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االلهمركز تحقيقات علوم اعصاباري، كارشناسي ارشد پرست آموخته دانش.1 .، تهران، ايران)عج(، دانشگاه علوم پزشكي بقيه
و استاديار،.2 االلهمركز تحقيقات علوم رفتاري دانشكده پرستاري .، تهران، ايران)عج(، دانشگاه علوم پزشكي بقيه
االله.3 .ان، تهران، اير)عج(استاديار دانشكده پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي بقيه
االله.4 .، تهران، ايران)عج(دانشجوي دكترا پرستاري دانشكده پرستاري، دانشگاه علوم پزشكي بقيه
االلهدانشيار بيوشيميست دانشكده پرستاري دانشگاه علوم پزشكي بقي.5 ، ايران)عج(ه .، تهران

 چكيده
و هدف دق:زمينه ت در مطالعات مختلفي مطـرح گرديـده، كـه برخـي اثر بهبود دهنده گلوكز بر عملكردهاي شناختي مغز به خصوص

و كشور وارد مـي سـازد.نتايج آن متناقض مي باشد و اقتصاد خانواده ها و خطا در پرستاري خسارات سنگيني را برجان افراد .بي دقتي
.در اين پژوهش اثر مصرف گلوكز بر ميزان دقت پرستاران نوبت كاري شب مورد بررسي قرارگرفت

و روش و30نفر از پرستاران نوبت كار شب شامل60تعداد::ها مواد نفـر گـروه شـاهد درمطالعـه حاضـر شـركت30نفر گروه آزمون
كه) شاهد-آزمون( نيمه تجربي دو گروهيمطالعه اين. كردند و بعد است نمونـه هـا ابتـدا بـا.انجام گرديد1388در نيمه دوم سال قبل

و در مرحله بعد به روش تخصيص تصادفي به دو گروه تقسيم شدنداستفاده از روش مبتني بر هدف انتخا و گلـوكز.ب شده ميزان دقـت
شد4-5خون هردو گروه در ساعات  در75سپس گروه آزمون، ميزان. بامداد اندازه گيري ميلي ليترآب 250گرم گلوكز خوراكي محلول

و. به صورت شربت دريافت كردند و گلـوكز خـون. با حجم يكسان آب دريافت نمودند گروه شاهد نيز تحت شرايط يكسان ميـزان دقـت
و گلوكومتر مجدد انـدازه گيـري شـد-يك ساعت پس ازمصرف محلول به ترتيب به وسيله آزمون هاي استاندارد تولوز و بوناردل . پيرون

. پردازش شدند15يافته ها با استفاده از نرم افزارآماري اس پي اس اس نسخه
گ:يافته ها نتايج به دست آمده نشان مي دهد كـه مصـرف.روه از نظر متغير هاي جمعيت شناختي تفاوت آماري معني دار نداشتنددو

. مي گردد)=530/0P(در مقايسه با گروه شاهد)>001/0P(گلوكز موجب افزايش دقت در پرستاران نوبت كاري شب 
نتايج ايـن.ل گلوكز را مصرف كردند از نمره دقت بالاتري برخوردار بودندنتايج مطالعه نشان داد كه پرستاراني كه محلو:نتيجه گيري

و علاوه بر اين تحقيق مي تواند  و تحقيقات بعدي باشد، و ايجاد امكانـات، جهـت پايه اي جهت مطالعه به منظورتهيه برنامه هاي منظم
و پي و كاهش عوارض و ارتقاي سلامت آنان شامدهاي ناگوار ناشـي از كـاهش دقـت وتمركزدرطـول تغذيه پرستاران درطول شيفت شب

.شيفت شب مورد استفاده قرار گيرد
شب:ها كليد واژه  گلوكز، دقت، پرستار، نوبت كاري

 مقدمه1
و تحليـل بـراي مركـزي محيطي هايحس دريافت مركز مغز

 بـه لحظـههردركه اطلاعاتي حجمولي است گيري تصميم

دكتر حسين محمودي، اقدسيه، دانشگاه علوم:نويسنده مسئول مكاتبات
، كد پستي)عج(پزشكي بقيه اله   174- 19575، دانشكده پرستاري

 h.mahmoudi@bmsu.ac.ir: پست الكترونيك آدرس

كه چنان رسد مغزمي  پـردازش بـر قرار اگر عملدر بالاست
 شد، دراينجامي مختل مغز عملكرد بودميها آن داده تمام

