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Abstract   
 
Background and aims: Lighting directly and indirectly affects employees' mental 
health and their performance. Good lighting is required for good visibility of the 
environment and should provide a luminous environment that is human-friendly 
and appropriate for the visual task performed. Optimal lighting is one of the most 
important issues in providing the physical conditions of different places, especially 
the workplace. Lighting can provide comfortable working conditions, especially 
visual comfort. Life on Earth cannot be imagined without light. Defects in the 
qualitative and quantitative aspects of lighting in the workplace can cause visual 
discomfort and reduce the productivity and efficiency of an individual. Therefore, 
monitoring the intensity of brightness and color temperature of light is essential to 
maintain and enhance the health of employees. The quantity and quality of lighting 
can also affect one's mental health. For example, one of the factors associated with 
depression is the defect in the quantity and quality of ambient lighting. Correlated 
color temperatures (CCT) of light play an important role in human psychological 
and physiological needs. In regards of human perception, two of the most important 
characteristics of lights are illumination and correlated color temperature (CCT). 
Studies have proven that different CCT provided by different lighting are important 
in affecting human beings psychologically and physiologically, through their visual 
and non-visual processes.. According to European standard EN 12665, visual 
comfort is defined as a person's mental well-being in the workplace. Studies on 
lighting in industrial environments have been conducted more frequently and public 
and office environments have received less attention. CCT is found to have effects 
on visual and mental fatigue. The right selection of CCT in an office environment 
will benefit its occupants in terms of visual comfort and reduction of daytime 
sleepiness. Studies have shown that insufficient and uncomfortable lightning 
conditions in office environments increase the risk of visual and ergonomic 
disorders in long term. The aim of this study was to evaluate the illumination and 
color temperature and its relationship with visual comfort in administrative staff in 
Hamadan city (west of Iran). 
Methods: This cross-sectional study was conducted in 50 rooms and among 70 
staff of Hamadan University of Medical Sciences and random sampling. In this 
study, the intensity of illumination at the work surface and at the height of the 
individual eye The intensity of the local illumination at the work surface and at the 
level of the individual eye level was measured at the user's point of view and the 
angles and distances were accurately observed and measured with the presence of 
the user in the presence of semiconductors or other factors. Also intensity of the 
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Background and aims: Fatigue and sleepiness (decreased alertness), in addition 
to a negative impact on performance and quality of work, are considered as one of 
the leading causes of human error and accidents in work environments. There is 
much evidence indicating that physical factors in the workplace could affect fatigue, 
vitality, motivation, and productivity of individuals. A physical environment 
suitable for activity is formed by various factors, among which light is known as an 
essential element. Recent photobiological advances and recognition of intrinsically 
photosensitive retinal ganglion cells (ipRGCs) have shown that in addition to 
improving eyesight, light can affect the circadian and homeostatic regulations and 
melatonin suppression in human. Furthermore, light can have acute effects on the 
physiological, psychological, neurobehavioral, and neuroendocrine responses, 
such as improvement in the alertness and neurobehavioral performance, which are 
known as the non-visual or non-imaging forming effects (NIF) of light. However, 
the possible roles of these potential effects in the improvement of human safety and 
efficiency have not been thoroughly investigated.
Some studies have shown that monochromatic blue light or blue-enriched white 
light (high correlated color temperature white light or high CCT) can enhance 
levels of alertness, and improve mood and cognitive function. Although recent 
evidence has indicated that monochromatic red light or red saturated white light 
(low correlated color temperature white light or low CCT) has also been able to 
induce such positive effects. There is still an open question left unanswered: “which 
of these lighting conditions (high CCT vs. low CCT) has a stronger effect on the 
alertness level and neurobehavioral function?” Therefore, the present study tested 
this hypothesis in a simulated office workplace environment with the recommended 
illumination level of 500 lx on the desk for daytime office work environments 
during the morning hours
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Methods: In this study, 20 healthy paid volunteers (male; mean ± SD age, 27.6 ± 
3.6 years) were selected and followed the experimental protocol. All participants 
were interviewed about the quality of sleep, lifestyle habits, and general health. The 
inclusion criteria were: not having any mental or physical health problem, having 
a good sleep quality according to the Persian version of Pittsburgh Sleep Quality 
Index (PSQI score<5 ), being neither extreme early nor extreme chronotype, having 
a regular sleep-wake state (bedtimes 22:00 to 24:00 p.m. and wake up between 07:00 
and 08:00 a.m.), not smoking, not traveling to a different time zone or experiencing 
shift-work during three months prior the experiment, no history of eye diseases, 
and having a normal color blindness as evaluated by the Ishihara test. To control the 
effect of potential differences in the levels of alertness due to circadian variations 
and sleep pressure between the light conditions, the participants completed a sleep/
wake log, starting one week prior to the beginning of the study. In addition, they 
were asked to keep a regular sleep/wake state during the study. The participants were 
also asked not to drink caffeine and/or alcohol about 12 h before the experiment. 
The aim of the study was described for all participants and they signed an informed 
consent before the commencement of the study. In addition, the protocol of the 
study was confirmed by the university ethics committee. 
The present study had a repeated-measures design, and the participants were 
exposed to four light conditions for 140 minutes in a counterbalanced order with 
a one-week interval. The light conditions were dim light (DL, <5 lx, control), and 
a 500 lx light intensity on the desk level for high CCT white light (HWL, nominal 
CCT= 12000 K), low CCT white light (LWL, nominal CCT= 2700 K), and standard 
white light (SWL, nominal CCT= 4000 K).The study was performed in an air-
conditioned room with an area of 19 m2. The room’s windows were closed with 
light-blocking curtains to restrict the penetration of daylight into the experimental 
setting. Electroencephalogram (EEG) activity (5–7 Hz: theta, 5-9: alpha-theta, 
8–12 Hz: alpha, and 13–30 Hz: beta), subjective sleepiness (Karolinska Sleepiness 
Scale, KSS), subjective mood (Visual Analogue Mood Scale, VAMS), cognitive 
performance tests (sustained attention, working memory, selective attention task, 
and inhibitory capacity) and subjective evaluation and beliefs of the participants 
about the light conditions were measured. The data were analyzed using the 
MATLAB software package (ver. R2012a, Math-Works, USA) and version 20.0 
of the SPSS software (IBM, Armonk, NY, USA). Repeated-measures analysis of 
variance (ANOVA) was conducted, and where necessary, the Greenhouse–Geisser 
correction was applied. A 4 (light conditions) × 6 time intervals ANOVA was 
performed for the EEG activity measures (alpha, theta, beta, and alpha-theta) 
and CPT data. For the subjective sleepiness and mood, a 4 (light conditions) × 3 
time intervals ANOVA was performed. Also, a 4 (light conditions) ANOVA was 
performed using each cognitive performance (GO/NO-GO, 2-Back, and divided 
attention) outcome measures. A 3 (light conditions) ANOVA was performed using 
each subjective evaluation and belief measures about the light conditions. The 
Bonferroni-adjusted post-hoc tests were applied to multiple comparisons (P<0.05).
Results: The means±standard error (SE) of the normalized alpha power was 
1.083±0.018 for HWL, 1.147±0.021 for SWL, 1.069±0.021 for LWL, and 1.225±0.027 
for DL condition. The Bonferroni-adjusted post-hoc tests indicated a significantly 
lower power under HWL (P=0.012) and LWL (P=0.006) compared to DL condition. 
The other comparisons revealed no significant differences. The means±SE of the 
normalized alpha-theta power was 1.009±0.012 for LWL, 1.053±0.014 for SWL, 
1.024±0.016 for HWL, and 1.106±0.017 for DL condition. Post-hoc tests showed a 
significantly lower alpha-theta power under LWL (P<0.001) and HWL (P=0.033) 
compared to DL condition. The other comparisons indicated no significant 
differences. No significant main effect of the light conditions and interaction 
between them and the time intervals in the normalized beta and theta powers were 
observed.
The means±SE of the normalized subjective sleepiness were 1.129± 0.045 for LWL, 
1.25±0.057 for SWL, 1.127±0.052 for HWL, and 1.499±0.074 for DL condition. Post-
hoc tests showed that HWL (P=0.002) and LWL (P=0.001) conditions significantly 
decreased the sleepiness compared to the DL condition. The other comparisons 
revealed no significant differences. Furthermore, the present study results indicated 
that the means±SE of the normalized mood scores were 1.048±0.013 for SWL, 
1.066±0.011 for HWL, 0.942±0.014 for DL, and 1.158±0.02 for LWL condition. 
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Post-hoc tests indicated that the participants had significantly better mood under 
the LWL (P<0.001), SWL (P=0.001), and HWL (P<0.001) conditions compared to 
the DL condition. Furthermore, the LWL enhanced the participants' mood state as 
compared to the SWL (P<0.001) and HWL (P=0.009) conditions.
 The means±SE of the normalized mean reaction time for continuous performance 
test (CPT) were 0.998±0.011 for SWL, 0.977±0.011 for HWL, 1.066±0.017 for 
DL, and 0.985±0.011 for LWL condition. The post‐hoc with Bonferroni‐adjusted 
pairwise comparison revealed a significantly lower mean reaction time under HWL 
(P<0.001), LWL (P=0.009), and SWL (P=0.026) conditions compared to the DL 
condition. Furthermore, the means±SE of the normalized mean reaction time for 
GO/NO-GO task were 305.13±13.959 ms for HWL, 308.91±13.78 ms for SWL, 
304.64±14.11 ms for LWL, and 327.49±17.7 ms for DL condition. Post-hoc tests 
indicated a significantly lower mean reaction time under LWL (P=0.033) and HWL 
(P=0.034) conditions compared to DL condition. The means±SE of the normalized 
mean reaction time for 2–Back task were 394.24±32.22 ms for SWL, 387.92±31.64 
ms for HWL, 398.62±31.81 ms for DL, and 384.16±30.66 ms for LWL condition. 
Post-hoc tests revealed a significantly lower reaction time under LWL (P=0.001) 
and HWL (P=0.027) conditions compared to DL condition. The means±SE of the 
normalized mean reaction time for selective attention task were 4.16.25±10.262 ms 
for SWL, 415.95±10.292 ms for HWL, 408.05±10.75 ms for LWL, and 437.75±9.618 
ms for DL condition. Post-hoc tests showed a significantly lower reaction time 
under LWL (P=0.001), HWL (P=0.027), and SWL (P=0.02) conditions compared to 
DL condition. The Bonferroni-adjusted post-hoc tests did not show any significant 
differences between HWL, LWL, and SWL light conditions in the CPT, GO/NO-
GO, selective attention, and 2–Back tasks.
The participants believed that there was no significant difference between the light 
conditions (SWL, LWL, and HWL) according to the subjective appraisals of light, 
including brightness, distribution, activating, adequacy amount, and color. In 
addition, the participants reported that the light conditions did not significantly 
improve their performance. In contrast, the volunteers stated that the LWL (P=0.006) 
condition was more effective in improving their mood status compared to the SWL 
condition. Also, about the pleasantness of light, the participants preferred the LWL 
(P=0.037) over the HWL condition.
Conclusion: Under natural conditions (healthy participants and with regular 
sleep-wake cycle), both the low and high CCT lights (500 lx at the desk) improved 
alertness and performance compared to the DL condition during the morning 
hours. In contrast, compared to the SWL, no significant improvement in alertness 
and cognitive performance during inhibitory capacity, working memory, selective 
attention, and sustained attention tasks was observed. Briefly, it can be concluded 
that in addition to the relative preferences of the LWL (2700 K) light condition 
by the participants, it has had a significant impact on improving the mood of the 
participants. Hence, the design and application of lighting interventions by using 
low correlated color temperature lighting sources can be beneficial for reducing 
fatigue and sleepiness and improving performance and mood during the morning 
hours although more studies are required to determine the optimal parameters for 
lighting interventions.
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Abstract   
 
Background and aims: Lighting directly and indirectly affects employees' mental 
health and their performance. Good lighting is required for good visibility of the 
environment and should provide a luminous environment that is human-friendly 
and appropriate for the visual task performed. Optimal lighting is one of the most 
important issues in providing the physical conditions of different places, especially 
the workplace. Lighting can provide comfortable working conditions, especially 
visual comfort. Life on Earth cannot be imagined without light. Defects in the 
qualitative and quantitative aspects of lighting in the workplace can cause visual 
discomfort and reduce the productivity and efficiency of an individual. Therefore, 
monitoring the intensity of brightness and color temperature of light is essential to 
maintain and enhance the health of employees. The quantity and quality of lighting 
can also affect one's mental health. For example, one of the factors associated with 
depression is the defect in the quantity and quality of ambient lighting. Correlated 
color temperatures (CCT) of light play an important role in human psychological 
and physiological needs. In regards of human perception, two of the most important 
characteristics of lights are illumination and correlated color temperature (CCT). 
Studies have proven that different CCT provided by different lighting are important 
in affecting human beings psychologically and physiologically, through their visual 
and non-visual processes.. According to European standard EN 12665, visual 
comfort is defined as a person's mental well-being in the workplace. Studies on 
lighting in industrial environments have been conducted more frequently and public 
and office environments have received less attention. CCT is found to have effects 
on visual and mental fatigue. The right selection of CCT in an office environment 
will benefit its occupants in terms of visual comfort and reduction of daytime 
sleepiness. Studies have shown that insufficient and uncomfortable lightning 
conditions in office environments increase the risk of visual and ergonomic 
disorders in long term. The aim of this study was to evaluate the illumination and 
color temperature and its relationship with visual comfort in administrative staff in 
Hamadan city (west of Iran). 
Methods: This cross-sectional study was conducted in 50 rooms and among 70 
staff of Hamadan University of Medical Sciences and random sampling. In this 
study, the intensity of illumination at the work surface and at the height of the 
individual eye The intensity of the local illumination at the work surface and at the 
level of the individual eye level was measured at the user's point of view and the 
angles and distances were accurately observed and measured with the presence of 
the user in the presence of semiconductors or other factors. Also intensity of the 
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چکیده

