سررررررررنواخ 0-13)

(Underwood, 1977) . تقرردير اليررود المتنرراول فرري يعتمررد
 ,.Pierre et al)الغذاء علرى معردل إفرراز اليرود فري البرول 

1999). 
يرررتم هررردم الكريررراتنين فوسرررفاخ فررري العضرررتخ أساسررراً، 
ونتيجررة لررذلك يررتم تكرروين الكريرراتنين الررذي يفرررز برردور  فرري 

كمية الكرياتنين المفرز  وجد أن  ،(Gibson, 1990)البول 
 ,.Murray et al)ثابترة تكرون  سراعة  44في البول لرتل 

ولقد  ال استلدام نسبة وجود اليود إلى الكرياتنين . (1991
(Iodine/creatinine ratio)  ًمنرذ أكثرر مرن ع ررين عامرا

 ;Underwood, 1977) ،فرررري كثيررررر مررررن الأبحرررراث

Gushurst et al., 1984; Strove & Ohlen, 1990). 
وان تقاً من أن صعوباخ التعلم أصبحخ قضية تستحوذ 
علرررى اهتمرررام عرررالمي كمرررا أولتهرررا حكومرررة المملكرررة العربيرررة 
. السعودية اهتماماً واضحاً باعتبارها قضية تنموية معاصرر 
ونظررررراً لعتقتهررررا بفئررررة عمريررررة حساسررررة صررررحياً، ولنرررردر  

العربري عمومراً الدراساخ التي أجريخ دالل المملكة والعالم 
يرتي هذا البحث ليسل  الضوء على تلك العتقرة برين التغذيرة 

وحيرث تبرين الدراسراخ أن الأ فرال الرذي . وصعوباخ الرتعلم
يعانون من انلفاض إفراز اليود في البول لديهم صعوبة فري 

. (Sayed et al., 1999)القررراء  والهجرراء والرياضررياخ 
لنقص ال فيف في وأن المملكة قد صنفخ من ضمن منا   ا

اليرررود وكرررذلك تدنيرررب فررري ميرررا  ال ررررب المتررروفر   كاسرررتهت
(Sulimani et al., 1991) . لرذا فرإن البحرث ي رمل تقردير

صرعوباخ الرتعلم  لباخا المتناول من عنصر اليود لعينة من 
فررري المن قرررة الوسررر ى ومرررد  عتقترررب بررربعض اللصرررائص 

 .ال لصية للمبحوثاخ
 

 أهداف البحث. 2
 :بحث إلى امتييهدف هذا ال

تقدير ما تتناولب ال الباخ من عنصر اليرود عرن  رير   -1
  الغررذاء ومعردل إفرررازاليررود فري  معرردل اسرتهتك قيراس
 .البولفي 

دراسررة بعررض الصررفاخ ال لصررية للمبحوثرراخ ومررد   -4
 .عتقتها بالمتناول من عنصر اليود

 
 Materials and Methodsالمواد وطرق العمل . 3
 عينة البحث.1.3

 البررة مررن  043رخ عينررة ع رروائية بسرري ة بواقررع التيرر
 الباخ صعوباخ التعلم الملتحقاخ بمدارس التعليم العرام فري 

 (.المرحلة الابتدائية)سنة  14-0المن قة الوس ى من 
 تجمع البيانا.2.3

 

 

 

اعتمد على الاستبيان بالمقابلرة ال لصرية لجمرع البيانراخ 
لرة فري العمرر المتعلقة بالصفاخ ال لصية للمبحوثاخ والمتمث

ومسررتو  تعلرريم كررل مررن الأب والأم ومسررتو  دلررل الأسررر  
سراعة إضرافة  44وكذلك المتناول من اليود من لرتل غرذاء 

إلى التحليل الكيموحيوي حيث تم ألذ عيناخ البول من أفراد 
العينررة فرري أنابيررب بتسررتيكية جافررة نظيفررة، ثررم حفظررخ علررى 

متمثل فري تقردير م لحين إجراء التحليل التزم وال43درجة 
اليررود والكريرراتنين فرري العينرراخ حيررث يقرروم الأسرراس العلمرري 
لتقررردير اليرررود فررري العينررراخ علرررى التفاعرررل حسرررب  ريقرررة 