مي تمركز خاص وتوانايي قدرت  تمركـزاز منظـور.آيـد لازم
 موضـوع رويرا خود كه درآن شخص عملكرد است وضعيتي
و شريعت پناهي(دبرمي كاربه خاصي ).1387كيهاني

ت و دقـت يعنـي وانـايي انتخـاب برخـي از به بيان ديگر توجـه
و ناديده گرفتن اطلاعات ديگر . اطلاعات براي بررسي مفصل تر
و دقـت انتخـابي، فرآينـدي توجه مستلزم انتخاب است، توجه

پژوهشيپژوهشيالهالهمقمق
(Original Article) 



و مامايي 23/ ...تاثير گلوكز بر ميزان نشريه دانشكده پرستاري

است كه از طريق آن برخي از محرك ها را براي پردازش بعدي
و بقيه ناديده گرفته مـي شـود  و همكـاران Atkinson(انتخاب

2009 .( 
ب و تفكر استدقت مقدم بر اساس نظر ماري.ر ادراك، يادگيري

و-1:اصـلي دقـت شـامل هـاي بندي طبقه)1997( هوشـياري
گـوش بـه(دقـت مجـازي-2) Alertness and Arousal(برپايي
ــي ــابي-Vigilance Attention(3() زنگ ــت انتخ  Select(دق

attention (4ــي ــت ظرفيت ــت) Capacity Attention( دق .اس
جمله مشاغلي است كه به انواع مختلف دقت، نيـاز پرستاري از

و بي دقتي به هنگـام انجـام كـار پرسـتاري ممكـن اسـت  دارد
تـا44سالانه بـين. موجب بروز خسارات جبران ناپذيري گردد

هزار نفر در اثر اشتباهات پزشكي در بيمارستان هاي آمريكا 98
ــد  ــده اي در آن دارن ــش عم ــتاران نق ــه پرس ــد، ك ــي ميرن م

ــاناب( ــزايش).1385راهيمي ــي در اف ــش مهم ــپ نق هيپوكام
و به يـاد آوردن اطلاعـات جديـد دارد  و Vanhanen(هوشياري

ــاران، ــابي ). 1998همك ــه انتخ ــت(توج ــت)دق ــر فعالي ، در اث
دم دار به وجود مي آيد وشخص را قادر مي و هسته هيپوكامپ

 رفيازط). Luriia ،1989(سازد به نحو دقيقا انتخابي رفتار كند 
مغز كـه. مغز جهت توليد انرژي منحصرا به گلوكز وابسته است

به3تا2 در 120درصد وزن بدن را دارد، در روز حداكثر و گرم
و حـدود30زمان گرسنگي حداقل به  25گرم گلوكز نياز دارد

) اسـتراحت(درصد گلوكز در گـردش را در حالـت عـادي50تا
ت ذخيـره سـازي سلول هاي مغزي فاقـد قـدر. مصرف مي كند

و گلوكز مورد نياز خود را عينـا از سيسـتم گـردش گلوكز بوده
و بهرامـي(خون دريافت مي كنند  قسـمت).1382،خـدارحمي

و ثانيه به ثانيه از طريق خون  اعظم گلوكزمغز، دقيقه به دقيقه
و فقط حدود  به2مويرگي تامين مي شود دقيقه ذخيره گلوكز

ها در هر زمان معيننن در نوروطور طبيعي به صورت گليكوژ
را. انبار مي شود ذخيره گليكوژن كبدي، غلظـت گلـوكز خـون

ميـزان همچنـين ). Guyton & Hall،2008(تـامين مـي كنـد 
و بالطبع ميزان گلوكز در دسترس مغز در طول  24گلوكز خون

يكي ازعواملي كه امكان ). Devlin،2006( ساعت يكسان نيست
و بـالطبع دارد تحت تاثير مقدا ر غلظت گلوكز در دسترس مغـز

ساعت قرارگيرد، فعاليت هاي دقتي24فعاليت هاي مغز در طي
گمان مي رود كـاهش گلـوكز در ). 1385ابراهيميان،(مغز است 