كليدواژه‌ها
دمای رنگ

الکتروانسفالوگرام

روشنایی

هشیاری

عملکرد

تاریخ دریافت:    1397/11/29  

تاریخ پذیرش:    1398/08/22 

زمینه و هدف: خستگی و خواب‌آلودگی )کاهش سطح هشیاری( علاوه‌بر تأثیر منفی بر عملکرد و کیفیت کار، یکی از علل اصلی خطاهای 
انسانی و حوادث در محیط‌های کاری شناخته می‌شود. شواهد تجربی اخیر نشان داده است که روشنایی افزون‌بر تسهیل فرایند دید، می‌تواند 
بر عملکردهای فیزیولوژیکی، روانی و عصبی رفتاری انسان تأثیر بگذارد که اثرات غیربینایی روشنایی شناخته می‌شود. برخی از مطالعات نشان 
داده است که نور آبی تک‌رنگ یا روشنایی سفید غنی‌شده از نور آبی )روشنایی با دمای رنگ بالا( می‌تواند باعث افزایش سطح هشیاری، 
بهبود خلق‌وخوی و عملکرد شود؛ گرچه شواهد اخیر اثبات کرده که نور تک‌رنگ قرمز یا روشنایی سفید اشباع‌شده از نور قرمز )روشنایی با 
دمای رنگ پایین( نیز توانایی القای چنین اثرات مثبتی را داشته است. سؤالی که مطرح می‌شود، این است که کدام‌یک از این وضعیت‌های 
روشنایی )روشنایی با دمای رنگ بالا یا روشنایی با دمای رنگ پایین( تأثیر قوی‌تری در سطح هشیاری و عملکرد عصبی رفتاری دارد. این 
 ،HWL( روشنایی سفید با دمای رنگ بالا ،)2700 کلوین ،LWL( مطالعه با هدف بررسی تأثیر مواجهه با روشنایی سفید با دمای رنگ پایین
12000 کلوین(، روشنایی سفید با دمای رنگ استاندارد )SWL، 4000 کلوین( و روشنایی خیلی کم )کنترل ـ DL( بر قدرت سیگنال‌های 
مغزی )شاخص عینی سطح هشیاری( خواب‌آلودگی، خلق‌وخوی و عملکرد عصبی رفتاری )عملکرد شناختی( در زمان صبح انجام شده است.

روش بررسی: در این پژوهش، 20 داوطلب سالم در مواجهه با وضعیت‌های روشنایی به مدت 140 دقیقه قرار گرفتند. داده‌هایی شامل 
الکتروانسفالوگرافی )سیگنال‌های مغزی ‌آلفا، ‌آلفا ـ تتا، بتا و تتا(، شاخص هشیاری ذهنی )خواب‌آلودگی(، شاخص خلق‌وخو، آزمون‌های 
عملکرد شناختی )برای سنجش توجه پیوسته، حافظة کاری، ظرفیت مهاری و توجه انتخابی( و ارزیابی ذهنی افراد شرکت‌کننده نسبت به 

وضعیت‌های روشنایی جمع شد.

یافته ها: نتایج مطالعه نشان داد در مقایسه با وضعیت DL، وضعیت‌های روشنایی LWL و HWL، قدرت سیگنال‌های آلفا، آلفا ـ تتا، 
خواب‌آلودگی و میانگین زمان عکس‌العمل در آزمون‌های عملکرد شناختی توجه پیوسته، حافظة کاری، توجه انتخابی و ظرفیت مهاری را 
به‌صورت معناداری کاهش داده‌اند. باوجود تأثیر مثبت هر دو وضعیت روشنایی HWL )12000 کلوین( و LWL )2700 کلوین( در سطح 
هشیاری و عملکرد شناختی در مقایسه با وضعیت SWL )4000 کلوین(، این تأثیر به حد معناداری از نظر آماری نرسید. همچنین نتایج 
مطالعه نشان داد تفاوت معناداري میان وضعیت‌های روشنايي مورد مطالعه درمورد قدرت سیگنال‌های مغزی بتا و تتا وجود نداشته است. 
همچنین شرکت‌کنندگان در وضعیت روشنایی LWL، در مقایسه با سایر وضعیت‌های روشنایی به‌صورت معناداری )p>0/009( وضعیت 

خلق‌وخوی بهتری را گزارش کرده‌اند.

نتیجه گیری: با جمع‌بندی یافته‌های مطالعه می‌توان نتیجه گرفت علاوه‌بر ترجیح نسبی وضعیت LWL توسط شرکت‌کنندگان، این 
وضعیت روشنایی اثر بسیاری بر بهبود وضعیت خلق‌وخوی افراد شرکت‌کننده داشته است. لذا طراحی و استفاده از مداخلات روشنایی با 
استفاده از منابع روشنایی دمای رنگ پایین می‌تواند به‌منزلة رویکردی کمکی در کنار سایر راهکارها برای کاهش خستگی و خواب‌آلودگی 
و بهبود عملکرد و وضعیت خلق‌وخوی کارکنان در ساعت‌های کاری صبح سودمند باشد. گفتنی است که  مطالعات بیشتری برای تعیین 

پارامترهای بهینة مداخلات روشنایی مورد نیاز است.

تعارض منافع: گزارش نشده است.
منبع حمایت کننده: ندارد.
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اثرات غیربینایی دمای رنگ منابع روشنایی بر قدرت سیگنال‌های مغزی...
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مقدمه
بهره ورى  افزایش  نیازمند  اقتصادى  و  اجتماعى  توسعۀ 
و  خستگى  است.  کارى،  محیط هاى  در  به ویژه  عملکرد،  و 
خواب آلودگى (کاهش سطح هشیارى) علاوه بر تأثیر منفى 
بر عملکرد و کیفیت کار، یکى از علل اصلى خطاهاى انسانى 
نشان  متعددى  شواهد  مى شود. (1ـ2)  شناخته  حوادث  و 
داده است عوامل فیزیکى محیط کار مى تواند بر خستگى، 
تأثیر  افراد  بهره ورى  و  انگیزه  روانى،  و  روحى  وضعیت 
فعالیت  براى  مناسب  فیزیکى  محیط  هر  بگذارد. (3ـ6) 
میان  این  در  که  مى شود  تشکیل  مختلفى  فاکتورهاى  از 
روشنایى از عناصر اصلى و ضرورى شناخته شده است. (7) 
کرده  تأیید  فوتوبیولوژیک  پیشرفت هاى  و  مطالعات   

است که روشنایى علاوه بر تسهیل فرایند دید، بر پاسخ هاى 
فیزیولوژیک، فعالیت مغزى و سیستم نوروآندوکرین بدن 
انسان چون بهبود سطح هشیارى و عملکرد عصبى رفتارى1 
غیربینایى  اثرات  که  مى گذارد  اثر  شناختى)  (عملکرد 

این دست  مى شوند.  شناخته  روشنایى2  (غیربصرى) 

در  جذاب  و  جدید  حوزه اى  به عنوان  امروزه  پژوهش ها 
مطالعات روشنایى و نوروارگونومى مورد توجه قرار گرفته 
است. (8ـ11) لذا مى توان چنین استنباط کرد که طراحى 
گرفتن  درنظر  با  مطلوب  روشنایى  سیستم  و انتخاب 
اثرات بینایى و غیربینایى در محیط کار و زندگى روزمره، 
مى تواند اثرات مثبتى بر کاهش خستگى و خواب آلودگى، 
خطاهاى  کاهش  آن  به تبع  و  خلق وخو  و  عملکرد  بهبود 

کارى کاهش حوادث داشته باشد. (12ـ14) 
موج  طول  با  نور  است  داده  نشان  پژوهش ها  از  تعدادى 
غنى شده  سفید  یا روشنایى  تک رنگ)  آبى  (نور  کوتاه 
باعث  مى تواند  بالا)3  رنگ  دماى  با  (روشنایى  آبى  نور  از 
شود  عملکرد  و  خلق وخو  بهبود  هشیارى،  سطح  افزایش 
(15ـ20)؛ گرچه برخى مطالعات اثبات کرده نور تک رنگ 

قرمز یا روشنایى سفید اشباع شده از نور قرمز (روشنایى با 
دماى رنگ  پایین)4 نیز توانایى القاى چنین اثرات مثبتى 
را  دارد. (21ـ25) ذکر این نکته ضرورى است که نظر به 
کارى،  محیط هاى  در  تک رنگ  نور  از  استفاده  امکان  عدم 
تک رنگ  روشنایى  منابع  ار  استفاده  رنگ پذیرى5،  به علت 

1  .Neurobehavioral Performance (cognitive performance)
2  . Non-visual effects of light (non-image forming effects of light)
3  . Blue-enriched white  light (high correlated color temperature 
white light-high CCT)
4  . Red light or red saturated white light  )low correlated color 
temperature white light-low CCT(
5  . Color-salience

در محیط هاى داخلى چندان عملى نیست. (20) همچنین 
افزایش نسبت طول موج هاى آبى در روشنایى سفید سبب 
افزایش دماى رنگ و از سوى دیگر افزایش طول موج قرمز 
روشنایى  به ترتیب  که  مى شود  رنگ  دماى  کاهش  باعث 
رنگ  دماى  و  آبى)  نور  از  (غنى  بالا  رنگ  دماى  با  سفید 
پایین (اشباع شده از نور قرمز) شناخته مى شود. (18، 24). 
پس مى توان گفت راهکار عملى جهت دسترسى به اثرات 
رنگ آبى یا قرمز بر عملکرد فیزیولوژیک و عصبى رفتارى 
انسان، استفاده از منابع روشنایى سفید با دماى رنگ بالا 

یا پایین است. 
بک و مین  گزارش کردند که مواجهه با روشنایى سفید 
غنى از نور آبى (دماى رنگ بالا) به طور معنادارى موجب 
کاهش قدرت سیگنال هاى حد بالا و پایین آلفا در مقایسه 
زمان  در  کلوین)   4000 (درحدود  سفید  روشنایى  با 
دماى  تأثیر  مطالعه،  این  در  البته  است.  شده  بعدازظهر 
است.  نشده  بررسى  بالا  رنگ  دماى  دربرابر  پایین  رنگ 
و  فیگویرو  و  همکاران  و  سهین  مطالعات  (20) همچنین 

موجب  پایین  رنگ  دماى  با  روشنایى  داد  نشان  همکاران 
کاهش قدرت سیگنال هاى مغزى  آلفا و  آلفا ـ تتا و افزایش 
کم6  خیلى  روشنایى  شرایط  با  مقایسه  در  هشیارى  سطح 
شده است. گرچه در این پژوهش ها، فقط از منابع روشنایى 
با  روشنایى  شده،  استفاده  قرمز  نور  و  پایین  رنگ  دماى  با 
نشده  ارزیابى  بالا  رنگ  دماى  و  کلوین   4000 رنگ  دماى 
است. (22، 24) علاوه بر این، نتایج برخى از تحقیقات دیگر 
بالا  رنگ  دماى  با  روشنایى  با  مواجهه  است  کرده  تصدیق 
(17000 کلوین) نسبت به روشنایى 4000 کلوین منجر 

به بهبود سطح عملکرد و کارایى شده است. (18ـ19، 26) 
پایین  رنگ  دماى  روشنایى  نیز،  مطالعات  این  در  گرچه 
(2700 کلوین) در مقایسه با دماى رنگ 4000 و 17000 

کلوین تحلیل نشده است. 
تاکنون  که  سؤالى  شده،  انجام  پژوهش هاى  به  توجه  با 
بدون  شاغل  روزکار  افراد  در  که  است  این  مانده،  بى پاسخ 
محرومیت از خواب و داراى الگوى خواب منظم که بخش 
کدام یک  مى دهند،  تشکیل  را  کارى  جمعیت  از  زیادى 
رنگ  دماى  با  روشنایى  (منابع  روشنایى  وضعیت هاى  از 
و  ذهنى  هشیارى  سطح  بر  قوى ترى  اثرات  پایین)  یا  بالا 
به  پاسخ  به منظور  دارند.  رفتارى  عصبى  عملکرد  و  عینى 
این پرسش، مطالعۀ حاضر با هدف بررسى تأثیر روشنایى 
معمول  استاندارد  روشنایى  (شدت  لوکس   500 شدت  با 

6  . Dim light
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طالب عسکری‌پور و همکاران
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 2700) پایین  رنگ  دماهاى  با  و  ادارى)  محیط هاى  در 
رنگ  دماى  و  کلوین)   12000) بالا  رنگ  دماى  کلوین)، 
 5 از  (کمتر  کم  خیلى  شدت  با  روشنایى  و  کلوین   4000
لوکس در سطح چشم ـ کنترل) بر سطح  هشیارى ذهنى و 
عینى، خلق وخو و عملکرد شناختى در ساعات کارى صبح 

انجام گردید.

