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  چکیده
مقدمه: هدف از این مطالعه بررسی تاثیر سرعت چرخش شیفت های شبانه بر الگوی ترشح ملاتونین و خواب آلودگی 

در اپراتورهای اتاق کنترل صنایع پتروشیمی بود.

از منظر سرعت چرخش  الگوی متفاوت  با دو  اتاق کنترل صنایع پتروشیمی  اپراتورهای  از  نفر  روش کار: 60 
شامل)7 شب و 3 شب(برای مطالعه انتخاب شدند. ملاتونین از بزاق افراد نمونه برداری شد و خواب آلودگی و 
 Chi و از آزمونهای spss18 سنجیده شد. آنالیز داده ها بوسیله  KSSکیفت خواب با شاخص ذهنی خواب آلودگی

square و t test و مدل GLM استفاده شد.  

یافته ها: مقادیر ملاتونین و تغیرات کلی آن در طول شیفت در دو الگوی مورد بررسی متفاوت بود)P>0/05(. شاخص 
خواب آلودگی فقط در ساعت3:00 در هر دو الگوی مورد بررسی تفاوت معنی دار نشان داد و اثر متقابل نور و کافئین 
بر تغیرات ملاتونین و خواب آلودگی معنی دار نبود)P>0/05(. همچنین بین روند تغییرات ملاتونین و خواب آلودگی در 

.)P>0/05(دو الگوی مورد بررسی تفاوت معنی داری مشاده گردید

نتیجه گیری: انتخاب چرخش های آهسته تر در برنامه های نوبت کاری برای افراد شاغل در مکانهای حساس مانند اتاق 
های کنترل با توجه به اهمیت هوشیاری و عملکرد در پیشگیری از خطاهای انسانی مناسبتر می باشد. 
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   مقدمه
نوبت کاری در بسیاری از صنایع از قبیل پتروشیمی، 
فولاد، نیروگاهها و بخش خدمات مانند پلیس و بیمارستانها 
ضروری و اجتناب ناپذیربوده و روز به روز در حال افزایش 
است )1, 2(. کاهش هوشیاری و عملکرد، بویژه در نوبت 
شب و بهم ریختگی خواب روزانه یک مشکل اساسی ناشی 
از نوبت کاری بشمار می آید، که دلیل آن عدم همزمانی 
بیداری  و  خواب  الگوی  با  بدن  داخلی  سیرکادین  ریتم 
 .)4  ,3( است  کاری  بوسیله شرایط  ایجاد شده  مصنوعی 
یکی از پیامدهای مهم نوبت کاری که منتج از عدم تطابق 
ریتم سیرکادین و کاهش هوشیاری می باشد، بروز حوادث 
و خطاهای نسانی است)5, 6(. انطباق با شب کاری)تغیر 
فاز ساعت سیرکادینی( در افراد نوبت کار راهکار مناسب 
در  خواب  بهبود  و  شب  طی  در  هوشیاری  افزایش  برای 
از  خدماتی  های  بخش  و  صنایع  در   .)7( باشد.  می  روز 
شیفت،  طول  لحاظ  از  متفاوتی  کاری  نوبت  های  برنامه 
ثابت یا چرخشی بودن، تعداد نوبت ها شبانه پی درپی و 
جهت چرخش استفاده می شود که هر کدام دارای معایب 
و  متوالی  نوبت های شبانه  تعداد   .)8( مزایایی هستند  و 
سرعت چرخش از عوامل مهم در انطباق افراد با شب کاری 
تعداد  افزایش  که  است  شده  بیان  مثلا  است.  شده  بیان 
شب های پی درپی باعث تغیر فاز سیرکادین از شب به 
هوشیاری  و  در شب  افراد  عملکرد  بهبود  به  و  شده  روز 
آنها کمک می کند. در مطالعه ای اثبات شد که الگوهای 
بیشتر(  و  پی  در  پی  شبانه  نوبت   7 با  کند)  چرخش  با 
انطباق با شب کاری)تغیر فاز سیرکادینی از شب به روز( 
گیرد  می  شکل  تر  سریع  چرخش  با  های  نوبت  از  بهتر 
متوالی  شب   4 و  الگوهای2،3  مقایسه  با  )9(.همچنین 
از  کنند  می  کار  متوالی  که 4 شب  افرادی  که  دریافتند 
و   3 که  افرادی  به  نسبت  بیشتری  هوشیاری  و  عملکرد 
باشند)9, 10(.  برخوردار می  2 شب پی درپی مشغولند 
و  معتبر  های  نشانه  از  آلودگی  خواب  و  ملاتونین  ریتم 
قابل اعتماد در ارزیابی انطباق با برنامه های نوبت کاری 
است و در مطالعات گوناگونی به آن پرداخته شده است 
)7, 11(. هورمون ملاتونین که عمدتا توسط غده پینه ال 