و دقـت نقـششدسترس مغز در كاه متوسط عملكرد حافظـه
يك فرضيه اين اسـت كـه افـزايش دسترسـي بـه. داشته باشد

و مـواميد استيل كو آنزيگلوكز ممكن است تول پايـه جهـتدآ
و بـدين ترتيـب، فعاليـت ساخت استيل كولين را افزايش دهـد

مربوط به دقت به وسيله تحريك سيستم كلينرژيك بهبود يابد 
)Vanhanen 1998و همكاران.(

برخي مطالعات نشان داده اند كه بر اثر مصرف گلوكز، تغييري
و دقت(در عملكرد شناختي و Scholey(نمـي دهـدرخ) توجه

و Richards،2008همكــارانو Rolandsson،2009همكــاران
و همكارانVaisman،1990همكارانو Cromer،1972همكاران

1996 ،Lloydاز). 1996و همكاران  در حالي كه گروه ديگري
مطالعات نشان داده اند كه مصرف مواد غذايي با تركيب كربـو

و روي روي برخي حيطه هـاي شـناخت هيدرات ي، اثـر مثبـت
و روي برخي هم بدون اثـر اسـت  برخي ديگر، اثر منفي داشته

),Owens& Benton1994؛Parker&Benton،1998،
McAulay ؛ 2001،همكـــارانوScholey ؛ 2009،همكـــارانو
DiBonito ؛2007،و همكــــــــارانGold ،2005 ؛Benton و
و Sunram؛ Holt،1999،1994و همكــاران  Smithهمكــاران،

ــاران ــارانو Hoyland؛ 2008، همكــــــ ؛2008، همكــــــ
Smith&Foster2008،Benton ــاران  Messier،2008،و همكــ

،2004.(
مطالعاتي هستند كـه اثـرات يـك مـاده مغـذي منفـرد ماننـد
و چربي را به طور خـاص روي عملكـرد  كربوهيدرات، پروتئين

و Kaplan؛1994،و همكارانBenton(ذهني بررسي كرده اند 
 ). 2002و همكاران، Fischer؛2001،انهمكار

و خطا پرستاري از جمله حرفه هايي است كه در آن بي دقتي
و خسـارات  خسارات جبران ناپذيرو سنگيني را برجـان افـراد

و كشور وارد مي سـازد  در آمريكـا فراوانـي. اقتصاد خانواده ها
مرگ در اثر خطاهاي پزشكي بـيش از مـرگ در اثـر سـرطان، 

در تحقيـق ديگـري،. موتور سيكلت يا ايدز مي باشد تصادف با
درصد از افراد خطاهاي مراقبتـي را خـود42مشخص شد كه 

و  و24يا خانواده شان تجربه كرده اند درصد از آنهـا از اثـرات
خطا هـاي پرسـتاري مسـئول. عواقب جدي خطا رنج مي برند

و حتـي مـرگ در  هزاران مورد صدمه، پيامد هاي سوء پزشكي
و در طي يك دهه تقريباًآ با 2000مريكا هستند مرگ مرتبط

بيمـار در آمريكـا رخ داده اسـت 10000خطاي پرسـتاري در 
).1387هاشمي(

و همكاران كه در دانشگاه پنسـيلوانيا كـه در در مطالعه بالاس
پرستار تمام وقت بيمارستان انجـام 393روز بر روي28طول 

قل يك مورد خطا را گزارش درصد از پرستاران حدا30گرديد،
و بي دقتي در انجـام ). 2004و همكاران،Balas(كردند اشتباه

مراقبت هاي بهداشـتي درمـاني نـه تنهـا بـه بيمـاران آسـيب 
و جراحت بـه پرسـنل مي رساند بلكه موجب وارد آمدن آسيب
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). 2001و همكـاران، Sagoe(شاغل در اين مراكز نيزمـي گـردد
ش دن يك پرستار به ويروس ايدز توسـط اولين گزارش از مبتلا
ميلادي در نشريات پزشكي بـه 1984سرسوزن آلوده در سال 

ازآنجـا كـه تـاثير ). 2002و همكـاران، Benner(چـاپ رسـيد 
كمتـر مـورد ارزيـابي) دقت(گلوكزخوراكي بر عملكرد شناختي