Sandell & Klothoff, 1937 حيرث يرتم هضرم العينراخ ،
بواسرر ة حمررض قرروي أو حررر  علررى درجررة حرررار  عاليررة 

الل ررو  تعتمررد . لتحويررل اليررود العضرروي إلررى غيررر عضرروي
علرى لرواص اليرود كعامرل مسراعد فري الترزال أيرون  التالية

، مقترنرررراً بركسررررد  Cerousإلررررى سررررروز  Cericالسررررراخ 
بينمررا . Arsenoicإلررى زرينلرروك  Arsenous زالزرنيلررو

تتميز أيوناخ السرراخ براللون الأصرفر فرإن أيونراخ السرروز 
عديمة اللون وعليب فإن تركيز اليود في العيناخ يتناسرب مرع 

فر النررراتج باسرررتعمال جهررراز الامتصررراص  رررد  اللرررون الأصررر
 430علررى موجررة  ولهررا  Spectrophotometerالضرروئي 
 ,.Hunt & Groof, 1990; Dunn et al)نرانومتر 

1993). 
وتررم تقرردير الكريرراتنين فرري البررول عررن  ريرر  اسررتلدام 

Kits (CAT. 033k)  المنتجرررة مرررن  رررركةUnited 

Diagnostics Industry (UDI)  والتررري تعتمرررد علرررى
ل ريقرررة اللونيرررة، حيرررث يتفاعرررل الكريررراتنين مرررع حرررامض ا

في وجود وس  قاعدي، ويع ي لوناً  Picric acidالبكريك 
ثرررم تنسرررب  Spectrophotometerيمكررن قياسرررب باسرررتلدام 

كميررة اليررود فرري عينررة البررول إلررى كميررة الكريرراتنين فرري نفررس 
 Jolin)جرم كريراتنين /العينة للحصول على ميكروجرام يود

& Escobar del Ray, 1956). 
 التحليل الإحصائي. ..3

استلدم في تحليرل البيانراخ كرل مرن التكرراراخ والنسرب 
وتحليرل التبراين ( خ)المئوية والانحرراف المعيراري والتبرار 

 ..L.S.Dو 
 SASفرررري حزمررررة  GLMوتررررم اسررررتلدام برنررررامج 

 .(SAS, 1995)للتحليل ااحصائي للبياناخ 
 

 نتائج البحث ومناقشتها. 4
 ركيز اليود في العيناتت. 1.4

جررررام /ميكروجررررام)تركيرررز اليرررود ( 1)يوضررر  جررردول 
في عيناخ البول ل الباخ صعوباخ التعلم وتظهرر ( كرياتنين

منهن في عيناتهن أقرل مرن % 4.64النتائج أن مستو  اليود 
الحد الأدنى، فري حرين كانرخ نسربة ال البراخ التتري أظهررن 

بمتوسررر  %( ..00)مسرررتو  مرتفعررراً لليرررود فررري عينررراتهن 
 .جرام كرياتنين/ميكروجرام 410648-4360تراوت ما بين 

، Stubbe et al. (1988)هذ  النترائج مرع دراسرة تتف  
صررربياً  441حيرررث ترررم دراسرررة اافرررراو البرررولي لليرررود عنرررد 

 سنة في المملكة العربية السعودية 14-.أعمارهم بين 

 

 

 



A. A. Al-Shoshan and A. A. Al-Kahtani………………………………………………………………………………………….. 

 123 

 

جرررام /ميكروجرررام 4386.0وكرران متوسرر  إفررراو اليررود 
 .Al-Nuim et alوهرذا يتفر  أيضراً مرع دراسرة . تنينكريا

مررن ال لبررة لررديهم عرروز فرري % 40حيررث تبررين أن  (1995)
 .عنصر اليود

معنويررة الفرررو  بررين متوسرر اخ تركيررز  ولمعرفررة مررد 
 Analysis of اليود في العيناخ ترم اسرتلدام تحليرل التبراين

variance . وقررد بلغررخ قيمررةF  وهرري أعلررى  460المحسرروبة
 .361الجدولية عند مستو  معنوي  Fة من قيم