روش بررسی
شرکت کنندگان

و  میانگین  با  سالم  (مرد)  داوطلب   20 پژوهش،  این  در 
در  تبلیغ  طریق  از  سال   27/6  ±  3/6 سن  معیار  انحراف 
به  ورود  از  قبل  شدند.  انتخاب  اعلامیه  نصب  و  اینترنت 
خواب،  کیفیت  درمورد  بالقوه،  داوطلبان  همۀ  با  مطالعه، 
شد.  مصاحبه  عمومى  سلامت  و  زندگى  شیوة  عادت ها، 
سلامت  داشتن  از:  بود  عبارت  مطالعه  به  ورود  معیارهاى 
مناسب  خواب  کیفیت  داشتن  روانى،  و  جسمى  کامل 
پیتزبورگ1  خواب  کیفیت  شاخص  فارسى  نسخۀ  براساس 
(27ـ28)، داشتن الگوى خواب ـ بیدارى منظم (خوابیدن 

درحدود  شدن  بیدار  و   24:00 تا   22:00 ساعت  درحدود 
و  سیگار  نکردن  مصرف  صبح)،   8:00 تا   7:00 ساعت 
عدم  دیگر،  زمانى  منطقۀ  به  نکردن  سفر  الکلى،  مشروبات 
و  مطالعه  از  قبل  ماه  سه  طى  در  کارى  نوبت  به  فعالیت 
داشتن  و  کوررنگى  چشم،  بیمارى هاى  سابقۀ  نداشتن 
حدت بینایى نرمال. همچنین با هدف همگنى حداکثرى 
سیرکادین (22ـ29)  ریتم  نظر  از  شرکت کننده  افراد  بین 
و کنترل فاکتور مخدوشگر کرونوتایپ، افراد با کرونوتایپ 
کاملاً صبحگاهى و کاملاً شامگاهى براساس نسخۀ فارسى 
شدند  حذف  مطالعه  به  ورود  از   MEQ  2 پرسش نامۀ 
در  اختلاف  بالقوة  اثر  کنترل  براى  همچنین  (30ـ31). 

سطح هشیارى به دلیل ریتم سیرکادین و فشار خواب بین 
رعایت  ضمن  شد  خواسته  افراد  تمام  از  شرکت کنندگان، 
الگوى خواب ـ بیدارى منظم ذکرشدة فوق، زمان خواب ـ 
بیدارى خود را از یک هفته قبل از شروع مطالعه تا پایان آن 
در یک لاگ بوك3 ثبت کنند. همچنین از شرکت کنندگان 
از  آزمایش،  روز  از  قبل  ساعت   12 حدود  از  شد  خواسته 
مصرف کافئین و مشروبات الکلى بپرهیزند. ضمن توضیح 
اهداف پژوهش براى همۀ شرکت کنندگان قبل از آغاز کار، 
پروتکل  و  کردند  امضا  را  آگاهانه  رضایت  فرم  افراد  همۀ 
1  . Persian version of Pittsburgh Sleep Quality Index
2  . Morningness -Eveningness Questionair 
3  . Log book

مطالعه به تأیید کمیتۀ اخلاق دانشگاه رسید. درضمن به 
پرداخت  مشارکت  هزینۀ  مطالعه  در  شرکت کننده  افراد 

گردید.

طراحى و روش مطالعه
این پژوهش در یک اتاق شبیه سازى شدة محیط ادارى 
تبرید  تهویه،  سیستم  داراى  مترمربع،   19 مساحت  با 
بازتابش  (ضریب  روشن  رنگ  با  دیوارهاى  و  گرمایش  و 
روشنایى  شدت  در  تنظیم  قابل  روشنایى  سیستم  و   (0/5
نوسان  به علت  همچنین  شد.  انجام  لوکس   500 درحدود 
نور روز و کنترل اثر آن، به عنوان عامل مخدوشگر، پنجرة 

اتاق با پوشش هاى مقاوم به نفوذ نور پوشش داده شد.
روشنایى  شامل  مطالعه  مورد  روشنایى  وضعیت هاى 
خیلى کم (کمتر از 5 لوکس، کنترل ـ DL) و وضعیت هاى 
روشنایى دماى رنگ پایین (LWL، 2700 کلوین)، دماى 
 ،HWL) بالا  رنگ  دماى  و   (SWL) کلوین   4000 رنگ 
12000 کلوین) در شدت روشنایى 500 لوکس در سطح 
روشنایى  شدت  که  است  ذکر  قابل  است.  بوده  کار  میز 
500 لوکس براساس شدت روشنایى استاندارد معمول در 

محیط هاى کار ادارى انتخاب شده است. (32) 
این پژوهش داراى یک طرح با اندازه هاى تکرارى4 است 
با  و  متوازن5  الگوى  یک  در  شرکت کنندگان  تمامى  که 
فاصلۀ یک هفته اى، در معرض وضعیت هاى روشنایى مورد 
مطالعه قرار گرفتند. استفاده از الگوى متوازن براى ترتیب 
کنترل  هدف  با  روشنایى،  وضعیت هاى  با  افراد  مواجهۀ 
بوده  یادگیرى،  اثر  ازجمله  مخدوشگر،  عوامل  حداکثرى 

است. (22، 24) 
در  شد  خواسته  شرکت کنندگان  از  تحقیق،  این  در 
از  بعد  شوند.  حاضر  آزمایش  انجام  محل  در   7:45 ساعت 
آشنایى  و   (EEG) الکتروانسفالوگرافى  الکترودهاى  نصب 
افراد با پروتکل مطالعه، ثبت داده ها از ساعت8:30 شروع 
شد و به مدت حدود 140 دقیقه ادامه یافت. هفت مرحلۀ 
 6CPT) پیوسته  عملکرد  آزمون  شامل  داده،  ثبت  متوالى 
تست EEG (به  آن  به دنبال  و  دقیقه)   8 حدود  مدت  به   –
مراحل،  از  هریک  بین  شد.  انجام  دقیقه)   3 حدود  مدت 
کارولنیسکا  (خواب آلودگى)  ذهنى  هشیارى  شاخص 
خلق وخو  سنجش  براى  بصرى  آنالوگ  شاخص  و   7(KSS)

4  . a repeated-measures design
5  . a counterbalanced order
6  . Continuous performance test
7  . Karolinska Sleepiness Scale (KSS)
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پس  گردید.  تکمیل  شرکت کنندگان  توسط   1(VAMS)

و  افراد  از   EEG الکترودهاى  جداسازى  و  مرحله   7 اتمام 
 ،Go/No-Go استراحت کوتاه، آزمون هاى شناختى شامل
back-2 و توجه انتخابى توسط شرکت کنندگان انجام شد. 

شرکت کننده   افراد  توصیفى  ارزیابى  آزمایش،  پایان  در 
نسبت به وضعیت هاى روشنایى مورد مطالعه تکمیل شد. 
در  متوالى  هفتۀ   4 در  و  بار   4 فرد  هر  که  است  ذکر  قابل 
مطالعه شرکت کرده است. همچنین در تمام زمان مطالعه، 
همۀ مراحل جمع آورى داده ها (داده هاى EEG، آزمون هاى 
و  شرکت کنندگان  همۀ  براى  و...)  رفتارى  عملکرد عصبى 
وضعیت هاى روشنایى یکسان بوده است. پروتکل مطالعه2 
و تصویر محیط مطالعه در شکل 1 و 2 نمایش داده شده 
است. همچنین با توجه اینکه نتایج تأثیر روشنایى ممکن 
است وابسته به نوع متغیر مورد استفاده در مطالعات باشد 
حداکثرى  تعداد  از  استفاده  ضمن  مطالعه،  این  در   ،(33)

عینى  معیارهاى  از  تلفیقى  از  اثرات،  سنجش  فاکتور 
(مانند ثبت فعالیت هاى عصبى مغز و آزمون هاى عملکرد 

خودگزارشى  (شاخص هاى  ذهنى  معیارهاى  و  شناختى) 
قابل  و  دقیق  رویکردى  به  دستیابى  جهت  پرسش نامه)  و 
سیگنال هاى  قدرت  بر  روشنایى  اثرات  تعیین  براى  قبول 
اینکه،  به  نظر  شد.  استفاده  شناختى  عملکرد  و  مغزى 
پایدار  توجه  و  دقت  نیازمند  ادارى  کار  فعالیت هاى  اکثر 
براى  مطالعه،  این  در  است،  ذهنى  تلاش  حداقل  با  و 
شبیه سازى حداکثرى محیط مطالعه به محیط کار واقعى، 
 (CPT) آزمون عملکرد پیوسته ،EEG در میان مراحل ثبت

1  . Visual Analogue Scale (VAS)
2  . the experimental setup 

توسط شرکت کنندگان انجام شد. (20) لذا مى توان گفت 
شرایط افراد بسیار نزدیک به محیط کار واقعى بوده است. 
توجه پایدار (پیوسته) به معناى قابلیت افراد در حفظ توجه 

براى انجام یک وظیفه به مدت طولانى است. (34)

(CPT) آزمون عملکرد پیوسته
ارزیابى  براى  استاندارد  آزمون  پیوسته  عملکرد  آزمون 
شامل  تست   این   (35) است.  (پیوسته)  پایدار  توجه 
 (9 تا   0 (اعداد  تک  (محرك)  اعداد  از  یک سرى  ارائۀ 
و  میلى ثانیه   500 مدت  به  تصادفى  به صورت  که  است 
متوالى  محرك  دو  بین  میلى ثانیه  زمانى1000  فاصلۀ 
از  مى شود.  داده  نمایش  لپ تاپ  صفحه نمایش  روى  بر 
محرك  مشاهدة  به محض  شد  خواسته  شرکت کنندگان 
غالب  دست  با  صفحه نمایش،  روى  بر   (4 (عدد  هدف 
فشار  را  صفحه کلید  روى   (space) فاصله  دکمۀ  خود 
یادگیرى  در  تفاوت  رساندن  حداقل  به  هدف  با  دهند. 
سایر  و  پیوسته  عملکرد  آزمون  در  شرکت کنندگان  بین 

 
 

  خوو )، شاخص وضعیت خلق KSS  آلودگی ـخواب شاخص هشیاري ذهنی ( )،EEG(  )، الکتروانسفالوگرافیCPT، شامل آزمون عملکرد پیوسته (مطالعهپروتکل  ـ1شکل 
)VAMS (رفتاري   عصبیي عملکرد ها)، آزمونGo/No-Go  ،2-Back ي  هاکننده در مطالعه نسبت به وضعیت راد شرکترزیابی ذهنی (توصیفی) اف ) و ا و توجه انتخابی

 روشنایی مورد مطالعه 
  

الکتروانسفالوگرافی )EEG(، شاخص هشیاری ذهنی )خواب‌آلودگی ـ KSS(، شاخص وضعیت   ،)CPT( شکل 1ـ پروتکل مطالعه، شامل آزمون عملکرد پیوسته
خلق‌و‌خو )VAMS(، آزمون‌های عملکرد عصبی رفتاری )Back ،Go/No-Go-2 و توجه انتخابی( و ارزیابی ذهنی )توصیفی( افراد شرکت‌کننده در مطالعه نسبت 

به وضعیت‌های روشنایی مورد مطالعه

 
 شده در پژوهش  استفاده  ۀتصویر محیط مطالع ـ2شکل  

  

شکل 2ـ تصویر محیط مطالعة استفاده‌شده در پژوهش

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 io

h.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

23
 ]

 

                             7 / 21

https://ioh.iums.ac.ir/article-1-2731-en.html


طالب عسکری‌پور و همکاران

8Iran Occupational Health. 2020 (28 Nov);17:40

مطالعه،  در  استفاده  مورد  شناختى  عملکرد  آزمون هاى 
تمام افراد جلسات تمرینى را تا اطمینان از فراگیرى کامل 
مقایسۀ  هدف  با  دادند.  انجام  آزمایش  از  قبل  روز  یک  در 
مطالعه،  مورد  روشنایى  وضعیت هاى  در   CPT داده هاى 
داده ها نسبت به اولین دادة ثبت شده در طول آزمایش (1-
زمان  میانگین  بنابراین   .(23  ،20) گردید  نرمالایز   (CPT

عکس العمل پاسخ هاى درست و تعداد خطاى نرمالایزشده 
مورد  داده ها  تحلیل  و  تجزیه  در  وابسته  متغیر  به عنوان 

استفاده قرار گرفت.

تنظیمات روشنایى1
قابلیت  با  فلورسنت  لامپ هاى  از  مطالعه،  این  در 
روشنایى قابل تنظیم2 شامل 7 لامپ با دماى رنگ اسمى 
 Philips, MASTER TL-D Super 80) کلوین   2700
36W/827)، 7 لامپ با دماى رنگ اسمى 4000 کلوین 
(Philips, MASTER TL-D Super 80 36W/840) و 22 

 Philips, TL-D) لامپ با دماى رنگ اسمى 12000 کلوین
شد.  استفاده   (Snow White 18W, CCT = 12000 K

یک  از   (DL) کم خیلى  روشنایى  وضعیت  براى  همچنین 
شد.  گرفته  به کار  کلوین)  فشرده (3520  فلورسنت  لامپ 
هریک از گروه هاى منابع روشنایى داراى یک مدار و یک 
ایجاد  براى  همچنین  است.  بوده  جداگانه  کنترل  سوئیچ 
محیط نورپردازى واقع بینانه، از منابع روشنایى تجارى در 
دسترس استفاده شد. روشنایى عمودى (1/2 متر از کف 
در سطح چشم) و روشنایى افقى (0/75 متر بالاتر از کف 
 Hagner, model) در سطح کار) با استفاده از روشنایى سنج
E2, Solna) ساخت کشور سوئد اندازه گیرى شد. همگنى 

روشنایى  یک نواختى  ضریب  با  آزمایش  اتاق  در  روشنایى 

1  . Lighting settings
2  . Dimmable fluorescent light

E) معادل حداقل 0/8 براى هریک از وضعیت هاى 
min

/E
ave

)

روشنایى محاسبه گردید. میانگین درخشندگى در سطح 
چشم شرکت کنندگان (ارتفاع 1/2 متر از کف) با استفاده 
 (Hagner ScreenMa�er, Solna) درخشندگى سنج  از 
ساخت کشور سوئد انجام شد. همچنین هیچ کدام از منابع 
روشنایى در دید مستقیم افراد شرکت کننده قرار نداشتند. 
در پایان نیز شاخص تجلى رنگ (CRI)، مختصات رنگى، 
دماى رنگ واقعى و مقادیر روشنایى فوتومتریک با استفاده 
 C7000SpectroMa�er, Sekonic Corp., طیف سنج  از 
اندازه گیرى  چشم  سطح  در  ژاپن  کشور  ساخت   (Tokyo)

محیط  (فوتومترى)  روشنایى  مقادیر  و  فنى  جزئیات  شد. 
مطالعه در جدول 1 و توزیع قدرت طیفى در نمودار 1 ارائه 

شده است. 