و گـاهي متنـاقض  و يافته هاي موجود غيـر قطعـي قرار گرفته
و با توجـه  و تمركـز، در هستند بـه اهميتـي كـه ميـزان دقـت

اين مطالعه با هدف تـاثير گلـوكز بـر. پرستاران نوبت شب دارد
.ميزان دقت پرستاران نوبت كاري شب طراحي گرديد

و روش ها  مواد
و بعـد) شاهد-آزمون(اين مطالعه نيمه تجربي دو گروهي قبـل

مونـهن. به مرحله اجرا در آمد 1388است كه در نيمه دوم سال 
مورد مطالعـه بـر اسـاس قضـيه حـد مركـزي بـراي هـر گـروه 

نمونـه ). Dawson & Daly1997,(نفر برآورد گرديد30حداقل
در مرحلـه اول نمونـه هـا بـا. گيري در دو مرحله انجام گرفـت 

و در مرحلـه بعـد  استفاده از روش مبتني بر هدف انتخاب شده
و شـاهد)رنف30( به روش تخصيص تصادفي به دو گروه آزمون

.تقسيم شدند) نفر30(
و بـالاتر در رشـته نمونه ها داراي مدرك كـارداني، كارشناسـي

و شاغل در بيمارستان هـاي منتخـب دانشـگاه علـوم  پرستاري
خصوصيات اين پرسـتاران عبـارت. بودند)عج( پزشكي بقيه االله

داشتن حداقل يك نوبت كاري شب در هفته، عدم وجود: بود از
و روحي، شـاخص اختلال بينا يي، نداشتن بيماري هاي جسمي

توده بدن در حد نرمـال، عـدم ابـتلا بـه بيمـاري ديابـت، عـدم 
استفاده از داروهايي كه ميزان قنـد خـون را تحـت تـاثير قـرار 

از مي و نداشتن قند خون كمتر از70دهند ميلـي 115و بالاتر
. گرم در دسي ليتردر زمان نمونه گيري اول

ري داده، از پرسشـنامه اطلاعـات دموگرافيـك، دو براي گـرد آو
-Toulouse(پيـرون-آزمون هم ارز دقت شـامل آزمـون تولـوز 

Pieron (به عنوان پـيش آزمـون وآزمـون خـط زنـي بونـاردل 
)Bonnardel (،كرنومتربه عنوان پس آزمونKenco مـدلkk-

28oz،وز و 75پـودر گلـوكز،Secaندستگاه اندازه گيري قـد
وس گرمي دستگاه انـدازه گيـري قنـد اخت شركت مرك آلمان
اسـتفاده سـاخت كشورسـوئيس Gm300 مـدل Bionimeخون 

مشخصات دستگاه اندازه گيـري قنـد خـون مـذكورعبارت. شد
،عدم نياز به كاليبراسيون، آمريكا FDA داراي تأييديه:است از

ميكروليتـر خـون جهـت1/4،ثانيـه8مدت زمان اندازه گيـري

هـاي امكان نمونه بـرداري از قسـمتو ري قند خوناندازه گي
وكف ساعد،، مختلف بدن .نوك انگشت دست

و اعتماد دو آزمون استاندارد دقت، در ايران انجام شـده اعتبار
است، جهـت بررسـي پايـايي آزمـون هـا از روش بـاز آزمـايي 

پيرون-استفاده شده است، كه ضريب پايايي براي آزمون تولوز
)95/0α=(آزمون بوناردلو)94/0α=(به دست آمـده اسـت

كه هر دو ضريب از نظر روان سـنجي در حـد بسـيار مطلـوبي 
جهت بررسي روايي آزمون هاي ذكـر شـده از روش. قرار دارد

و ضريب همبستگي بـين دو  روايي همزمان استفاده شده است
). 1385ابراهيميــان،(محاســبه شــده اســت)=96/0r(آزمـون 

مون خط زني اين است كـه آزمـايش شـونده اصول كلي در آز
، علايـم مـورد نظـر را بـا  ، در ميـان تعـدادي از علايـم بتواند

و  . روي هـر يـك از آنهـا خـط بكشـد سرعت تشـخيص دهـد
ها-تولوز درآزمون دنباله دار هاي مربع صورتبه پيرون شكل

