
 1396 تابستان، 2، شماره 12مجله دانش و تندرستی، دوره 

 دانشگاه علوم پزشکی و خدمات بهداشتی درمانی شاهرود

62 

DOI: 10.22100/jkh.v12i2.1719 
 

 مقاله پژوهشي

 

 دو هماهنگی و درک سرعت: رانندگی سایکوموتور هايتوانایی روي بر سیگار استعمال تأثیر

 دستی

 3گلی شهربانو ،2*سعادت سهیل ،1صادقیان فریده
 دکترا. دانشجوی -سینا جراحی هایپژوهش و تروما تحقیقات مرکز -تهران پزشکی علوم دانشگاه -1
  دانشیار. -سینا جراحی هایپژوهش و تروما تحقیقات مرکز -تهران پزشکی علوم دانشگاه -2
 استادیار. -سلامت در اجتماعی و رفتاری علوم تحقیقات مرکز -شاهرود پزشکی علوم دانشگاه -3

 7/8/1396، تاریخ پذیرش: 4/7/1396تاریخ دریافت: 

 چکیده
از این مطالعه بررسی تأثیر استعمال ها بیشتر در معرض خطر حوادث ترافیکی هستند. هدف دهد که سیگاریمطالعات اپیدمیولوژیک نشان می: مقدمه

 های سایکوموتور رانندگی است.دست از توانایی -چشم و دست  -ای یا سرعت درک و هماهنگی دستسیگار بر روی توانایی مشاهده
به دانشگاه راحی سینا وابستههای جدر آزمایشگاه مرکز تحقیقات تروما و پژوهش 1396این مطالعه از نوع نیمه تجربی بوده که در سال : هاروش و مواد

طور داوطلبانه کشیدند بهطور گاهگاهی سیگار میهای تهران که بهساله دانشگاه 40تا 20نفر دانشجوی مرد  22و در آن  علوم پزشکی تهران انجام شد
و دو پرسشنامه  (Vienna test system)(VTS) آزمون از بسته روانشناسی ترافیک سیستم کامپیوتری وینا 2آوری اطلاعات شامل شرکت کردند. ابزار جمع

 با استفاده از روش مدل آمیخته وابستگی به نیکوتین )فاگرستروم( و مشخصات فردی و دیدگاه آنها در مورد سیگار بود. تجزیه و تحلیل اطلاعات
(mixed model.انجام شد ) 

دست به 1/1 ± 4/1سال و  6/25 ± 3ترتیب کنندگان در مطالعه به)فاگرستروم( شرکتانحراف معیار سن و نمره وابستگی به نیکوتین  ±میانگین: نتایج
کند اما نتایج مطالعه، ارتباط آماری کنندگان ابراز داشتند که استعمال سیگار، رانندگی آنان را کمی بد یا بدتر میدرصد از شرکت 5/45آمد و 

 (.P≥05/0دست با استعمال سیگار را نشان نداد ) -چشم و دست  -اهنگی دستهم ای یا سرعت درک وداری بین توانایی مشاهدهمعنی
داری در هماهنگی و سرعت کشند تغییر آماری معنینتایج مطالعه نشان داد که استعمال یک نخ سیگار در افرادی که گاهگاهی سیگار می :گیرینتیجه

همه ثیر سیگار بر أهای تجنبه همهمنظور تعیین کند. بههای سایکوموتور رانندگی مورد نیاز برای رانندگی ایمن است ایجاد نمیدرک که از توانایی
 گردد.های دائمی با انواع نمره وابستگی به نیکوتین پیشنهاد میهای سایکوموتور رانندگی، انجام مطالعه بر روی سیگاریواناییت

 .رانندگی سایکوموتور، هایتوانایی سیگار، نیکوتین، های کلیدی:واژه
 ،+9821-66757001 تلفن: ،1136746911:کدپستی ،تهران پزشکی علوم دانشگاه سینا، جراحی هایپژوهش و تروما تحقیقات مرکز سینا، خمینی، بیمارستان امام خیابانمسئول:  نویسنده*

 Email: soheilsaadat@gmail.com ،+9821-66757009 نمابر:

 و درک سرعت: رانندگی سایکوموتور هایتوانایی روی بر سیگار استعمال تأثیر .گلی شهربانو سعادت سهیل، صادقیان فریده،ارجاع: 

 .69-63:(3)12؛1396. مجله دانش و تندرستی دستی دو هماهنگی
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 مقدمه
ترین عامل قابل پیشگیری مرگ و میر در استعمال سیگار، شایع