(EEG) الکتروانسفالوگرافى
  ثبت سیگنال 

 EEG ثبت سیگنال هاى مغزى با استفاده از آنالیزکنندة
 (Medicom  Encephalon131-03, 21-channel) مدل 
(Ag/ ساخت کشور روسیه و الکترودهاى نقره ـ کلرید نقره
سیستم  براساس   ،EEG داده هاى  گرفت.  انجام   AgCl)

بین المللى استاندارد 10ـ20 و از طریق خط Z و کانال هاى 
مرجع  الکترود هاى    (36) گردید.  ثبت   Fz و  Cz ،Pz ،Oz

بر گوش هاى چپ و راست (A 2 و A 1) و الکترود اتصال 
زمین بر روى پیشانى شرکت کنندگان نصب شد. علاوه بر 
این، براى پایش پلک زدن، یک الکترود به طور مستقیم در 
زیر چشم راست (EOG) تعبیه گردید. با هدف به حداقل 
افراد  از   ،EEG ثبت  حین  در  ارتفیکت  و  نویز  رساندن 
زدن،  پلک  و  کردن  صحبت  از  پرهیز  ضمن  شد  خواسته 
چشم هاى خود را بر روى نماد X چاپ شده  بر روى دیوار 

روبه رو ثابت نمایند.

EEG پیش پردازش و تجزیه و تحلیل داده هاى  
کمتر  امپدانس  و  هرتز  فرکانس250  در   EEG داده هاى
 40 تا  عبور (0/3  باند  فیلتر  از  استفاده  با  و  اهم  کیلو   5 از 
هرتز) ثبت گردید. همچنین از یک فیلتر ناچ3 در فرکانس 
50 هرتز براى کنترل تأثیر فرکانس شبکۀ برق بر داده هاى 
EEG استفاده شد. در ادامه جهت پردازش سیگنال، مقدار 

متوسط کانال هاى مرجع (A1 و A2) از تمامى کانال هاى 
دوره هاى  به  داده ها  سپس  گردید.  کسر  اندازه گیرى  مورد 

3  . Notch

 

 

 ي روشنایی مورد مطالعه هاتوزیع قدرت طیفی وضعیت   ـ1نمودار 

  

نمودار 1ـ توزیع قدرت طیفی وضعیت‌های روشنایی مورد مطالعه
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شد.  تقسیم  ثانیه  یک  همپوشانى  با  (اپک)  دوثانیه اى 
بر  ولت  میکرو   ±  100 از  بیش  قدرت  نوسان  با  دوره  هر 
بر  ولت  میکرو   40 یا   Pz یا   Oz  ،Cz  ،Fz کانال هاى  روى 
یک  سپس  گردید.  حذف  پردازش  از   EOG کانال  روى 
هر  براى  فوریه  سریع  تبدیل  یک  و   %10 کوسین  پنجره 
دوره استفاده شد. این فرایند براى توزیع قدرت طیفى از 
0/3 تا 40 هرتز در فواصل 0/5 هرتز انجام شد. در ادامه 
قدرت  آوردن  به دست  براى  اپک ها  تمام  قدرت  میانگین 
متوسط در هر فاصلۀ زمانى اندازه گیرى1 (تریال) محاسبه 
محدوده هاى  به  ثبت شده  سیگنال هاى  پایان  در  گردید. 
تا   8 تتا)  ـ  هرتز ( آلفا   9 تا   5 هرتز (تتا)،   7 تا   5 فرکانسى 
12 هرتز ( آلفا) و 13 تا30 هرتز (بتا) تقسیم شد. متوسط 
محاسبۀ  براى   Oz و   Pz کانال هاى  از  به دست آمده  قدرت 
 آلفا، کانال هاى Fz و Cz براى بتا، کانال هاى Fz و Cz براى 
ـ  محاسبۀ  آلفا  براى   Oz و   Pz  ،Cz  ،Fz کانال هاى   و  تتا 
نتایج  مقایسۀ  امکان  براى  (22ـ24)  گردید.  استفاده  تتا 
مطالعه،  مورد  روشنایى  وضعیت هاى  در  ثبت شده   EEG

زمانى  فاصلۀ  هر  و  فرکانسى  رنج  هر  در  سیگنال ها  قدرت 
دوره  طول  در  به دست آمده  قدرت  از  استفاده  با  (تریال) 
روشنایى خیلى کم (کمتر از 5 لوکس) ابتداى آزمایش (1-

1  . Time interval

تقسیم (نسبت)  حاصل  ترتیب،  بدین  شد.  نرمالایز   (EEG

ابتداى  گیرى شدة  اندازه  مقدار  به  اندازه گیرى شده  مقادیر 
آزمایش2 به عنوان متغیر وابسته در تجزیه و تحلیل داده ها 
 ،EEG استفاده گردید (20، 22ـ24). براى آنالیز داده هاى
 (USA  ،Math-Works  ،R2012a (نسخۀ  متلب3  نرم افزار 

مورد استفاده قرار گرفت.

شاخص هشیارى ذهنى (خواب آلودگى) کارولنیسکا
از  استفاده  با  (خواب آلودگى)  ذهنى  هشیارى  سطح 
 KSS 4 مورد سنجش قرار گرفت. (37) نمراتKSS شاخص
از 1 تا 9 متغیر بوده؛ جایى که 1 به مفهوم «بسیار هشیار» 
داده   نشان  قبلى  مطالعات  است.  خواب آلوده»  9 «بسیار  و 
شاخص KSS داراى روایى و پایایى قابل قبولى است. (38)

  شاخص آنالوگ بصرى براى سنجش خلق وخو 
تأثیر روشنایى بر وضعیت خلق وخو با استفاده از شاخص 
این  در  گرفت.  قرار  ارزیابى  مورد   VAMS5 یازده نقطه اى 
شاخص، نمرة صفر براى خلق وخوى بسیار بد و نمرة 100 

2  . Baseline
3  . MATLAB
4  . Karolinska Sleepiness Scale
5  .Visual Analogue Scale for mood

 در محیط مطالعه  شده در سطح چشمگیريجزئیات فنی و مقادیر فوتومتري اندازه ـ1جدول 

 

LWL SWL HWL متغیر 
 شدت روشنایی در سطح کار (لوکس)  503 517 529
 شدت روشنایی در سطح چشم (لوکس)  317 332 333
 (کلوین)   1دماي رنگ اسمی 12000 4000 2700
 (کلوین)  2واقعیدماي رنگ  9733 3730 2564

9/81  9/82  3شاخص تجلی رنگ 83 
 (نانومتر)  4طول موج غالب 481 579 583
 (نانومتر) 5طول موج پیک 436 545 612

X:0 4831 /  
Y: 4327/0  

X:  3951/0  
Y: 3899/0  

X:  281/0  
Y: 2926/0  

 6مختصات رنگی

9/38  5/40  8/43  ) 2Cd/mدرخشندگی در سطح چشم ( 
 7روشنایی فوتوپیک (لوکس) 317 332 333
 8روشنایی سیانوپیک (لوکس) 469 180 73
 9روشنایی ملانوپیک (لوکس)  388 195 115
 10روشنایی ردوپیک (لوکس) 371 236 169
 11روشنایی کلروپیک (لوکس)  345 291 259
 12روشنایی اریتروپیک (لوکس) 314 319 326

 (Photons.cm-2.s-1)  13تراکم فوتون  1014×3/18 1014×2/7 1014×2/7
 µW.cm)-2( 14ارادیانس  121 96 92

1. Nominal correlated color temperature (K); 2. Actual correlated color temperature (K); 3. Color Rendering Index (CRI Ra); 4. Dominant wavelength (nm); 5. Peak 
Wavelength (nm); 6.  Chromaticity coordinates (x,y) 1931 CIE chromaticity coordinates; 7. Photopic illuminance (lx); 8. Cyanopic lx (α-opic lx); 9. Melanopic lx (α-
opic lx); 10. Rhodopic lx (α-opic lx); 11. Chloropic lx (α-opic lx); 12. Erythropic lux (α-opic lux); 13. Photon density (photons.cm-2.s-1); 14. Irradiance (µW.cm-2) 
 

  

 
1. Nominal correlated color temperature (K) 
2. Actual correlated color temperature (K) 
3. Color Rendering Index (CRI Ra) 
4. Dominant wavelength (nm) 
5. Peak Wavelength (nm) 
6. Chromaticity coordinates (x,y) 1931 CIE chromaticity coordinates 
7. Photopic illuminance (lx) 
8.Cyanopic lx (α-opic lx) 
9. Melanopic lx (α-opic lx) 
10. Rhodopic lx (α-opic lx) 
11. Chloropic lx (α-opic lx) 
12. Erythropic lux (α-opic lux) 
13. Photon density (photons.cm-2.s-1) 
14. Irradiance (µW.cm-2) 

جدول 1ـ جزئیات فنی و مقادیر فوتومتری اندازه‌گیری‌شده در سطح چشم در محیط مطالعه
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 (39) است.  شده  استفاده  خوب  بسیار  خلق وخوى  براى 
وضعیت هاى  در    KSS و   VAMS نتایج  مقایسۀ  هدف  با 
روشنایى مختلف، مقادیر به دست آمده در هر فاصلۀ زمانى 
(تریال)، نسبت به مقدار ثبت شده در مدت روشنایى خیلى 

کم ابتداى آزمایش نرمالایز گردید.

مطالعه  در  شرکت کننده   افراد  (توصیفى)  ذهنى  ارزیابى 
نسبت به  وضعیت هاى روشنایى

کمّى  نظر  از  روشنایى  سیستم  مشخصات  اینکه  به  نظر 
وضعیت  بر  روشنایى  غیربینایى  اثرات  کنار  در  کیفى  و 
روحى، سطح هشیارى، خستگى و عملکرد عصبى رفتارى 
بررسى  براى  مطالعه  این  در   ،(33) است  اثرگذار  افراد 
و  کمّى  توزیع  از  اطمینان  و  موضوع  این  احتمالى  اثرات 
افراد  ذهنى  ارزیابى  طراحى شده،  روشنایى  سیستم  کیفى 
جزء  (به  روشنایى1  وضعیت هاى  به  نسبت  شرکت کننده 
مطالعه،  در  استفاده  مورد  کم)  خیلى  روشنایى  وضعیت 
پیشنهادى  پنج نمره اى،  مقیاس  با  ده سؤالى  چک لیست  از 
توسط فلین و همکاران استفاده گردید. (40) از 4 سؤال اول 
براى ارزیابى شاخص دلپذیرى2 استفاده شد. این 4 سؤال 
آسایش بخش  ناخوشایند،  ـ  خوشایند  گزینه هاى  شامل 
ایجاد  و  آزردگى  ایجاد  عدم  ـ  آزارنده  ناراحت کننده،  ـ 
شاخص  این  پایایى  است.  خیرگى  ایجاد  عدم  ـ  خیرگى 
گرفت.  قرار  تأیید  مورد   (α  =0/79) کرونباخ  با  آلفاى 
کیفیت  ارزیابى  براى  به ترتیب  بعدى  سؤال   4 از  هریک 
توزیع  سرد)،  ـ  (گرم  رنگ  درخشان)،  ـ  (کم نور  روشنایى 
تحریک پذیرى  و  غیر یک نواخت)  ـ  (یک نواخت  روشنایى 
(نوع فعالیت)3 ایجادشده وضعیت روشنایى (آرامش بخش 
سؤال  دو  همچنین  گردید.  استفاده  تحریک کننده)  ـ 
بعدى براى ارزیابى کفایت مقدار روشنایى محیط (ناکافى 
ـ  (ناکافى  محیط  روشنایى  رنگ  مقدار  کفایت  و  کافى)  ـ 

کافى) به کار رفت. 