در بالاي صفحه سه مربـع بـه عنـوان الگـو. تشكيل شده است
آ از سمت چپ شروع كنـد سـطر بـه زمودني بايدقرار دارد كه

و روي هر سه علامتي كه به سه علامت بـالاي  سطرپيش برود
خـط) دقيقـه10(صفحه شباهت دارند در يك زمـان محـدود 

درآزمون خط زني بوناردل، از دايره هـاي).1388گنجي،(بزند 
جهت دار استفاده شده است طـرز اجـراي آن شـبيه بـه طـرز 

).1386گنجي(دنباله دار است اجراي مربع هاي 
سـن، وزن، قـد، وضـعيت تاهـل،: اطلاعات دموگرافيك شـامل

ميزان تحصـيلات، وضـعيت اسـتخدامي، سـابقه مصـرف دارو، 
و. سابقه كار، تعداد شب كاري در ماه بود قبل از شروع مطالعه

پس از اخذ تاييديه كميته اخلاق پزشكي، به تمامي پرسـتاران 
، اختيـاري بـودن شـركت در مطالعـه، در مورد هـدف مطالعـه 

و ايـن كـه در صـورت تمايـل محرمانه بـودن اطلاعـات آنـان
توانند در هر زماني از مطالعه خارج شوند آگـاهي لازم داده مي

و رضايت آگاهانه مكتوب از همه آنها اخذ شد ميزان دقت. شد
صـبح انـدازه گيـري4و گلوكز خون پايه كاركنان در سـاعت 

. گرديد
ا ين مرحله چنانچه به هر دليلي سطح گلوكز خون بـيش از در

بو70وكمتر از 115 ودميلي گرم در دسي ليتر نمونـه حـذف
سـپس بـه گـروه. گيري به زمان ديگـري موكـول شـدهنمون

در75آزمون، شربت گلوكز خوراكي به ميزان   250گـرم كـه
حل گرديد، داده شد ، در حـالي)1387عابـدي(ميلي ليتر آب

آبلوه شـاهد در ظـروف هـم شـك كه گر بـا حجـم مسـاوي
و گلـوكز خـون. دريافت كردند اندازه گيري بعدي ميزان دقت

همه يافته ها با اسـتفاده از نـرم. يك ساعت بعد صورت گرفت
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و با قبـول15افزار آماري اس پي اس اس نسخه پردازش شدند
.مورد قضاوت آماري قرار گرفتند>05/0Pسطح معني داري 

ها افتهي
پرستاران دو گروه، از نظـر متغيـر هـاي جمعيـت شـناختي بـا

بين ميـانگين غلظـت. يكديگر اختلاف معني دارآماري نداشتند
گلوكزدرهردوگروه، قبل از مداخلـه اخـتلاف معنـي داري ديـده 

در حالي كه بعـد از مداخلـه، اخـتلاف معنـي).<05/0P(نشد 
كز خون پس از به عبارتي ميزان غلظت گلو).>001/0P(داربود 

).1جدول(مداخله در حد نرمال افزايش يافته بود 
از:1جدول مقايسه ميانگين غلظت گلوكزخون قبل وبعد

 مداخله در دو گروه
زمان
 گروه

زوجيtآزمونبعد از مداخلهقبل از مداخله

)±انحراف معيار(
 ميانگين

)±انحراف معيار(
 ميانگين

)±02/10(آزمون
27/94

)43/30±(53/138 001/0P<
42/7-=t

97/9305/0)±89/6(63/95)±22/7(شاهد
P>96/1=t

tآزمون
 مستقل

547/0
P= 606/0-= t

001/0P<82/7=t

، ميانگين نمره دقـت گـروه دريافـت كننـده2با توجه به جدول
در گـروه آزمـون بـين ميـانگين. گلوكز، ازگروه شاهد بالاتر بود

ــود نمــره دقــت و بعــد از مداخلــه اخــتلاف معنــي دار ب ، قبــل
)001/0P<.(ــي ــاهد اخــتلاف معن ــروه ش ــه در گ ــالي ك در ح

).=530/0P(دارنيست 
مقايسه آمـاري نشـان مـي دهـد كـه مصـرف گلـوكز خـوراكي

در75( ، ميـزان دقـت را در پرسـتاران)ميلي ليتـرآب 250گرم
مي به ميزان قابل توجهي افزايش)>001/0P(نوبت كاري شب