باشد  می  ریتم سیرکادین  معتبر  نشانگر  ترشح می شود 
و  خواب  از جمله  بدن  زیستی  های  از چرخه  بسیاری  و 
بیداری و هوشیاری وابسته به تغییرات آن می باشد. یکی 
از روش های قابل اعتماد تشخیص مقدار ملاتونین در بدن 
از طریق بزاق می باشد که به دلیل غیر تهاجمی و ساده 
بودن اندازه گیری این روش کاربرد آن بویژه در مطالعات 
افزایش است )12(. در شرایط نوبت کاری  میدانی رو به 
انتقال  روز  خواب  به  ملاتونین)آکروفاز(  ترشح  پیک  اگر 
یافت، گفته می شود که انطباق با شب کاری اتفاق افتاده 
در  ملاتونین  غلظت  کار  نوبت  غیر  افراد  در   .)13( است 
چند  هر   .)13( یابد.  می  افزایش  شب  در  و  کاهش  روز 
که تطابق کامل به دلیل اینرسی ریتم سیرکادین دشوار 
می باشد، در برخی از مطالعات تطابق را بعد از 4 الی 6 
شب دستیافتنی بیان نموده اند و در پاره ای از مطالعات 
حداقل 7 شب برای انطباق لازم دانسته اند )3( در مطالعه 
بر کارگران داخل   Barnes et al انجام شده توسط ای 
دریا با برنامه دو هفته شب و دوهفته روز گزارش شد، که 
تاخیر در ملاتونین طی اولین هفته شب کاری ایجاد می 
شود )14(. علاوه بر الگوی نوبت کاری تطابق با شب کاری 
و  فردی  های  تفاوت  روشنایی،  مانند  محیطی  عوامل  به 
فصلی نیز وابسته است )15(. نرخ تطابق با شب در شدت 
های روشنایی بالاتر افزایش می یابد )Jakob H .)15 و 
همکارانش با اندازه گیری ملاتونین ادرار در کارگران شب 
کار مشغول در دریا نرخ تغیر فاز هر نوبت با نور محیطی3 
الی 243 لوکس را 0/84 ساعت گزارش نمودند در صورتی 
که Barnes و دیگران  نرخ تغییر فاز ملاتونین در نور 50 
ساعت   1/77 را  نفتی  سکوی  یک  در  لوکس   2000 الی 
متغیرهای  همکارانش  Dumontو   )14( نمودند  بیان 
 .)16( دانند  می  موثر  کاری  شب  به  تطابق  در  را  فردی 
مطالعات صورت گرفته بر خواب آلودگی ذهنی و عینی نیز 
نشان داده است که بهبود شاخص خواب آلودگی وابسته 
با افزایش نوبت های شبانه  به نوبت های متوالی است و 
خواب آلودگی بهبود می یابد )3, 17-20(. در مطالعه ای 
که با  هدف مقایسه سه سیستم نوبت کاری روز کار ثابت، 
بر روی 19کارگرنفت مشغول  ثابت و چرخشی  کار  شب 
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در دریا بوسیله Waage S و همکارانش انجام شد نشان 
داده شد که اولین روز شروع کار در سیستم شب کاری 
و چرخشی، خواب آلودگی ذهنی و عینی از روزهای بعد 
بیشتر بود و به مرور زمان بهبود در شاخص خواب آلودگی 
حاصل شد)20(. در حالی که مطالعات متعددی الگوهای 
سیستم  در  را  آلودگی  خواب  شاخص  و  ملاتونین  ترشح 
های نوبت کاری مختلف مورد بررسی قرار داده اند  ولی 
نوبت  های  الگوی  مقایسه  با  ارتباط  در  کمی  مطالعات 
کاری با چرخش هفتگی و کمتر از یک هفته که در صنایع 
پتروشیمی ایران رایج است انجام شده است. از طرفی کار 
مشاغل  از جمله  پتروشیمی  صنایع  کنترل  های  اتاق  در 
حساس بشمار می آید که در طی شب هوشیاری و عملکرد 
مناسب از اپراتورها انتظار می رود. زیرا کنترل فرآیندهای 
بنابراین  آنها است )21(.  بر عملکرد  ذاتا خطرناک متکی 
انتخاب سیستم نوبت کاری مناسب تر که به هوشیاری و 
عملکرد آنها کمک کند مهم می باشد. هدف از این مطالعه 
مقایسه ملاتونین بزاق و شاخص خواب آلودگی شبانه افراد 
مشغول در اتاق های کنترل با الگوهای شب کاری متفاوت 
کاری  نوبت  الگوی  یقینا  است.  سرعت چرخش  لحاظ  از 
که منجر به کاهش ترشح ملاتونین در شب گردد وپیک 
از خواب  افراد  و  یابد،  انتقال  انتهای شیفت  به  ترشح آن 
شغل)اپراتور  این  برای  باشند  برخوردار  کمتری  آلودگی 