  آزمون GO/NO-GO  (برو ـ  نرو)
دیدارى  آزمون  از  مهارى  ظرفیت  اندازه گیرى  براى 

سه دقیقه اى Go/No-Go (برو ـ نرو) استفاده شد.
و  (زرد  جفت مربع   120 مجموعاً  آزمون،  این  طول  در 
سفید و یا سفید و آبى) به صورت تصادفى بر روى صفحه 
 200 مدت  براى  سیاه  پس زمینۀ  با  لپ تاپ  نمایشگر 
1  . Subjective evaluation of the participants about light conditions
2  . Peasantness
3  . Activating

میلى ثانیه (ms) و با فاصلۀ 1000 میلى ثانیه نمایش داده 
را  مربع هایى  جفت  شد  خواسته  شرکت کنندگان  از  شد. 
کنند:  مقایسه  مى شوند،  داده  صفحه  نمایش  روى  بر  که 
مربع  و  شود  داده  نمایش  آبى  و  سفید  جفت مربع هاى  اگر 
شرکت کنندگان  باشد،  گرفته  قرار  راست  سمت  در  آبى 
باید دکمۀ «؟» را فشار دهند و درصورت قرار گرفتن مربع 
فشار  سرعت  حداکثر  با  را   Z دکمۀ  چپ،  سمت  در  آبى 
شد،  ظاهر  سفید  و  زرد  جفت مربع  اگر  همچنین  دهند. 
دهند.  نشان  واکنشى  هیچ گونه  نباید  شرکت کنندگان 
مطالعات قبلى نشان داد این آزمون نتیجۀ قابل اعتمادى 
در ارزیابى فعالیت عصبى ـ حرکتى و ظرفیت مهارکنندة 

سیستم عصبى داشته است. (41ـ42)

آزمون n-back (حافظۀ کارى)
از  اجرایى  عملکرد  و  کارى  حافظۀ  اندازه گیرى  براى 
آزمون چهاردقیقه اى back-2 استفاده شد. (43) در طول 
آزمون، مجموعاً 120 کاراکتر (اعداد 1 تا 9) با فاصلۀ زمان 
1500 میلى ثانیه بر روى زمینۀ سیاه صفحه نمایش لپ تاپ 
آخرین  شد  خواسته  شرکت کنندگان  از  درآمد.  نمایش  به 
مقایسه  خودش  از  قبل  کاراکتر   2 با  را  ظاهرشده  کاراکتر 
نمایند و چنانچه کاراکترهاى مورد مقایسه یکسان بودند، با 
حداکثر سرعت ممکن دکمۀ ؟ را بر روى صفحه کلید فشار 
دهند. همچنین درصورت متفاوت بودن کاراکترها، دکمۀ
 z را فشار دهند. روایى و پایایى این آزمون در پژوهش هاى 

پیشین به تأیید رسیده است. (44) 

آزمون توجه انتخابى
فرایند  بر  روشنایى  تأثیر  بررسى  براى  مطالعه،  این  در 
انتخابى4  توجه  چهاردقیقه اى  آزمون  از  انتخابى،  توجه 
تصویر   168 درمجموع  آزمون،  این  در  گردید.  استفاده 
به صورت تصادفى به مدت 200 میلى ثانیه و فاصلۀ توالى 
پس زمینۀ  با  صفحه نمایش  روى  بر  میلى ثانیه اى   1000
خواسته  شرکت کنندگان  از  شد.  داده  نمایش  سیاه 
حلقه)،  یا  (شمع  هدف  محرك  مشاهدة  به محض  شد 
در  صفحه کلید  روى  را   space کلید  خود  غالب  دست  با  
سریع ترین زمان ممکن فشار دهند. مطالعات قبلى نشان 
فرایند  ارزیابى  در  اعتمادى  قابل  نتیجۀ  آزمون  این  داد 
توجه انتخابى داشته است. (45) براى به حداقل رساندن 
آزمون هاى  نتایج  در  فردى  تفاوت هاى  ناخواستۀ  تأثیرات 

4  . Selective attention task
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عملکرد شناختى، نسبت میانگین داده هاى خام هریک از 
شرکت کنندگان به میانگین همۀ شرکت کنندگان به عنوان 
ضریب براى تبدیل (نرمالایز کردن) داده هاى خام هریک از 
شرکت کنندگان در هرکدام از آزمون ها استفاده شد. (22، 
تعداد  و  عکس العمل  زمان  میانگین  دیگر،  عبارت  به   (24
و   2-  Back  ،Go/No-Go آزمون هاى  نرمالایزشدة  خطاى 
مطالعه  این  در  وابسته  متغیرهاى  به عنوان  انتخابى  توجه 
استفاده شد. همچنین واحد اندازه گیرى زمان عکس العمل 
 2-  Back  ،Go/No-Go شناختى  عملکرد  آزمون هاى  در 
تست هاى  تمام  است.   (ms) میلى ثانیه  انتخابى  توجه  و 
ساخت  حاضر  مطالعۀ  در  استفاده  مورد  شناختى  عملکرد 
مؤسسۀ تحقیقات علوم رفتارى شناختى سینا بوده و روایى 

و پایایى آن به تأیید رسیده است. 

  روش تجزیه و تحلیل داده ها 
از  داده ها  تحلیل  و  تجزیه  براى  پژوهش،  این  در 
تکرارى  اندازه هاى هاي  با  واریانس  آنالیز  آمارى  آزمون 
کرویت  فرض  که  مواردى  در  شد.  استفاده   1(ANOVA)

گردد،  نقض  ماچلى2  تست  براساس  آمارى  آزمون  این  در 
همچنین   (46) رفت.  به کار  گیزر3  ـ  هوس  گرین  تصحیح 
تعقیبی  آزمون  از  معنادار،  اخـتلاف  وجـود  درصـورت 
استفاده  (جفتى)  دوتـایی  مقایسـه هاي  بـراي  بونفرونی 
 SPSS شد. در این مطالعه، ضمن کاربست نرم افزار آمارى
 0 p-value</05 (نسخۀ 20) براى آنالیزهاى آمارى، مقدار
به عنوان سطح معنادارى درنظر گرفته شد. همچنین براى 
استفاده   (2013 (نسخۀ  اکسل  نرم افزار  از  نمودارها  رسم 

شد. 

یافته‌ها
قدرت سیگنال هاى  براى   ANOVA نتایج  ،2 جدول  در 
 آلفا، تتا،  آلفا ـ تتا و بتا، سطح هشیارى ذهنى، خلق وخو، 
نرمالایزشده  خطاى  تعداد  و  عکس العمل  زمان  میانگین 
 ،2-  Back  ،GO/NO-GO شناختى  عملکرد   آزمون هاى 

توصیفى  ارزیابى  متغیرهاى  و   CPT انتخابى،  توجه 
وضعیت هاى روشنایى نمایش داده شده است. 

EEG (سیگنال هاى  آلفا، تتا،  آلفا ـ تتا و بتا) 
نرمالایزشده  قدرت  آلفاي   (SE) معیار خطاي  و  میانگین 
1  . Repeated-measures analysis of variance (ANOVA)
2  . Mauchly’s Test of Sphericity
3  . Greenhouse-Geisser correction

 0/021 ،1/083 ±0 /018 :HWL به ترتیب براى وضعیت
 ±  0/027 و   LWL  :1/069  ±  0/021  ،SWL:1/147  ±

1/225 براي وضعیت DL است. نتایج مقایسه هاى دوتایى 
 0/012) HWL نشان داد قدرت سیگنال هاى  آلفا در وضعیت
= p) و LWL (p = 0/006) نسبت به وضعیت DL به صورت 

تفاوت هاى  مقایسه ها  سایر  در  است.  بوده  کمتر  معنادارى 
که  کرد  تأیید  نتایج  همچنین  نگردید.  مشاهده  معنادارى 
در مقایسه با وضعیت DL، قدرت سیگنال هاى  آلفا ـ تتاى 
 LWL و   (p  =0  /033)   HWL وضعیت در  نرمالایزشده 
تفاوت هاى  مقایسه ها  سایر  است.  بوده  کمتر   (p<0/001)

معنادارى را نشان نداده است. همچنین نتایج مقایسه هاى 
و  روشنایى  وضعیت هاى  بین  ارتباط  بررسى  براى  جفتى 
وضعیت   دو  هر  در  که  بود  آن  بیانگر  زمانى (تریال)  فواصل 
LWL و HWL، قدرت سیگنال هاى  آلفا و  آلفا ـ تتا در تمام 

فواصل زمانى به جز اولین فاصلۀ زمانى در مقایسه با وضعیت 
DL کاهش معنادارى داشته است. نیز وضعیت هاى LWL و 

HWL قدرت سیگنال هاى آلفا و آلفا ـ تتاى نرمالایز شده 

را در مقایسه با وضعیت SWL کاهش قابل توجهى داده اند. 
گرچه این کاهش به سطح معنادارى از نظر آمارى نرسید. 
میانگین و خطاى معیار قدرت سیگنال هاى  آلفا،  آلفا ـ تتا، 
بتا و تتاى نرمالایزشده در هر فاصلۀ زمانى در نمودار 2 تا 5 

نمایش داده شده است.

(KSS) سطح هشیارى ذهنى
میانگین و خطاي معیار (SE) نمرة سطح هشیارى ذهنى 
 ،1/129  ±0/045  :LWL وضعیت  براى  به ترتیب   (KSS)

و   1/127  ±  0/052  :HWL  ،1/25  ±0/057  :SWL

وضعیت DL: 074/ 0± 1/499  بوده است. نتایج آزمون 
به صورت  شرکت کنندگان  داد  نشان  جفتى  مقایسه هاى 
ذهنى  هشیارى  (سطح  کمترى  خواب آلودگى  معنادارى 
(p = 0/001) LWL و (p =0 /002)  HWL بالاتر) در وضعیت 

در مقایسه با وضعیت DL گزارش کرده اند. همچنین باوجود 
اختلاف میان وضعیت هاى وضعیت هاى LWL و HWL در 
مقایسه با وضعیت SWL، این اختلاف به حد معنادارى از 
نظر آمارى نرسید. علاوه بر این، براساس نتایج مقایسه هاى 
دو  هر  و   DL وضعیت میان  زمانى  فواصل  تمام  در  جفتى، 
ذهنى  هشیارى  سطح  در   HWL و   LWL وضعیت هاى 
خطاى  و  میانگین  است.  داشته  وجود  معنادارى  اختلاف 
در  نرمالایزشده   (KSS) ذهنى  هشیارى  سطح  نمرة  معیار 

هر فاصلۀ زمانى در نمودار 6 نمایش داده شده است.

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 io

h.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

23
 ]

 

                            11 / 21

https://ioh.iums.ac.ir/article-1-2731-en.html


طالب عسکری‌پور و همکاران

12Iran Occupational Health. 2020 (28 Nov);17:40

نمرة خلق وخو
نمرة  معیار  خطاي  و  میانگین  پژوهش،   نتایج  برپایۀ 
 ،1/158 ±  0/02 :LWL خلق وخو به ترتیب براى وضعیت
 ،1/066  ±  0/011  :HWL  ،1/048  ±  0/013  :SWL

نتایج  است.  بوده   0/942  ±  0/014  :DL وضعیت  و 
وضعیت  شرکت کنندگان  داد  نشان  جفتى  مقایسه هاى 
 ،(p<0/001)   HWL وضعیت هاى در  بهترى  خلق وخوى 
LWL (p<0/001) و SWL (p = 0/001)  نسبت به وضعیت 

خلق وخوى  وضعیت  افراد  این  همچنین  داشته اند.   DL

 HWL در مقایسه با وضعیت هاى LWL بهترى در وضعیت
کرده اند.  گزارش   (p<0/001)  SWL و   (p  =  0/009)

تمام  در  جفتى،  مقایسه هاى  نتایج  براساس  این،  علاوه بر 
در   LWL وضعیت  در  خلق وخو  وضعیت  زمانى،  فواصل 
معنادارى  اختلاف  روشنایى،  وضعیت هاى  سایر  با  مقایسه 
خلق وخو  نمرة  معیار  خطاى  و  میانگین  است.  داشته 
 7 نمودار  در  زمانى  فاصلۀ  هر  در  نرمالایزشده   (VAMS)

نمایش داده شده است.

(CPT) آزمون عملکرد پیوسته
میانگین و خطاي معیار زمان عکس العمل نرمالایزشده 
0 /011 :LWL آزمون عملکرد پیوسته به ترتیب براى وضعیت 

 ±  0/011  :HWL  ،0/998±0/011  :SWL  ،0/985  ±

است.  بوده   1/066  ±  0/017  :DL وضعیت  و   0/977
نتایج آزمون مقایسه هاى جفتى نشان داد شرکت کنندگان 
وضعیت هاى    در  (بهترى)  کمترى  عکس العمل  زمان 
 0/026) SWL و (p = 0/009) LWL ،(p<0/001)HWL

= p) در مقایسه با وضعیت DL داشته اند. سایر مقایسه ها 

مورد  روشنایى  وضعیت هاى  میان  معنادارى  تفاوت 

مطالعه نشان نداد. علاوه بر این، نتایج آزمون مقایسه هاى 
و  روشنایى  وضعیت هاى  بین  ارتباط  بررسى  براى  جفتى 
فواصل  تمام  در  که  بود  آن  گویاى  (تریال)  زمانى  فواصل 
 HWL و   LWL وضعیت هاى  و   DL وضعیت  میان  زمانى، 
درمورد زمان عکس العمل نرمالایزشده اختلاف معنادارى 
عکس العمل  زمان  معیار  خطاى  و  میانگین  است.  بوده 
نرمالایزشده آزمون عملکرد پیوسته در هر فاصلۀ زمانى در 

نمودار 8 نمایش داده شده است. 