ولتحديد مواقع الفرو  برين متوسر اخ تركيرز اليرود فري 
( 4)كمرا يوضرحب جردول  .L.S.Dعيناخ البول ترم اسرتلدام 

 برررين تركيرررز  361معنويررة عنرررد مسررتو    وتبررين أن الفررررو 

 وجميررع تركيررزاخ اليررود الموجررود   143اليررود فرري البررول 
-83  معنويرررة برررين تركيرررز كمرررا تبرررين أن الفررررو. بالجررردول

 ، كذلك 3.>-03وتركيز  83>-3.وكل من تركيز  143>

وتركيرز  3.>-03اتض  أن الفرو  معنوية برين تركيرز 
 .03>اليود في البول 

بعضضضضض الصضضضضفات الشخصضضضضية للمبحو ضضضضات وعلاقتهضضضضا . 2.4
 لبمتوسط كمية اليود المتناو

توزيرع ال البراخ وفقراً للعمرر حسرب ( 0)يوض  الجدول 
جرررداول التوصرررياخ الدوليرررة للمقررررراخ الغذائيرررة الملتلفرررة 

(NRC, 1989) . مرن ال البراخ % 1460ويبين الجردول أن
مررنهن % 1060سررنواخ وأن  13-0تتررراوت أعمررارهن بررين 
 .سنة 14-11تتراوت أعمارهن بين 

المتناولة أعلى أن كمية اليود ( 0)كما يظهر من الجدول 
يرروم لل البرراخ التترري تتررراوت /ميكروجرررام 13460بمتوسرر  

سررنة، ومررع ذلررك لررم يظهررر التحليررل  14-11أعمررارهن بررين 
أي فررو  معنويرة  T-test( خ)ااحصائي باستلدام التبار 

بين عمر ال الباخ ومتوس  اليود المتناول حيرث بلغرخ قيمرة 
تررثير علرى ممرا يردل علرى أن العمرر لرم يكرن لرب  3644= خ 

.المتنررررررررررررررررررررراول مرررررررررررررررررررررن عنصرررررررررررررررررررررر اليرررررررررررررررررررررود

 .في العينات( جرام كرياتنين/ميكروجرام)متوسط تركيز اليود (: 1)جدول 
جرام /ميكروجرام تركيز اليود في البول

 كرياتنين
متوسط تركيز اليود  %النسبة المئوية (تكرار)العدد 

 في العينات
SD 

<03 83 4.64 1460 860 
03- <.3 134 0363 4360 82. 
.3- <83 04 4164 0461 168 
83- <143 14 461 130641 11 
143 .4 1160 410648 1631 

   133 043 المجموع
 

 ..L.S.Dالفرق بين متوسطات تركيز اليود في العينات وفقاً لتركيز اليود في البول باستخدام (: 2)جدول 

 121 01-<121 01-<01 31-<01 <31 تركيز اليود في البول

121  111.11
** 

141.10
** 

154.70
** 

211.00
** 

01-<121   31.13
** 

04.73
** 

01.03
** 

01-<01    33.41
** 

70.31
** 

31-<01     20.41
** 

<31      
 3631معنوي عند مستو  ** 

 

 .متوسط كمية اليود المتناول وفقاً للعمر(: 3)جدول 
العدد  العمر

 (التكرار)
النسبة 

 %المئوية
 ية اليود المتناولمتوسط كم

 SDوالانحراف المعياري  

5-11 231 32.3 112.7 

(40.1) 

11-14 01 15.5 114.5 

(33) 

  111.1 341 المجموع

 
 مستوى تعليم الأب. 3.4

مستو  تعليم الأب، حيرث تبرين ( 4)يوض  الجدول رقم 
م  من لباء ال الباخ مسرتو  تعلريمهم مرنلفض لر% 0.60أن 

مسررتو  % 1864و% 4461بتدائيررة، وأن لة الا يتعررد المرحرر
 . تعليمهم متوس  وعالي على الترتيب

ويعكررس الجرردول أن متوسرر  كميررة اليررود المتنرراول تزيررد 
بارتفررال المسررتو  التعليمرري حيررث بلررغ مجمررول كميررة اليررود 

امبرراء منلفضرري المسررتو   اخالمتنرراول وسرر  ال البرراخ ذو
جرررام ميكرو 13164ميكروجررام ارتفرع إلرى  1.64التعليمري 