اتاق کنترل( مناسب تر است.

   روش کار
 دستورالعمل و شرکت کنندگان

  در صنایع پتروشیمی واقع در خطوط ساحلی جنوب 
ایران از سیستم های نوبت کاری شبیه به الگوهای متداول 
در دریا استفاده می شود در این نوع برنامه ها هر سیکل 
از یک دوره 14 روزه متوالی شامل شیفت های شب)ش( 
تشکیل  تعطیل)ت(  روزه   14 یا   7 دوره  یک  و  روز)ر(  و 
و  )آهسته(  7ش  ساعته   12 های  سیستم  است.  شده 
3ش)سریع( دو نمونه از رایج ترین الگوهای نوبت کاری 
مورد استفاده در این صنایع است که فقط در تعداد نوبت 
در  و  دارند  تفاوت  چرخش(  متوالی)سرعت  شبانه  های 

ساعات کار در هرشیفت، جهت چرخش، تعداد نوبت های 
روز و تعداد نوبت های استراحت با هم یکسان اند. کارکنان 
اتاق های کنترل گروه هدف این مطالعه بود زیرا از طرفی 
این افراد به دلیل نقش کلیدی که در کنترل فرآیندهای 
نوبت  های  سیستم  مناسب  طراحی  دارند  خطرناک  ذاتا 
نیز  فرآیند  ایمنی  حفظ  در  آنها  بر سلامتی  علاوه  کاری 
کمک می کند )21( و همچنین به دلیل حضور پیوسته 
تقریبا یکسان در طی شیفت  نور  با  اتاق های کنترل  در 
یکسان  گرمای  و  صدا  مانند  دیگر  فیزیکی  استرسهای  و 
تر  مطمئن  نتایج  به کسب  تواند  می  این  و  دارند  مواجه 
کمک نماید. بدین منظور 60 نفر از اپراتورهای اتاق های 
روحی  سلامت  وضعیت  از  که  پتروشیمی  صنایع  کنترل 
وجسمی مناسب  برخوردار بودند انتخاب شدند. با توجه 
به هدف این مطالعه که مقایسه دو الگوی فوق با تاکید بر 
تاثیر نوبت های شبانه متوالی بر الگوی ملاتونین و خواب 
آلودگی در حین انجام وظیفه بود آخرین نوبت شبانه قبل 
از تغییر شیفت به روز در این دو سیستم مورد مطالعه و 
از هر شرکت  ارزیابی ملاتونین  برای  قرار گرفت.  مقایسه 
کننده 4 نمونه بزاق با فواصل زمانی 4 ساعته دریافت شد 
و همچنین از شرکت کنندگان خواسته شد که با فاصله 
های زمانی 4 ساعته ارزیابی ذهنی شان را از میزان خواب 

آلودگی ثبت نمایند.