GO/NO-GO آزمون
نتایج مطالعه نشان داد براساس نتایج آزمون مقایسه هاى 
 HWL وضعیت هاى  میان  معنادارى  اختلاف  دوتایى، 
(p = 0/034) و LWL (p = 0/033) در مقایسه با وضعیت 

DL درمورد زمان عکس العمل آزمون GO/NO-GO وجود 

داشته است. سایر مقایسه ها تفاوت هاى معنادارى را آشکار 
عکس العمل  زمان  استاندارد  خطاي  و  میانگین  نکرد. 
براى  به ترتیب  پیوسته  عملکرد  آزمون  نرمالایزشده، 
 ±  13/78  :SWL  ،304/64  ±  14/11  :LWL وضعیت 
وضعیت  و   HWL: 305/13±13/959  :HWL ،308/91

DL: 17/7 ± 327/49 میلى ثانیه (ms) بوده است.

2- Back آزمون
میانگین و خطاي معیار زمان عکس العمل نرمالایزشده 
 ± 30/66 :LWL 2 به ترتیب براى وضعیت- Back آزمون
 ± 31/64 :HWL ،394/24 ± 32/22 :SWL ،384/16
± 398/62 میلى ثانیه   31/81 :DL 387/92 و وضعیت
نشان  جفتى  مقایسه هاى  آزمون  نتایج  است.  بوده   (ms)

در  کمترى  عکس العمل  زمان  شرکت کنندگان  داد 

 
 

 زمانی  ۀنرمالایز شده در هر فاصلي آلفا  ي مغزيهاقدرت سیگنال  معیارمیانگین و خطاي  ـ2نمودار 

  

نمودار 2ـ میانگین و خطای معیار قدرت سیگنال‌های مغزی ‌آلفای نرمالایز 
شده در هر فاصلة زمانی

 
 

 زمانی  ۀ  بتا نرمالایزشده در هر فاصل ي مغزيهاقدرت سیگنال  معیارمیانگین و خطاي  ـ3نمودار 

  

نمودار 3ـ میانگین و خطای معیار قدرت سیگنال‌های مغزی بتا نرمالایزشده 
در هر فاصلة زمانی
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 (p = 0/001)  LWL و (p = 0/027)  HWL وضعیت هاى 

مقایسه ها  سایر  داشته اند.   DL وضعیت  با  مقایسه  در 
مورد  روشنایى  وضعیت هاى  میان  معنادارى  تفاوت هاى 

نداد. نشان  مطالعه 

آزمون توجه انتخابى 
میانگین و خطاي معیار زمان عکس العمل نرمالایزشده 
 :LWL وضعیت  براى  به ترتیب  انتخابى  توجه  آزمون 
 :HWL ،416/25 ± 10/262 :SWL ،408/05 ± 10/75
 437/75 ±  9/618 :DL 415/95 و وضعیت ±  10/292
مقایسه هاى  آزمون  است. نتایج  بوده   (ms) میلى ثانیه 

عکس العمل  زمان  شرکت کنندگان  داد  نشان  دوتایى 
 LWL  ،(p  =  0/001) HWL وضعیت هاى  در  کمترى 
 DL نسبت به وضعیت (p = 0/02) SWL و  (p = 0/003)

میان  معنادارى  تفاوت هاى  مقایسه ها،  سایر  در  داشته اند. 
وضعیت هاى روشنایى مورد مطالعه مشاهده نگردید. 

دربارة   مطالعه  در  شرکت کننده  افراد  ذهنى  ارزیابى   
وضعیت هاى روشنایى 

(توصیفى)  ذهنى  ارزیابى  استاندارد  خطاي  و  میانگین 
وضعیت هاى  به   نسبت  مطالعه  در  شرکت کننده  افراد 
نظر  از  است.  آمده   3 جدول  در  مطالعه  مورد  روشنایى 

)،  KSS( تتا و بتا، سطح هشیاري ذهنیـ  آلفاآلفا، تتا، هاي سیگنال براي قدرتهاي تکراري نتایج آنالیز واریانس با اندازه ـ2جدول 
، توجه GO/ NO-GO ،Back -2شناختیعملکرد هاي العمل و تعداد خطاي نرمالایزشده آزمونوخو، میانگین زمان عکسخلق

هاي روشنایی کننده در مطالعه نسبت به وضعیتانتخابی و ارزیابی ذهنی (توصیفی) افراد شرکت

 

1fd 2 متغیر
15FError F3 P 4 متغیر df Error F P 
 KSS آلفا

 001/0 797/9 512/40 132/2 روشنایی (دماي رنگ)  001/0 968/8 936/38 049/2 (دماي رنگ) روشنایی 
 263/0 383/1 38 2 زمانی  ۀفاصل >001/0 976/11 95 5 زمانی  ۀفاصل

 93/0 311/0 114 6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 009/0 998/2 933/131 944/6 روشنایی × فاصله زمانی 
 وخوخلق  بتا 

 >001/0 211/34 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  263/0 385/1 389/38 02/2 روشنایی (دماي رنگ) 
 207/0 64/1 38 2 زمانی  ۀفاصل >001/0 233/5 95 5 زمانی  ۀفاصل

 >001/0 914/4 114 6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 894/0 393/0 198/123 484/6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 العمل) پیوسته (زمان عکسآزمون عملکرد  تتا 

 >001/0 48/10 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  327/0 159/1 979/41 209/2 روشنایی (دماي رنگ) 
 353/0 066/1 608/36 927/1 زمانی  ۀفاصل >001/0 13/10 823/59 149/3 زمانی  ۀفاصل

 023/0 086/3 212/72 801/3 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 454/0 972/0 141/132 955/6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 آزمون عملکرد پیوسته (میزان خطا) تتا  ـ آلفا 

 731/0 432/0 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  >001/0 498/8 57 3 روشنایی (دماي رنگ) 
 >001/0 624/20 371/63 335/3 زمانی  ۀفاصل >001/0 863/12 95 5 زمانی  ۀفاصل

 517/0 942/0 285 15 زمانی  ۀروشنایی × فاصل >001/0 243/4 285 15 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 ارزیابی توصیفی روشنایی (رنگ) (زمان عکس العمل)  GO/NO-GO آزمون

 >001/0 617/64 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 006/0 821/8 19/21 115/1   روشنایی (دماي رنگ)
 پذیري) روشنایی (تحریک ارزیابی توصیفی  (مقدار خطا)   GO/NO-GO آزمون

 477/0 755/0 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 547/0 636/0 165/41 167/2   روشنایی (دماي رنگ)
 ارزیابی توصیفی روشنایی (دلپذیري) العمل) (زمان عکس Back -2آزمون 

 048/0 2/3 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 009/0 906/5 774/32 725/1   روشنایی (دماي رنگ)
 درخشندگی)ـ  ارزیابی توصیفی روشنایی (کیفیت روشنایی (مقدار خطا)  Back -2آزمون 

 618/0 487/0 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 293/0 271/1 57 3   روشنایی (دماي رنگ)
 ارزیابی توصیفی روشنایی (توزیع روشنایی) العمل) آزمون توجه انتخابی  (زمان عکس

 495/0 571/0 883/23 257/1   روشنایی (دماي رنگ) 003/0 781/6 319/38 017/2   رنگ)روشنایی (دماي 
 ارزیابی توصیفی روشنایی (کفایت مقدار روشنایی)  آزمون توجه انتخابی  (مقدار خطا)

 765/0 174/0 87/26 414/1   روشنایی (دماي رنگ) 198/0 605/1 57 3   روشنایی (دماي رنگ)
      توصیفی روشنایی (کفایت مقدار رنگ روشنایی) ارزیابی 

      227/0 541/1 38 2   روشنایی (دماي رنگ)
 ه  است. ) نمایش داده شدBold) رسیده، پررنگ (p> 05/0داري (اهاي تکراري، پارامترهایی که به حد معندر نتایج آنالیز واریانس با اندازه **نکته:

 ،  درجه آزادي خطا .2؛ شدهدرجه آزادي فرض  .1
3. Fitness level; 4 .Value ( سطح معناداري) 

 
 شدهدرجه آزادي فرض  .1
 درجه آزادي خطا  .2

3. Fitness level 
4. P-Value (سطح معناداری) 

)،  KSS( تتا و بتا، سطح هشیاري ذهنیـ  آلفاآلفا، تتا، هاي سیگنال براي قدرتهاي تکراري نتایج آنالیز واریانس با اندازه ـ2جدول 
، توجه GO/ NO-GO ،Back -2شناختیعملکرد هاي العمل و تعداد خطاي نرمالایزشده آزمونوخو، میانگین زمان عکسخلق

هاي روشنایی کننده در مطالعه نسبت به وضعیتانتخابی و ارزیابی ذهنی (توصیفی) افراد شرکت

 

1fd 2 متغیر
15FError F3 P 4 متغیر df Error F P 
 KSS آلفا

 001/0 797/9 512/40 132/2 روشنایی (دماي رنگ)  001/0 968/8 936/38 049/2 (دماي رنگ) روشنایی 
 263/0 383/1 38 2 زمانی  ۀفاصل >001/0 976/11 95 5 زمانی  ۀفاصل

 93/0 311/0 114 6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 009/0 998/2 933/131 944/6 روشنایی × فاصله زمانی 
 وخوخلق  بتا 

 >001/0 211/34 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  263/0 385/1 389/38 02/2 روشنایی (دماي رنگ) 
 207/0 64/1 38 2 زمانی  ۀفاصل >001/0 233/5 95 5 زمانی  ۀفاصل

 >001/0 914/4 114 6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 894/0 393/0 198/123 484/6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 العمل) پیوسته (زمان عکسآزمون عملکرد  تتا 

 >001/0 48/10 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  327/0 159/1 979/41 209/2 روشنایی (دماي رنگ) 
 353/0 066/1 608/36 927/1 زمانی  ۀفاصل >001/0 13/10 823/59 149/3 زمانی  ۀفاصل

 023/0 086/3 212/72 801/3 زمانی  ۀروشنایی × فاصل 454/0 972/0 141/132 955/6 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 آزمون عملکرد پیوسته (میزان خطا) تتا  ـ آلفا 

 731/0 432/0 57 3 روشنایی (دماي رنگ)  >001/0 498/8 57 3 روشنایی (دماي رنگ) 
 >001/0 624/20 371/63 335/3 زمانی  ۀفاصل >001/0 863/12 95 5 زمانی  ۀفاصل

 517/0 942/0 285 15 زمانی  ۀروشنایی × فاصل >001/0 243/4 285 15 زمانی  ۀروشنایی × فاصل
 ارزیابی توصیفی روشنایی (رنگ) (زمان عکس العمل)  GO/NO-GO آزمون

 >001/0 617/64 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 006/0 821/8 19/21 115/1   روشنایی (دماي رنگ)
 پذیري) روشنایی (تحریک ارزیابی توصیفی  (مقدار خطا)   GO/NO-GO آزمون

 477/0 755/0 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 547/0 636/0 165/41 167/2   روشنایی (دماي رنگ)
 ارزیابی توصیفی روشنایی (دلپذیري) العمل) (زمان عکس Back -2آزمون 

 048/0 2/3 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 009/0 906/5 774/32 725/1   روشنایی (دماي رنگ)
 درخشندگی)ـ  ارزیابی توصیفی روشنایی (کیفیت روشنایی (مقدار خطا)  Back -2آزمون 

 618/0 487/0 38 2   روشنایی (دماي رنگ) 293/0 271/1 57 3   روشنایی (دماي رنگ)
 ارزیابی توصیفی روشنایی (توزیع روشنایی) العمل) آزمون توجه انتخابی  (زمان عکس

 495/0 571/0 883/23 257/1   روشنایی (دماي رنگ) 003/0 781/6 319/38 017/2   رنگ)روشنایی (دماي 
 ارزیابی توصیفی روشنایی (کفایت مقدار روشنایی)  آزمون توجه انتخابی  (مقدار خطا)

 765/0 174/0 87/26 414/1   روشنایی (دماي رنگ) 198/0 605/1 57 3   روشنایی (دماي رنگ)
      توصیفی روشنایی (کفایت مقدار رنگ روشنایی) ارزیابی 

      227/0 541/1 38 2   روشنایی (دماي رنگ)
 ه  است. ) نمایش داده شدBold) رسیده، پررنگ (p> 05/0داري (اهاي تکراري، پارامترهایی که به حد معندر نتایج آنالیز واریانس با اندازه **نکته:

 ،  درجه آزادي خطا .2؛ شدهدرجه آزادي فرض  .1
3. Fitness level; 4 .Value ( سطح معناداري) 

 
 شدهدرجه آزادي فرض  .1
 درجه آزادي خطا  .2

3. Fitness level 
4. P-Value (سطح معناداری) 

جدول 2ـ نتایج آنالیز واريانس با اندازه‌های تکراری برای قدرت سیگنال‌های ‌آلفا، تتا، ‌آلفا ـ تتا و بتا، سطح هشیاری ذهنی )KSS(، خلق‌وخو، میانگین زمان عکس‌العمل 
و تعداد خطای نرمالایزشده آزمون‌های عملکرد شناختیBack ،GO/ NO-GO -2، توجه انتخابی و ارزیابی ذهنی )توصیفی( افراد شرکت‌کننده در مطالعه نسبت به 

وضعیت‌های روشنایی

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 io

h.
iu

m
s.

ac
.ir

 o
n 

20
26

-0
2-

23
 ]

 

                            13 / 21

https://ioh.iums.ac.ir/article-1-2731-en.html


طالب عسکری‌پور و همکاران
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وضعیت هاى  میان  معنادارى  تفاوت  شرکت کنندگان، 
شامل  روشنایى  ارزیابى  متغیرهاى  نظر  از  روشنایى 
کیفیت روشنایى، توزیع روشنایى، تحریک پذیرى، کفایت 
روشنایى  رنگ  مقدار  کفایت  و  محیط  روشنایى  مقدار 
طراحى  بودن  یکسان  از  نشان  که  نداشت  وجود  محیط 
آزمایش  محیط  در  مطالعه  مورد  روشنایى  وضعیت هاى 
ترجیح  از  نشان  نتایج  دلپذیرى،  شاخص  نظر  از  است. 
بیشتر وضعیت LWL (0p = /037) در مقایسه با وضعیت 

HWL بوده است.