امبررررراء متوسررررر ي  اخميكروجررررررام لل البررررراخ ذو 13161و
ويتحظ انلفراض . ومرتفعي المستو  التعليمي على التوالي

 .RDAمتوس  كمية اليود لجميع الفئاخ مقارنة مع 
ولمعرفة مد  معنوية الفرو  بين متوس اخ كمية اليرود 
المتناول وفقاً لمستو  تعلريم الأب ترم اسرتلدام تحليرل التبراين 

Analysis of variance  وقد بلغخ قيمةF  063المحسوبة 
. 3631الجدولية عند مستو  معنويرة  Fوهي أعلى من قيمة 

 ن   رو  بي                      د مواقع الف                      ولتحدي
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كمرا  L.S.D.متوس اخ كمية اليود المتناول تم استلدام 
وتبررين أن الفرررو  معنويررة عنررد (. 0)يوضررحها جرردول رقررم 

ء مرتفعري المسرتو  امبرا اخبين ال البراخ ذو 3631مستو  
 امبررررراء متوسررررر ي  اخالتعليمررررري وكرررررل مرررررن ال البررررراخ ذو

كرررذلك أتضررر  أن الفرررر  . ومنلفضررري المسرررتوي التعليمررري
امبرررراء متوسررر ي المسررررتو   اخذو بررررين ال البررراخمعنررروي 

امبررررراء منلفضررررري المسرررررتو   اخذو التعليمررررري وال البررررراخ
 .التعليمي

 
 .ليم الأبكمية اليود المتناول وفقاً لمستوى تع(: 4)جدول 

متوسط كمية اليود المتناول  % عدد مستوى تعليم الأب
 (ميكروجرام)

 SDالانحراف المعياري 

 0164 1.64 0.60 144 (ابتدائي وما دون)منلفض 

 4360 13164 4461 103 (متوس  وثانوي)متوس  

 4060 13161 1864 .. (جامعي وما فو )عالي 

   13363 043 المجمول

 
 .L.S.D.الفرق بين متوسطات كمية اليود المتناول وفقاً لمستوى تعليم الأب باستخدام   (:7)جدول 

 (ابتدائي وما دون)منخفض  (متوسط و انوي)متوسط  (جامعي وما فوق)عالي  متوسط تعليم الأب

60.  (جامعي وما فو )عالي 
** 

4168
** 

1064   (متوس  وثانوي)متوس  
** 

    (ابتدائي وما دون)منلفض 
 3631معنوي عند مستو  ** 

 
 مستوى تعليم الأم. 4.4

مسررتو  تعلرريم الأم حيررث تبررين ( .)يبررين جرردول رقررم 
%( 0061)انلفرراض المسررتو  التعليمرري لغالبيررة الأمهرراخ 

ويوضررر  . مسررتو  تعليمررري عررالي اخذوفقرر  % 164وأن 
الجررردول ازديررراد كميرررة اليرررود المتنررراول لل البررراخ بارتفرررال 

مهاتهن، حيث بلغ كمية اليود المتنراول المستو  التعليمي لأ
  الأمهررررراخ منلفضررررري المسرررررتو  اخذووسررررر  ال البررررراخ 

  رامجرميكرو  8060ميكروجرام ارتفع إلى  0060ي  التعليم
  اخذوميكروجرام لل الباخ  13160و

 
ومرتفعررري المسرررتو  التعليمررري علرررى  متوسررر ي الأمهررراخ

ناولرب التوالي، ممرا يؤكرد أثرر مسرتو  تعلريم الأم علرى مرا تت
ويتحررظ انلفرراض كميررة اليررود المتنرراول . ابنتهررا مررن اليررود

 .RDAلجميع الفئاخ مقارنة مع 
ولمعرفة مد  معنوية الفرو  بين متوس اخ كمية اليرود 
المتناول وفقاً لمستو  تعليم الأم ترم اسرتلدام تحليرل التبراين 

 Fوهري أعلرى مرن قيمرة  460المحسروبة  Fوقد بلغخ قيمرة 
 .3631و  معنوية الجدولية عند مست