)2جدول(دهد
دو:2جدول مقايسه ميانگين نمره دقت قبل وبعد از مداخله در

 گروه
زمان
 گروه

زوجيtآزمونبعد از مداخلهقبل از مداخله
)±انحراف معيار(

 ميانگين
)±انحراف معيار(

 ميانگين
>1/71001/0P)±38/23(17/56)±44/22(آزمون

86/5-=t
80/6453/0)±95/15(27/63)±89/17(شاهد

P=63/0-=t

و نتيجه گيري  بحث
نتايج اين مطالعه نشان داد كه مصرف گلوكز خوراكي به ميزان

ميلي ليتر موجب افزايش دقت گروه 250گرم در محلول 75
نتيجه حاصله مويد. آزمون در مقايسه با گروه شاهدگرديد

زايش دهندگي گزارشات ساير پژوهشگران در رابطه با اثر اف
) Gold،2005( عملكرد هاي شناختي توسط گلوكز مي باشد

گزارش نمود كه تجويز گلوكز، اعمال شناختي را در انسان ها
و  و اختلالات ايجاد شده در يادگيري و جوندگان افزايش داده

.حافظه را كه با افزايش سن به وجود مي آيد از بين مي برد
Beneton گ 1994،و همكاران زارش دادند كه افزايش نيز

ودر گلوكز دقت ارتباط دسترس مغز با بهترشدن حافظه
نشان داد)1994( Owens & Bentonنتايج مطالعه).دارد

هنگامي كه گلوكز در دسترس مغز زيادتر مي گردد، سرعت 
و  (Ferguson.پردازش اطلاعات درمغز بيشتر مي شود

كه) 2001،همكاران هدر نشان دادند يپوگليسمي يك خلال
نقصان شديد درتوانايي هاي دقتي، علي رغم وجود هوشياري 
درافراد ايجاد مي شود، همچنين بسياري از فعاليت هاي 
پيچيده دقتي درزندگي روزمره درخلال هيپوگليسمي متوسط 

البته ). 2001و همكاران McAulay(دچار نقصان مي گردد 
گزارشاتي نيز وجود دارند كه اثر مثبت گلوكز بر فرآيندهاي 

به عنوان مثال. مربوط به عملكرد شناختي را نقض مي كنند
نشان داد،) 2009،و همكارانScholey( نتايج مطالعه

و سرعت عملكرد تاثير  افزايش گلوكز خون در بهبود دقت
با. ندارد در تفاوت اين تحقيق كار ما احتمالا به علت تفاوت

و نوع آزمون استفاده شده مي باشد . ميزان گلوكز خوراكي
احتمال نمي رود كه گلوكز فرآيند هاي شناختي را تنها از

و كار تحت تاثير قرار دهد، يافته هايي وجود  طريق يك ساز
و كارهاي محيطي  دارند مبني بر اينكه گلوكز هم از طريق ساز

و راو هم به سيله مكانيسم هاي مركزي فرآيندهاي شناختي
 McNay & Gold، 2005و Gold2004(تسهيل مي كند 

 گلوكز به آساني از سد خوني مغز عبورمي كند) 2002
)Stefani بنابراين، اين مسئله كه گلوكز به ). 1999همكاران،و

وسيله تحت تاثير قرار دادن مستقيم فرآيندهاي مركزي، 
ر ا تعديل مي كند قابل قبول به نظر مي رسدعملكرد شناختي

)Messier2004 ،Men مكانيسم احتمالي ). 1999و همكاران
ديگر كه گلوكز از طريق آن اثر خود را اعمال مي كند، افزايش 
آزاد سازي استيل كولين در مغز در طي فرآيند هاي شناختي 
و در نتيجه سيستم كلينرژيك در تنظيم اعمال شناختي  است

در ). Gulpinar&Yegen2004,( يله گلوكز نقش داردبه وس
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و انسولين) بامداد4-5(زمان انجام اين پژوهش سطح گلوكز
24خون يك شخص سالم به كمترين ميزان خود در طي 

بنابراين، در افرادي كه در ). Devlin2006,( ساعت مي رسد
و انجام فعاليت مي باشند، به  اين ساعات مجبور به بيدار ماندن
و كاهش خون رساني  علت افزايش مصرف گلوكز در اندام ها
مغزي، مقدار گلوكز در دسترس سلول هاي مغزي با نقصان 