 

 

 زمانی   ۀتتا نرمالایزشده در هر فاصل ـ آلفا  ي مغزيهاقدرت سیگنال  معیارمیانگین و خطاي  ـ4 نمودار 

  

نمودار 4ـ میانگین و خطای معیار قدرت سیگنال‌های مغزی ‌آلفا ـ تتا 
نرمالایزشده در هر فاصلة زمانی

 

 

 زمانی    ۀتتا نرمالایزشده در هر فاصل ي مغزيهاقدرت سیگنال  معیارمیانگین و خطاي  ـ5نمودار 

  

نمودار 5ـ میانگین و خطای معیار قدرت سیگنال‌های مغزی تتا نرمالایزشده 
در هر فاصلة زمانی

 

 

 زمانی  ۀدر هر فاصل) KSS(شیاري ذهنی سطح ه نرمالایزشده  ةنمر معیارمیانگین و خطاي  ـ6نمودار 

  

نمودار 6ـ میانگین و خطای معیار نمرة نرمالایزشده سطح هشیاری ذهنی 
)KSS( در هر فاصلة زمانی

 
 زمانی  ۀدر هر فاصل) VAMS( خوونرمالایزشده خلق   ةنمر معیارمیانگین و خطاي  ـ7نمودار 

  

نمودار 7ـ میانگین و خطای معیار نمرة نرمالایزشده خلق‌وخو )VAMS( در 
هر فاصلة زمانی

 
 

 زمانی   ۀ) در هر فاصلCPTلکرد پیوسته (العمل آزمون عمیانگین و خطاي معیار زمان عکس م  ـ8نمودار 

 

نمودار 8ـ میانگین و خطای معیار زمان عکس‌العمل آزمون عملکرد پیوسته 
)CPT( در هر فاصلة زمانی

 

 هاي روشنایی مورد مطالعه کننده در مطالعه نسبت به وضعیتمیانگین و خطاي استاندارد ارزیابی ذهنی افراد شرکت ـ3جدول 

 متغیرهاي ارزیابی روشنایی (LWL)  کلوین 2700 (SWL)  کلوین 4000  (HWL) کلوین 12000
 دلپذیري 13/0±99/3 12/0±86/3 13/0±62/3
 رنگ 13/0±65/1 14/0±1/3 14/0±9/3
 کیفیت روشنایی (درخشندگی)  07/0±3 09/0±05/3 07/0±1/3
 توزیع روشنایی 11/0±35/1 11/0±4/1 1/0±25/1

 پذیريتحریک  15/0±15/3 09/0±95/2 14/0±1/3
 کفایت مقدار روشنایی  14/0±9/3 12/0±8/3 16/0±8/3
 کفایت مقدار رنگ روشنایی 17/0±05/4 18/0±4 15/0±65/3

 

 

جدول 3ـ میانگین و خطاي استاندارد ارزیابی ذهنی افراد شرکت‌کننده در مطالعه نسبت به وضعیت‌های روشنایی مورد مطالعه
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بحث 
و   HWL وضعیت هاى  پژوهش،  یافته هاى  براساس 
مغزى  آلفا  سیگنال هاى  قدرت  معنادارى  به صورت   LWL

کم  خیلى  روشنایى  وضعیت  با  مقایسه  در  را  تتا  ـ  و  آلفا 
کاهش  که  است  ذکر  قابل  داده اند.  کاهش  کنترل)   -DL)

قدرت سیگنال هاى  آلفا و  آلفا ـ تتا با سطح هشیارى عینى 
القاشده توسط روشنایى هم بستگى منفى دارد. (22ـ25) 
ـ  و  آلفا  سیگنال هاى  آلفا  قدرت  کاهش  دیگر،  مفهوم  به 
بر  روشنایى  وضعیت هاى  این  مثبت  تأثیر  نشان دهندة  تتا 
نتایج  این  است.  هشیارى  سطح  با  مرتبط  مغزى  فعالیت 
قرمز  نور  تأثیر  از  نشان  که  است  قبلى  مطالعات  با  همسو 
خیلى  روشنایى  با  مقایسه  در  هشیارى  سطح  بر  آبى  و 
دارد  وجود  زیادى  شواهد  47ـ48)   ،21) دارد.   (DL) کم
و  خلق وخو  هشیارى،  سطح  بر  روشنایى  شدت  تأثیر  که 
سرزندگى را تأیید مى کند. (49ـ51) البته براساس نتایج 
و   DL وضعیت میان  معنادار  تفاوت  نبودِ  و  حاضر  مطالعۀ 
 SWL، علاوه بر شدت روشنایى، توزیع طیفى روشنایى نیز 

عاملى مؤثر بر فعالیت مغزى و سطح هشیارى عینى است. 
(13، 52ـ53)

مثبت  تأثیر  باوجود  که  مى کند  بیان  پژوهش  نتایج 
قدرت  کاهش  در   HWL و   LWL روشنایى  وضعیت هاى 
وضعیت  با  مقایسه  در  تتا  ـ  و  آلفا  مغزى  آلفا  سیگنال هاى 
به  حد  مثبت  تأثیر  این   ،(SWL) کلوین   4000 روشنایى 
وضعیت  که  است  گفتنى  نرسید.  آمارى  نظر  از  معنادارى 
محیط هاى  در  روتین  به صورت  کلوین  روشنایى4000 
مى شود. (33،  استفاده  ادارى  کار  محیط هاى  چون  کارى 

 (39
و  عسکرى پور  تحقیق  در  حاضر،  مطالعۀ  نتایج  با  همسو 
همکاران، تفاوت معنادارى میان روشنایى با دماهاى رنگ 
7343 و 2564 کلوین در مقایسه با روشنایى با دماى رنگ 
3730 کلوین درمورد تأثیر بر سیگنال مغزى  آلفا مشاهده 
پیش رِو،  تحقیق  در  که  است  ذکر  درخور   (54) نگردید. 
روشنایى با دماهاى رنگ 12000، 2700 و 4000 کلوین 
مورد بررسى قرار گرفت. همچنین با استفاده از یک رویکرد 
متفاوت در پردازش EEG، تأثیر روشنایى بر سیگنال هاى 
مغزى  آلفا ـ تتا (5 تا 9 هرتز)،  آلفا (8 تا 12 هرتز)، بتا (13 
تا30 هرتز) و تتا (5 تا 7 هرتز) در کنار شاخص هشیارى 
آزمون هاى  خلق وخو،  شاخص  (خواب آلودگى)،  ذهنى 
حافظۀ  پیوسته،  توجه  سنجش  براى  شناختى  عملکرد 
ذهنى  ارزیابى  و  انتخابى  توجه  و  مهارى  ظرفیت  کارى، 

افراد شرکت کننده نسبت به وضعیت هاى روشنایى بررسى 
شد. در مطالعۀ عسکرى پور و همکاران، تأثیر روشنایى بر 
سیگنال مغزى  آلفا (8 تا 13 هرتز)، تغییرات ضربان قلب 
(HF ،LF وLF/HF) و شاخص هاى خستگى و خواب آلودگى 

تحلیل شده است. (54) 
در تضاد با نتایج مطالعۀ حاضر، در پژوهش عسکرى پور 
 12000 رنگ  دماهاى  با  روشنایى  مواجهۀ  همکاران،  و 
قدرت  کاهش  موجب  معنادارى  به طور  کلوین   2700 و 
سیگنال هاى مغزى حد بالا (10 تا 13 هرتز) و حد پایین 
 آلفا (8 تا 10 هرتز)، نسبت به روشنایى 4000 کلوین در 
و  خستگى  کلى  به طور   (55) است.  شده  بعدازظهر  زمان 
فشار خواب با افزایش تعداد ساعت بیدارى افراد در طول 
روز (در  طول  در  افراد  اکثر  در  مى یابد. (23)  افزایش  روز 
حدود ساعت هاى 14:00 تا 16:00)، فشار خواب و احساس 
از  بعد  چرت  و  خستگى  به  که  مى یابد  افزایش  خستگى 
ناهار شناخته مى شود. (56) شواهدى متعددى وجود دارد 
هشیارى  با   مرتبط  پاسخ هاى  افزایش  باعث  روشنایى  که 
شب  زمان  همچون  خواب،  فشار  افزایش  هنگام  در  عینى 
زمان  در  پیش رِو  تحقیق   (57  ،10) مى شود.  بعدازظهر  و 
صبح انجام شده و داوطلبان با الگوى خواب ـ بیدارى منظم 
هشت ساعته و بدون محرومیت از خواب مورد بررسى قرار 
مطالعۀ  نتایج  تفاوت  مى تواند  فاکتورها  این  لذا  گرفته اند؛ 

حاضر با پژوهش عسکرى پور و همکاران را تبیین نماید. 
مواجهه  داد  نشان  همکاران  و  میلز  مطالعۀ  یافته هاى 
در  کلوین  و2700   17000 دماى  با  روشنایى  دو  هر  با 
مقایسه با دماى رنگ4000، باعث بهبود سطح سرزندگى، 
کاهش خواب آلودگى و بهبود شاخص هاى بهداشت روانى 
افراد در طول روز شده است. (58) همچنین نتایج برخى 
دماى  با  روشنایى  با  مواجهه  داد  نشان  دیگر  مطالعات  از 
رنگ بالا (17000 کلوین) در مقایسه با روشنایى با دماى 
رنگ 4000 کلوین، منجر به کاهش خواب آلودگى و بهبود 
که  است  ذکر  درخور   (26  ،19 (18ـ  است.  شده  عملکرد 
بالاتر  رنگ  دماى  با  روشنایى  از  تحقیقات،  این  تمام  در 
 12000) حاضر  مطالعۀ  با  مقایسه  در  کلوین)   17000)

کلوین) استفاده شده که این فاکتور مى تواند عدم رسیدن 
 LWL روشنایى  وضعیت هاى  آمارى  معنادارى  سطح  به 
(کاهش  عینى  هشیارى  سطح  افزایش  درمورد   HWL و 
قدرت سیگنال هاى مغزى  آلفا و  آلفا ـ تتا) را در مقایسه با 
وضعیت روشنایى SWL تبیین کند. با توجه به مخاطرات 
تنش  و  چشم  شبکیۀ  براى  آبى  نور  با  مواجهه  احتمالى 
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بالا  رنگ  دماى  با  روشنایى  منابع  از  استفاده  اکسیداتیو، 
چندان  کارى  محیط هاى  در  کلوین   17000 همچون 
که  مى شود  تأکید  (59ـ60).  نمى رسد.  به نظر  مناسب 
مطالعۀ  در   (KSS (نمرات  ذهنى  هشیارى  شاخص  نتایج 
حاضر داراى روند مشابهى با شاخص ارزیابى عینى سطح 
هشیارى (سیگنال هاى مغزى  آلفا و  آلفا ـ تتا) داشته است. 
سنجش  عینى  شاخص  نتایج  تأیید  ضمن  روند  این  لذا 
سطح هشیارى، تأثیر مثبت نسبى وضعیت هاى روشنایى 
HWL و LWL در مقایسه با وضعیت هاى SWL و DL را به 

اثبات مى رساند.
که   (4 و   2 (نمودارهاى  داد  نشان  مطالعه  یافته هاى 
بهترى بر  به طور کلى وضعیت روشنایى LWL تأثیر نسبتاً 
کاهش قدرت سیگنال هاى مغزى  آلفا و  آلفا ـ تتا (شاخص 
هشیارى عینى) در مقایسه با وضعیت هاى روشنایى مورد 
یافته ها  این  است.  داشته   HWL وضعیت  ازجمله  مطالعه 
آن،  مطابق  که  است  فیگویرو  و  سهین  مطالعۀ  با  هم راستا 
و  مغزى  آلفا  سیگنال هاى  قدرت  بر کاهش  قرمز  نور  تأثیر 
طبق   (23) است.  بوده  آبى  نور  از  قوى ترى  نسبتاً   آلفا-تتا 
زرد  و  نارنجى  قرمز،  رنگ هاى  پژوهش ها،  برخى  گزارش 
(رنگ هاى گرم) توانایى افزایش احساس هیجان و آئروسل 

خلق وخو  بهتر  نمرة  مى تواند  فرایند  این  و  دارند  را  افراد 
(VAMS) به دست آمده در وضعیت LWL در مقایسه با سایر 

قوى تر این  وضعیت هاى روشنایى و به تبع آن تأثیر نسبتاً 
کند.  تبیین  را  عینى  هشیارى  سطح  بر  روشنایى  وضعیت 

(61ـ62)  

براساس نتایج مطالعۀ حاضر، روشنایى اثر معنادارى بر 
نداشته  نرمالایزشده  تتاى  و  بتا  سیگنال هاى  قدرت هاي 
مطابقت  همکاران  و  سهین  مطالعۀ  با  یافته ها  این  است. 
نمى تواند  روشنایى  وضعیت هاى  کردند  گزارش  که  دارد 
اثر  تتا   و  بتا  سیگنال هاى  با  مرتبط  مغز  فعالیت هاى  بر 
یافته هاى  با  همسو  دیگر،  سوى  از  باشد.  داشته  معندارى 
فعالیت  داده اند  نشان  تحقیقات  بعضى  حاضر،  پژوهش 
حسى  ورودى هاى  به  تتا  ـ  و  آلفا  مغزى  آلفا  سیگنال هاى 
این  پایش  و  بوده  حساس  بسیار  روشنایى،  مانند  خارجى، 
سیگنال ها مى تواند به عنوان شاخص مناسبى براى بررسى 
شود.  استفاده  عصبى  سیستم  فعالیت  بر  روشنایى  اثرات 

(20، 22ـ25)

شواهد عصبى ـ فیزیولوژیکى از یافته هاى مطالعۀ حاضر 
درمورد اثربخشى وضعیت هاى LWL و HWL براى بهبود 
نسبى سطح هشیارى عینى و عملکرد پشتیبانى مى کند. 