اندازه گیری ملاتونین
ریتم  برای  اعتماد  قابل  بسیار  شاخصی  ملاتونین 
سیرکادین می باشد و درمطالعات گذشته به طور فراوان 
مطالعه  این  در  است.  شده  استفاده  آن  از  منظور  بدین 
حدودا  آن  مقدار  که  شد  گیری  اندازه  بزاق  ملاتونین 
قابل  شاخص  و  است  پلاسما  ملاتونین  سطح  درصد   30
کاربردش  بودن  تهاجمی  غیر  دلیل  به  و  است  اعتمادی 
فرد  هر  از  در طول شیفت شب  است)14(.  افزایش  روبه 
4  نمونه بزاق  در ساعت های  19-21-23-3-5  بوسیله 
نمونه   )Sartsert, Germany(بزاق کننده  آوری  جمع 
برداری شد. به منظور محدود کردن اثر غذا بر ملاتونین 
از افراد خواسته شد که یک ساعت قبل از نمونه برداری 
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از خوردن غذا خوداری نمایند. نمونه ها بعد از سانتریفوژ 
درجه   20 منفی  دمای  در  و  شده  فریز  بلافاصله  کردن 
سطح  شد.  داده  انتقال  آزمایشگاه  به  و  شد  داری  نگه 
ملاتونین به طور مستقیم بوسیله کیت الیزا ساخت شرکت 
آزمایش حساسیت  شد.  گیری  اندازه  چین    biotech 

 pg/ml 1.3 _+1.6 بود.

شاخص خواب آلودگی )KSS(و کیفیت خواب
شاخص خواب آلودگی کارولنیسکا برای اندازه گیری 
خواب آلودگی به صورت خود اظهاری بکار برده می شود 
برخوردار  مناسبی  نسبتا  پایایی  و  روایایی  از  آزمون  این 

است )22( 
KSS شامل 9 شاخص نقطه ای است شامل: 1= خیلی 
هوشیار 3= هوشیار 5= نه هوشیار نه خواب الود 7= خواب 
ماندن.  بیدار  برای  و تلاش  آلوده  زیاد خواب  و 9=  آلوده 
در این مطالعه مشارکت کنندگان می بایست نرخ خواب 
همچنین  نمایند.  مشخص  ساعت   2 هر  را  خود  آلودگی 
برای ارزیابی کیفیت خواب از پرسشنامه معروف و پرکاربرد 

PSQI استفاده گردید.

شدت روشنایی
بر  گذار  تاثیر  و  مهم  فاکتور  یک  عنوان  به  روشنایی 
به عنوان فاکتور مداخله  این مطالعه  ریتم سیرکادین در 
شدت  میزان  منظور  بدین  گرفت.  قرار  بررسی  مورد  گر 
روشنایی را به صورت فردی با استفاده از لوکس متر مدل  

LMT pocket lux 2اندازه گیری شد.

آنالیز آماری
آنالیز داده ها با استفاده از نرم افزار SPSS18 انجام 
برای   t test و   Chi square های  آزمون  از  و  شد 
آنالیزهای تک متعیره استفاده شد همچنین از آنالیز داده 
ریتم  تغییرات  روند  مقایسه  برای   )GLM(تکراری های 
کاری  نوبت  الگوی  دو  بین  آلودگی  خواب  و  ملاتونین 
استفاده شد. نور و نوشیدنی کافیئن دار)چای، نسکافه و 
...( به عنوان مداخله گر و ملاتونین و خواب آلودگی در این 
مدل به عنوان متغیرهای وابسته وارد شدند.سطح معنی 

داری 0/05 درنظر قرار گرفت.

   یافته ها
های  ویژگی  تفاوت  و  مقادیر   1 شماره  جدول 
جدول  این  دهد.طبق  می  نشان  را  پایه  و  دموگرافیک 

تفاوت معنی داری بین این مشخصات مشاهده نشد.
طبق جدول 2 نتایج آزمون t-test مستقل بین اولین 
ودومین مقادیر ملاتونین در دو الگوی نوبت کاری تفاوت 
مقادیر سومین وچهارمین  اما  نشد،  داری مشاهده  معنی 
معنی  تفاوت  الگو  دو  در  کلی  تغییرات  و  گیری  اندازه 
شماره  جدول  به  توجه  با  همچنین   .)P>0/05( بود  دار 
آلودگی به جزء  تفاوت معنی داری بین مقادی خواب   3
خواب آلودگی در ساعت 3 شب بین دو الگو مشاهده نشد.