 
 .كمية اليود المتناول وفقاً لمستوى تعليم الأم(: 0)جدول 

 SDالانحراف المعياري  متوسط كمية اليود المتناول % عدد مستوى تعليم الأم

 04634 0060 0061 184 (ابتدائي فما دون)منلفض 

 0.64 8060 0460 111 (متوس  وثانوي)متوس  

 4061 13160 ..1 41 (جامعي فما فو )عالي 

   13363 043 المجمول

 

ولتحديررد مواقررع الفرررو  بررين متوسرر اخ كميررة اليررود 
كمررا يوضررحها جرردول رقررم  L.S.D.المتنرراول تررم اسررتلدام 

بررين  3631وتبررين أن الفرررو  معنويررة عنررد مسررتو  (. 0)
الأمهاخ مرتفعري المسرتو  التعليمري وكرل  اخذوال الباخ 

ي ومنلفضررررري الأمهررررراخ متوسررررر  اخذومرررررن ال البررررراخ 
كررذلك اتضرر  أن الفررر  معنرروي بررين . المسررتو  التعليمرري

الأمهررراخ متوسررر ي المسرررتو  التعليمررري،  اخذو ال البررراخ
.الأمهرراخ منلفضرري المسررتو  التعليمرري اخذووال البرراخ 

 
 L.S.D..الفرق بين متوسطات كمية اليود المتناول وفقاً لمستوى تعليم الأم باستخدام (: 5)جدول 

 (ابتدائي وما دون)منخفض  (متوسط و انوي)متوسط  (جامعي فما فوق)عالي  لأممتوسط تعليم ا

    (جامعي وما فو )عالي 

.106 (متوس  وثانوي)متوس  
** 

 
 

0363 (ابتدائي وما دون)منلفض 
** 1464

**  

 3631معنوي عند مستو  ** 

 

 
مستو  دلرل أسرر ال البراخ حيرث ( 1)يوض  جدول 

ترررراوت دلرررل %( .036) تبرررين أن نصرررف المبحوثررراخ
 ريال  هرياً مقابل 333.-0333أسرهن من 

مسرررتو  دلرررل أسررررهن مرررنلفض يقرررل عرررن % 1068 
 .ريال  هرياً  0333

  ود المتناول   الي  ويعكس الجدول أن متوس  كمية
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 .وفقاً لمستوى دخل الأسرة كمية اليود المتناول(: 3)جدول رقم 
 مستوى الدخل 

 (ريال)
 العدد

 (تكرار) 
 النسبة

 المئوية 
 SD كمية اليود

<3111 74 17.0 04.0 30.2 

3111-0111 152 71.0 115.3 40.0 

>0111 114 33.7 04.2 33.13 

   111.1 341 المجموع

 

 

 مرتفعررررة وسرررر  ال البرررراخ التترررري يتررررراوت دلررررل أسرررررهن
ميكروجرام مقابل أكثر  13060ريال إذ بلغ  333.-0333بين
الررردلل الأسرررري  اخميكروجررررام يرررود لل البررراخ ذو 84مرررن 

ويتحررظ انلفرراض مسررتو  كميررة اليررود . المررنلفض والمرتفررع
 .RDAمقارنة مع   للفئاخ الثتث

ولمعرفة مد  معنوية الفرو  برين متوسر اخ كميرة اليرود     
المتناول وفقاً لمستو  دلل الأسر  تم استلدام تحليل التباين، 

 وهي أعلى من  0603سوبة المح Fوقد بلغخ قيمة 
 

 
ولتحديد مواقع الفرو  بين متوس اخ كمية . الجدولية Fقيمة 

وتبين أن الفر  معنوي عند  LSDاليود المتناول تم استلدام 
دلرل أسررهن  فق  بين ال الباخ التتي ترراوت 3631مستو  
ريال وكررل مرررن ال البرراخ التترري ترررراوت  333.-0333بررين 

 333.ريال والترري تزيررد عررن  0333دلررل أسرررهن أقررل مررن 
 .ريال

نتيجة لانلفاض مستو  اليود ل البراخ صرعوباخ الرتعلم 
نوصي بتناول المجموعاخ الغذائية الغنية بعنصرر اليرود مثرل 

 .وبعض الأغذية الألري الأسماك
 

 لمراجعا .7 
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