و  مخروطى  سلول هاى  علاوه بر  مى دهد  نشان  شواهد  این 
در  گانگلیونى  سلول هاى  از  دیگرى  گروه  چشم،  میله اى 
به  بالایى  حساسیت  که  دارد  وجود   (ipRGCs) شبکیه 
عصبى  سیگنال هاى  به صورت  را  روشنایى  و  دارد  آبى  نور 
ایجاد  در  سلول ها  این  (63ـ64)  مى کنند.  ارسال  مغز  به 
اثرات غیربینایى روشنایى چون سرکوب ملاتونین، تنظیم 
ریتم سیرکادین و اثرات نوروفیزیولوژیک روشنایى دخالت 
دارند. (65ـ66). امروزه به خوبى پذیرفته شده که سرکوب 
هورمون ملاتونین براى تأثیر روشنایى بر سطح هشیارى و 
عملکرد در زمان شب ضرورى است. (67) البته مطالعات 
اخیر نشان داده در طول روز، میزان ترشح ملاتونین بسیار 
نمى تواند  روشنایى  توسط  القاشده  هشیارى  و  بوده  کم 
به طور کامل فقط به مهار شدن هورمون ملاتونین مرتبط 
مى کنند  پیشنهاد  مطالعات  برخى   .(39  ،25  ،23) باشد 
موجب  هیپوکامپ  و  آمیگدال  طریق  از  مى تواند  روشنایى 
که  شود  بدن  در  عاطفى  و  احساسى  فرایندهاى  تحریک 
مى تواند منجر به بهبود خلق وخو و به تبع آن افزایش سطح 
هشیارى در انسان شود. (68ـ69) همچنین پژوهش هایى 
که اثر قرمز یا روشنایى با دماى رنگ پایین را مورد بررسى 
قرار داده اند، بیان مى کنند که بهبود سطح هشیارى توسط 
علاوه بر  دیگرى،  گیرنده هایى  توسط  احتمالاً  قرمز  نور 
گیرنده  هاى شناخته شده (سلول هاى گانگلیونى، مخروطى 
و میله اى چشم)  ایجاد شود. (23ـ24) به طور کلى مى توان 
گفت مکانیزم هاى مختلفى براى ایجاد اثرات فیزیولوژیکى 
و عصبى ـ رفتارى روشنایى وجود دارد که باوجود مطالعات 
اهمیت  آنچه  است.  مانده  ناشناخته  تاکنون  مختلف، 
اثرات  این است که  جدا از مکانیزم هاى ایجادکنندة  دارد 
روشنایى، امروزه تأثیر مثبت روشنایى بر فرایندهایى مانند 
ریتم بیولوژیک، سطح هشیارى، عملکرد عصبى رفتارى، و 

خلق وخو به خوبى پذیرفته شده است. 
شرکت کنندگان  مى دهد  نشان  حاضر  مطالعۀ  نتایج 
به طور معنادارى وضعیت خلق وخوى بهترى (نمودار 7) در 
روشنایى  وضعیت هاى  سایر  با  مقایسه  در   LWL وضعیت 
و  اسمولدرز  نتایج،  این  با  هم راستا  کرده اند.  گزارش 
همکاران گزارش کرده اند که روشنایى با دماى رنگ پایین 
بر  مثبتى  تأثیر  روز،  طول  در  کار)  سطح  در  لوکس   500)

وضعیت خلق وخوى افراد داشته است. (33) علاوه بر این، 
روشنایى  با  مواجهه  کرده اند  پیشنهاد  مطالعات  برخى 
به  زرد  و  نارنجى  قرمز،  همچون  گرم  رنگ هاى  از  اشباع 
بهبود آئروسل و وضعیت روحى افراد منجر مى شود که این 
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فاکتور مى تواند نتایج این مطالعه را تبیین کند. (61ـ62) 
به طور کلى در پژوهش هاى مختلفى اثبات شده است که 
روشنایى، به عنوان رویکرد کمکى غیردارویى، جهت بهبود 
وضعیت روحى و حتى درمان افسردگى استفاده مى شود. 

(39، 70ـ72)

 ،LWL و   HWL وضعیت هاى  در  پیش رِو،  تحقیق  در 
براى  شناختى  عملکرد  آزمون هاى  عکس العمل  زمان 
پایدار  توجه  کارى،  حافظۀ  مهارى،  ظرفیت  سنجش 
اختلاف   DL وضعیت  با  مقایسه  در  انتخابى  توجه  و 
معنادارى داشته است. همچنین همسو با نتایج داده هاى 
 ،HWL) هر دو وضعیت روشنایى با دماى رنگ بالا ،EEG

 2700  ،LWL) پایین  رنگ  دماى  و  کلوین)   12000
وضعیت  با  مقایسه  در  را  شناختى  عملکرد  کلوین) 
گرچه  داده اند؛  بهبود  تاحدودى  کلوین)   4000)  SWL

است.  نرسیده  آمارى  نظر  از  معنادارى  حد  به  نتایج  این 
دماى  و  روشنایى  نسبى  تأثیر  تأییدکنندة  مطلب  این 
سطح  با  مرتبط  مغزى  سیگنال هاى  فعالیت  بر  رنگ 
تست هاى  در  آن  اثر  موازى  به صورت  که  است  هشیارى 
از  برخى  نتایج  است.  شده  منعکس  نیز  شناختى  عملکرد 
مثبتى  تأثیر  روشنایى  با  مواجهه  که  داده   نشان  مطالعات 
-73  ،29  ،26 (7ـ8،  است  داشته  شناختى  عملکرد  بر 
و  اسمولدرس  مطالعات،  این  نتایج  با  تضاد  در  اما   .(74
عکس العمل  زمان  میان  که  کرده اند  گزارش  کورت  دى 
 2700 رنگ  دماى  در  بررسى  مورد  شناختى  آزمون هاى 
سطح  در  لوکس  روشنایى500  (شدت  کلوین   6000 و 
کار) تفاوت معنادارى وجود نداشته است. (33) همچنین 
زمان  مقدار  در  همکاران  و  معتمدزاده  پژوهش  در 
عکس العمل آزمون هاى عملکرد پیوسته و n-Back میان 
تفاوت  کلوین   4000 و  روشنایى17000  وضعیت هاى 
مطالعاتى  کلی  به طور   (15) نگردید.  مشاهده  معنادارى 
تحقیق  مورد  را  شناختى  عملکرد  بر  روشنایى  اثرات  که 
یافته هاى  موارد،  برخى  در  و  متفاوت  نتایج  دادند،  قرار 
متضادى را به دست آورده اند. متغیرهاى همچون شرایط 
روز،  زمان   ،(75  ،60) شبانه روزى  فاز  و  هوموستاتیک 
یا   (11) وظیفه  دشوارى  استفاده،  مورد  روشنایى  شدت 
این  است  ممکن   (76) شرکت کنندگان  روحى  وضعیت 

تضاد در نتایج مطالعات قبلى را تبیین کند.  
وضعیت هاى  که   (2 (جدول  داد  نشان  پژوهش  نتایج 
در  نرمالایزشده  خطاى  تعداد  بر  چندانى  تأثیر  روشنایى 
وظایف عملکرد شناختى مورد بررسى نداشته اند. این نتایج 

همسو با مطالعات قبلى است که براساس آن ها، روشنایى 
اثر کمى بر تعداد خطا در وظایف عملکرد شناختى داشته 

است. (15، 20، 29، 77) 
در مطالعۀ حاضر، با هدف بررسى اثرات بالقوة احتمالى 
(دماهاى  روشنایى  وضعیت هاى  کیفى  و  کمّى  وضعیت 
رنگ) بر عملکرد شناختى، ارزیابى ذهنى (توصیفى) افراد 
شرکت کننده در مطالعه، نسبت به وضعیت هاى روشنایى، 
با  موازى  گفت  مى توان  دیگر،  عبارت  به  گردید.  انجام 
ذهنى  ارزیابى  روشنایى،  (غیربصرى)  غیربینایى  اثرات 
مطالعه  محیط  روشنایى  شرایط  درمورد  افراد  دیدگاه  و 
نیز مى تواند بر عملکرد آن ها در وظایف عملکرد شناختى 
وضعیت  یک  در  افراد  اگر  یعنى  باشد؛  تأثیرگذار  دیدارى 
را  روشنایى  وضعیت  آن  و  بهتر  بصرى  آسایش  روشنایى، 
ترجیح  بیشتر  روشنایى  وضعیت هاى  دیگر  با  مقایسه  در 
تأثیر  آن ها  عملکرد  بهبود  بر  مى تواند  فاکتور  این  دهند، 
حداکثرى  کنترل  هدف  با  مطالعه،  این  در   (33) بگذارد. 
این فاکتورها سعى شد از طراحى یکسانى همچون شدت 
وضعیت  بین  درخشندگى  و  روشنایى  توزیع  روشنایى، 
ارزیابى  نتایج  شودکه  استفاده  بررسى  مورد  روشنایى 
با  کلى  به طور  مى کند.  تأیید  را  مطلب  همین  نیز  افراد 
جمع بندى تمام فاکتورها، به ویژه فاکتور دلپذیرى، نتایج 
نشان از ترجیح نسبى وضعیت روشنایى2700 کلوین در 
میان شرکت کنندگان دارد. لذا تأثیر نسبى این مسئله بر 
رنگ  دماى  این  در  به دست آمده  شناختى  عملکرد  نتایج 

باید درنظر گرفته شود. 
این پژوهش همانند سایر مطالعات داراى محدویت هایى 
الگوى  با  داوطلبان  انتخاب  ضمن  مطالعه،  این  در  بود. 
در  افراد  پژوهش،  به  ورود  براى  منظم  بیدارى  ـ  خواب 
تکمیل  را  بیدارى  ـ  خواب  بوگ  لاگ  تحقیق  مدت  طول 
ـ  خواب  الگوى  رعایت  گویاى  آن  نتایج  که  کردند 
اما  است.  بوده  مطالعه  مورد  افراد  توسط  منظم  بیدارى 
تأیید  براى  اکتیگرافى)  مثال  (براى  عینى  روش  یک  از 
داده هاى خودگزارشى مذکور استفاده نشد. همچنین در 
نسبتاً  روشنایى  با  افراد  مواجهۀ  زمان  مدت  مطالعه،  این 
پیش بینى  امکان  لذا  بوده؛  دقیقه)   140 (حدود  کوتاه 
نتایج  براساس  روز،  ساعت هاى  سایر  در  روشنایى  اثرات 
فقط  این،  علاوه بر  نیست.  امکان پذیر  حاضر  مطالعۀ 
آزمون  از  محدودى  تعداد  و  لوکس  روشنایى500  شدت 
در  لذا  است؛  گرفته  قرار  بررسى  مورد  شناختى  عملکرد 
مطالعات آتى ارزیابى سایر شدت هاى روشنایى، مجموعۀ 
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سایر  و  شنیدارى  و  دیدارى  شناختى  آزمون هاى  از  دیگر 
زمان هاى روز پیشنهاد مى گردد.

نتیجه‌گیری
الگوى  با  و  سالم  (شرکت کنندگان  طبیعى  شرایط  در 
خواب ـ بیدارى منظم)، در شدت روشنایى500 لوکس در 
 ،HWL) سطح کار هر دو وضعیت روشنایى با دماى رنگ بالا
12000 کلوین) و دماى رنگ پایین (LWL، 2700 کلوین) 
عملکرد  و  عینى  و  ذهنى  هشیارى  سطح  بر  مثبتى  تأثیر 
 4000)  SWL وضعیت  با  مقایسه  در  رفتارى  عصبى 
از  معنادراى  حد  به  تأثیر  این  گرچه  است؛  داشته  کلوین) 
مى شود  دریافت  یافته ها  جمع بندى  از  نرسید.  آمارى  نظر 
توسط   LWL روشنایى وضعیت  نسبى  ترجیح  علاوه بر  که 
بهبود  در  توجهى  قابل  اثر  روشنایى  وضعیت  این  افراد، 
داشته  مطالعه  در  شرکت کننده  افراد  خلق وخوى  وضعیت 
است. لذا طراحى و استفاده از مداخلات روشنایى با کمک 
منابع روشنایى دماى رنگ پایین مى تواند به عنوان رویکرد 
خستگى،  کاهش  براى  راهکارها  سایر  کنار  در  کمکى 
در  خلق وخوى  وضعیت  و  عملکرد  بهبود  و  خواب آلودگى 
مطالعات  گرچه  باشد.  سودمند  صبح  کارى  ساعت هاى 
بیشترى براى تعیین پارامترهاى بهینۀ مداخلات روشنایى 

مورد نیاز است. 

تشکر و قدردانی
نویسندگان از معاونت تحقیقات و فناورى دانشگاه علوم 
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