معنی  تفاوت  که  داد  نشان  تکراری  های  داده  آنالیز 
وجود  شیفت  طی  در  ملاتونین  غلظت   4 بین   داری 
کنترل  از  بعد  ملاتونین  تغییرات  روند  همچنین   دارد. 
داری  معنی  تفاوت  دوالگو  بین  نور  و  کافئین  فاکتورهای 

: مشخصات دموگرافیک و پایه در دو الگوی نوبت کاری مورد مطالعه1جدول  
 

شب)چرخش آهسته( 7 سطح معنی داری شب)چرخش تند(3   متغیرها 
3/0  1/31 ( 6/2 ) 2/32 ( 3/2  سن (
06/0  3/9 ( 7/1 ) 5/8 ( 9/1  سابقه نوبت کاری (
3/0  8( 12/2 ) 7/7  مقدار خواب در شبانه روز (1)
2/0  6/7 ( 5/2 ) 4/7 ( 8/1  کیفیت خواب  (
13/0  350( 2/34  نور (40)382 (
7/0  3/2 ( 5/1 ) 3( 2/1  نوشیدنی کافئین دار)مرتبه( (

 
  

جدول1: مشخصات دموگرافیک و پایه در دو الگوی نوبت کاری مورد مطالعه
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داشت)P>0/001(. شکل 1 روند افزایشی ملاتونین در دو 
الگوی نوبت کاری را نمایش می دهد. همچنین همانطور 
معنی  افزایش  تفاوت  شود،  می  2مشاهده  شکل  در  که 
الگو  دو  از  کدام  هر  در  آلودگی  مقادیر خواب  بین  داری 
و همینطور بین هر دو الگو مشاهده شد )P>0/001(. اما 
نور و کافئین اثر معنی داری بر خواب آلودگی وملاتونین 
نداشتند)P<0/05( گرچه اثر نور بر خواب آلودگی نزدیک 

 .)P>0/056(به معنی داری بود

   بحث 
این مطالعه میدانی اولین مطالعه است که به منظور 
مقایسه ریتم ملاتونین و شاخص خواب آلودگی در افراد 
مشغول در دو سیستم شب کاری متفاوت در اپراتورهای 
کلی  آنالیز  شد.  طراحی  پتروشیمی  صنایع  کنترل  اتاق 
 3 از  بهتر  7شانطباق  الگوی   افراد  در  که  داد  نشان 

دو  در  شبانه  ملاتونین  ریتم  است.بین  گرفته   شکل  ش 
دارد  وجود  داری  معنی  های  تفاوت  مطالعه  مورد  گروه 
است.  ملاتونین  ترشح  پیک  ها  تفاوت  این  مهمترین  و 
تغییر آکروفاز ملاتونین)پیک ترشح ملاتونین( معیار قابل 
اعتمادی برای بررسی میزان انطباق با شب کاری می باشد 
که در مطالعات مختلفی به آن پرداخته شده است)13(. 
هر چند که برای بررسی پیک ریتم ملاتونین نیاز به اندازه 
گیری در 24 ساعت شبانه روز است و در این مطالعه فقط 
و  گرفت  قرار  ارزیابی  مورد  شب  طی  در  ملاتونین  ریتم 
لی اختلاف بین زمان شکل گیری پیک ملاتونین شیفت 
شب در افراد دو الگوی کاری مورد مطالعه می تواند نشانه 
مناسبی برای تشخیص تطابق باشد. در افراد مشغول در 
الگوی 7شحداکثر مقدار ملاتونین اندازه گیری شده در 
الگوی  انتهای شیفت ظاهر شده است در صورتی که در 
3شحداکثر مقدار ملاتونین اندازه گیری شده در حدود 

 کار با چرخش شیفت متفاوت( نتایج بررسی سطح ملاتونین بزاق در دو گروه نوبت 2جدول

 

 چرخش شیفت
 زمان شیفت

 سریع  آهسته
P انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین 

00:19  6/4  6/2  3/5  0/3  5/0  
00:23  10 4/4  7/7  4/2  07/0  
00:3  2/15  6/5  3/25  2/9  001/0  
00:7  8/19  7/6  8/13  7/5  03/0  

 
  

جدول2: نتایج بررسی سطح ملاتونین بزاق در دو گروه نوبت‌کار با چرخش شیفت متفاوت

 
 های روز و شبتفکیک ساعت کار در طی نوبتآلودگی به شاخص خواب (3جدول 

 

 چرخش شیفت
 

کار شیفت
ت 

ساع
 سریع  آهسته 

 
P انحراف معیار میانگین انحراف معیار میانگین 

 
 
 