و بروز سندرم. مواجه مي شود همچنين به علت بي خوابي
و عدم توجه  محروميت از خواب كه باعث كاهش سرعت، دقت
و خواب آلودگي مي گردد، فعاليت هاي مغزي با كاهش 

م در اين ساعات، افزايش بنابراين،. واجه مي شوندبيشتري
غلظت گلوكز خون مغز مي تواند تا حد زيادي بر مشكلات فوق 

مي توان نتيجه گرفت، مصرف گلوكز خوراكي موجب. غلبه كند
شب) دقت(افزايش عملكرد شناختي  در پرستاران نوبت كاري

ين مي تواند مورد استفاده مسئول پژوهشنتايج اين. مي گردد
و تهيه برنامه هاي درمان كشورقرارگيرد، تا به منظور بهداشت

و ايجاد امكانات، جهت تغذيه پرستاران درطول شيفت  منظم
وو. شب اقدام نمايند به ارتقاء سطح سلامت پرسنل پرستاري

و پيشامدهاي ناگوار كاهش  و از عوارض بيماران كمك نموده
و شبد. طول شيفت شب بكاهنددر تمركز دقت ر هنگام نوبت

و مناسب مي تواند مشكلات را تعديل استفاده از غذاي گرم
كارخانه ها مراكز صنعتي بزرگ كه جهت افزايش. نمايد

ساعته دارند مي توانند جهت24توليدات خود نياز به فعاليت
و تمركز در كاركنان خود از نتايج اين  افزايش كارآيي، دقت

ورانندگا. پژوهش بهره مند شوند حتين وسايط نقليه سنگين
 به رانندگي درشب دارند نيز وسايل نقليه شخصي كه نياز

و مي خود از نتايج اين تمركز توانند، درجهت افزايش دقت
پژوهشگران مي توانند با ايجاد تغييراتي. تحقيق كمك بگيرند

و ماده غذايي به مطالعات بيشتري در اين  در زمان، نوع شيفت
.زمينه بپردازند

و قدرداني  تشكر
اين مقالـه حاصـل پايـان نامـه دانشـجوي كارشناسـي ارشـد
فريدون شكرالهي به راهنمائي آقـاي دكتـر حسـين محمـودي 

ــي ــد م ــئولين. باش ــاعدت مس و مس ــاري ــيله، از همك بدينوس
ا بيمارستان ،)عـج ...(هاي تابعـه دانشـگاه علـوم پزشـكي بقيـه

ك و ليه عزيزاني كـه مديران خدمات پرستاري، پرستاران خدوم
و حوصله مـا را  و با صبر در انجام اين پژوهش نقش داشته اند

و قدرداني راداريم . ياري نمودند، كمال تشكر
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Abstract 
 
Background and aim: The repairing effect of glucose on brain cognition functioning, especially 
attention has been studied widely.Cognitive performance and attention is a vital aspect in nursing 
practice. Decreased attention and nursing errors may result in substantial mortality, morbidity, and 
additional health care costs.  The aim of this study was to determine the effect of the blood glucose 
concentration on night work nurses’ attention accuracy in military hospitals in Tehran ,Iran.  
 
Materials and Methods: A quasi-experimental study was carried out. A convenience sample of 60 
nurses working in, two military hospitals in Tehran participated in the study. These nurses were 
randomly allocated in intervention and control groups. The study was carried out from Sep2009 to 
April 2010. Data were collected using a demographic data form and attention accuracy was 
evaluated by Toulouse- Pieron and Bonnardel test. Data collection and intervention was carried out 
during 4 to 5 am.  The blood glucose concentration was measured before intervention, then nurses in 
intervention group received  ٧Q gr glucose solution, and nurses in control group drank water. One 
hour after intervention attention accuracy and blood glucose reevaluated in both groups. Data were 
analyzed by SPSS V.15 software. 
 
Findings: The results indicated that glucose consumption improved the attention accuracy of nurses 
(P<0.001).  
 
Conclusion: Based on the results, glucose consumption or carbohydrate diet in night work nursing 
effects on brain cognition performance especially accuracy. 
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