 شب

00:19  8/1  09/1  4/1  6/0  07/0  
00:21  9/1  9/0  8/1  7/0  8/0  
00:23  1/2  0/1  2/2  4/1  7/0  
00:1  3/3  2/1  0/4  5/1  06/0  
00:3  3/3  2/1  8/5  3/1  001/0  
00:5  5/4  8/1  6/6  7/1  001/0  
00:7  5/5  4/2  8/5  8/1  5/0  

جدول 3: شاخص خواب‌آلودگی به تفکیک ساعت کار در طی نوبت‌های روز و شب
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ساعت 3:00 مشاهده می شود . با توجه به اینکه در افراد 
ساعت  حدود  ملاتونین  ترشح  پیک  کار(  نرمال)غیرنوبت 
3:00 و 4:00 صبح ایجاد می شود )12(  می توان چنین 
7شانطباق  الگوی  افراد مشغول در  نتیجه گرفت که در 

مناسب تری با شب کاری نسبت به افراد الگوی3 شدر 
انتهای دوره شب کاری  مشاهده می شود. مهمترین دلیل 
این تفاوت را می توان اختلاف درتعداد شب های متوالی  
مشغول به کار ذکر نمود و بیشتر با مطالعات انجام شده در 

 

 آهنگ تغییرات ملاتونین در طی شیفت شب در دو چرخش کار سریع و آهسته ( مقایسه 1شکل
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شکل1: مقایسه آهنگ تغییرات ملاتونین در طی شیفت شب در دو چرخش کار سریع و آهسته

 
آلودگی در شیفت شب بین دو چرخش کار آهسته و سریع آهنگ خواب( 2شکل  
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شکل2: آهنگ خواب‌آلودگی در شیفت شب بین دو چرخش کار آهسته و سریع
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کارگران مشغول در دریا و مطالعات آزمایشگاهی مطابقت 
دارد )23( در مطالعه ای که بر کارگران مشغول در دریا 
انجام گردید، نرخ تطابق بر اساس تغیر آکروفاز ملاتونین 
حدود 1/5 ساعت در هر شیفت بیان شد و انطباق کامل 
در 14 شب متوالی مشاهده گردید )24(.  همچنین در 
مطالعه ای دیگر نشان داده شده است که طی 4 الی 7 
شب متوالی تطابق با شب کاری حاصل می گردد یعنی 
در  همچنین   )3( یابد  می  تغیر  روز  به  ملاتونین  آکرفاز 
مطالعه ای یافتند که ریتم ملاتونین بین کارگران با برنامه 
های چرخشی سریع تغیر نمی کند)25( . البته با بسیاری 
از مطالعات میدانی که تطابق با شب کاری را غیر ممکن 
 .)25( ندارد  مطابقت  نیز  اند  کرده  عنوان  کند  بسیار  و 
مثلا roeden و دیگران  با بررسی ریتم ملاتونین افراد 
شب کار نشان دادند که قسمت عظیمی از آنها تغیر فاز 
نمی  ایجاد  کاران  روز  به  نسبت  شان  ملاتونین  ریتم  در 
دلیل  به  رسد  می  نظر  به  مطابقت  عدم  این  شود)26(. 
های  تفاوت  روشنایی،  با  مواجهه  مانند  محیطی  شرایط 
اجتماعی  تعهدات  همچنین  و  گرایی  صبح  مانند  فردی 
و خانوادگی افراد مورد مطالعه در مطالعات مختلف باشد 
سرکوب  دلیل  به  نور صبحگاهی  با  مواجهه   .  )25  ,15(
ملاتونین عنوان عامل قوی در عدم ایجاد تطابق افراد با 
شب کاری ذکر شده است )27( از طرفی مطالعات انجام 
شده در افراد مشغول در دریا و مطالعات شیه سازی شده 
نشان داده است که دلیل انطباق راحتر افراد عدم تعهدات 
باشد )27(  همچنین  اجتماعی و خانوادگی  روزانه می 
افراد عصرگرا  از  افراد صبح گرا پیک ملاتونین زودتر  در 
شکل می گیرد و انطباق آنها با شب کاری سخت تر است 
)7(. در مطالعه حاضر با توجه به  اینکه قسمتی از افراد 
دور از خانواده بوده و محل اسکان آنها به محل کارشان 
آنها  در  صبحگاهی  نور  با  مواجهه  احتمال  است  نزدیک 
کمتر می باشد و همچنین تعهدات اجتماعی و خانوادگی 
طی روز در این افراد کمتر است که می تواند به انطباق  
آنها کمک کند. دیگر  متغیر مورد بررسی در این مطالعه 
شاخص خواب آلودگی ذهنی بود.یافته ها نشان دادند که 
شاخص خواب آلودگی ذهنی فقط در ساعت 3 شب در 

دو الگو یکسان نیوده و تفاوت معنی داری نشان می دهد. 
این یافته با مقدار ملاتونین متاظر با این ساعت مطابقت 
دارد و همانطور که ذکر گردید مقادیر ترشح ملاتونین نیز 
در این ساعت  در دو گروه با هم تفاوت معنی داری نشان 
این  اوج خود رسید.  به  الگوی3ش  با  داد و در کارگران 
نتیجه نیز تایید کننده تطابق مناسب تر کارگران الگوی 
7شنسبت به 3ش می باشد. ساعت 3 شب اوج خستگی 
شبانه است )9(  و در افراد نرمال ) غیر نوبت کار( حداکثر 
مقدار ملاتونین ترشح می شود )28(. همچنین در الگوی 
4 شب متوالی، افراد از خواب آلودگی بیشتری نسبت به 
الگوی 7 شب متوالی رنج می برند و این نشانی از تطابق 
بیشتر در اثر افزایش تعداد شب های متوالی است نتایج 
این تحقیق با تحقیق Siri Waage و همکاران که نشان 
به  آلودگی  نوبت های شبانه خواب  تعداد  افزایش  با  داد 
دلیل انطباق ریتم سیرکادین رو به کاهش است مطابقت 
مقایسه   S.D. Baulk تحقیق  در  همچنین   )20( دارد 
به  رو  اول  شب  به  نسبت  دوم  شب  در  آلودگی  خواب 
کاهش نشان داد که با مطالعه حاضر مطابقت دارد)17(.

ابتدای  در  آلودگی  خواب  شاخص  مقادیر  بودن  یکسان 
به خواب روزانه  را میتوان  الگوی  افراد هر دو  شیفت در 
قبل از شروع شیفت نسبت داد که در این مظالعه بررسی 
نشده است. مطالعات نشان داده اند که خواب های کوتاه 
پیشگیری  باعث  شبانه  های  شیفت  شروع  از  قبل  مدت 
از خواب آلودگی افراد در طی شب کاری می شود )29, 
30(. همچنین یکسان بودن خواب انتهای شیفت در هر 
دو گروه را می توان مرتبط با اثر پروسه های های ایجاد 
کننده خواب مرتبط دانست.خواب توسط دو پروسه بنام 
های سیرکادین و هموستاتیک مغز تعیین می شود)31(. 
افزایش سطح ملاتونین بدن  با  از منظرریتم  سیرکادین 
خواب آلودگی افزایش یافته تا منجر به خواب فرد شود و از 
منظر پروسه هموستاتیک  با افزایش مدت بیداری، خواب 
هموستاتیک افزایش می یابد  بنابراین با توجه به یکسان 
بودن مدت زمان بیداری هر دو گروه بواسطه یکسان بودن 
شاهد  شیفت  انتهای  در  کار،  الگوی  هردو  در  کار  زمان 
خواب آلودگی یکسانی هستیم که عامل تعیین کننده آن 
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می تواند پروسه خواب هموستاتیک باشد.

   نتیجه گیری
نوبت کاری  توان گفت که سیستم  به طور کلی می 
7 شب متوالی به دلیل تغیر آکروفاز ملاتونین به انتهای 
در  همچنین  برخوردارند  بهتری  انطباق  از  افراد  شیفت 
کمتر  شیفت  طول  در  آلودگی  خواب  شاخص  گروه  این 

از الگوی3ش مشاهده می شود که باعث بهبود عملکرد 
خطاهای  کاهش  به  منجر  تواند  می  که   شود  می  آنها 
انسانی ناشی از خواب آلودگی و خستگی گردد. با توجه به 
نیاز هوشیاری مناسب در افراد شاغل در اتاق های کنترل 

صنایع پتروشیمی پیشنهاد می شود که از سیستم های 
انطباق  عدم  دلیل  به  تند  چرخش  با  کاری  نوبت 

کارگران  نوبت کارپرهیز گردد.    
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