 (نفر میلیون شش تقریباً)دهم از جمعیت دنیا (. یک1سرتاسر دنیاست )
این  2030تا سال دهد روند جاری نشان میمیرند و علت سیگار میبه

(. بر 3و  2خواهد رسید ) (نفر میلیون هشت از بیشتر)ششم رقم به یک
مرگ و میر ناشی  2030طبق گزارش سازمان بهداشت جهانی تا سال 

یابد اما در کاهش می %9یافته تا از سیگار در کشورهای توسعه
(. علاوه بر اثرات 3توسعه، دو برابر خواهد شد )کشورهای در حال 

دهد که بسیار زیانبار سیگار بر سلامتی انسان، مطالعات نشان می
(. نیکوتین یکی از 5و  4ها حوادث ترافیکی بیشتری دارند )سیگاری

 6ای بر عملکرد انسان دارد )آلکالوئیدهای سیگار است که اثرات پیچیده
ثانیه دوز  20تا  10( از سیگار در مدت Puff(. بعد از یک پف )7و 

گذارد رسد و به سرعت بر رفتار او تأثیر میبالایی از نیکوتین به مغز می
(8.) 

ی هابه داشتن مهارت ازین( که 9ای است )ی، وظیفه پیچیدهرانندگ
توجه انتخابی(، توانایی سایکوموتور مانند بینایی(، توجه )مانند حسی )

های مهارت هماهنگی(، درک )سرعت درک( وزمان واکنش،  مانند)
مستلزم  ی،رانندگ فهیظو .(10) دارد حافظه کوتاه مدت(مانند ی )شناخت

 یهاپاسخ جادیپردازش اطلاعات و ا ،یاطلاعات حس افتیدر ییوانات
تمرکز، توجه، ی، سرعت و هماهنگو یک راننده باید  دباشمیمناسب 
 یریگمیتصم باشد و قادر به داشته یکاف بینایی یادراک یهامهارت

 (.11باشد ) های محیطی همزماندر مقابل محرک منیو ا قیدق ع،یسر
نفر دانشجوی دانشگاه جورجیای جنوبی  15ای که بر روی در مطالعه

 )سال 5ماه تا  6به مدت (سیگار در روز  30 تا 10با سابقه مصرف
 55و  15، 25، 40، 5انجام شد و آنان بلافاصله و در فواصل زمانی 

دقیقه بعد از سیگارکشیدن در آزمون شرکت کردند. براساس نتایج 
 سیگار و مصرف از پس بلافاصله واکنش دست آمده میانگین زمانبه

فواصل زمانی  تمام بهنسبت کندتر داریطور معنیدقیقه به 5بعد از 
طور به دقیقه 55 و 40فواصل از دیگر فواصل مقایسه، فقط. بود دیگر
 سیگار مصرف از واکنش قبل زمان داری اختلاف داشتند و ازمعنی

 جلسات طول ها دربودند. همچنین زمان واکنش برای سیگاری ترسریع
 طور کلی این نتایج نشان داد کهبهو نداشت  داریمعنی تفاوت کنترل

ممانعت  کوتاه دوره یک برای ساده واکنش سیگار در زمان استعمال
 به نیاز حرکتی که مهارت یک انجام از قبل بلافاصلهکند و ایجاد می

دهد سریع دارد احتمالاً سطح عملکرد را کاهش می یهاالعملعکس
(12.) 

 و کشیدن در یک مطالعه کوهورت در بریتانیا، بررسی ارتباط سیگار
 ساله نشان داد 53 و 43 مردان و زنان شناختی در آزمون نمرات تغییر

 شده و کلامی حافظه در ترسریع کاهش سبب کشیدن که سیگار

 توسط عمدتاً اثرات این. کندمی را کندتر جستجوی بصری سرعت
طور تر بود. بهکشند گستردهمی روز در سیگار 20 از افرادی که بیش

شناختی در کلی براساس نتایج، سیگار کشیدن سنگین با اختلال
نیا استعمال (. در بسیاری از کشورهای د13میانسالی همراه است )
 14ها شیوع بیشتری دارد )دانشجویان دانشگاه سیگار در بین جوانان و

(. در ایران 16درصد از جوانان، سیگاری هستند ) 28(. در کانادا 15و 
درصد از  7/16ای نشان دادند که همکاران در مطالعه نیز احمدی و

دیگر ای (. برطبق مطالعه17دانشجویان پزشکی مرد، سیگاری هستند )
 گزارش شددرصد  8/19در ایران شیوع سیگار در بین دانشجویان مرد 

مصدومیت  ومیر وبه علت شیوع بالای مرگ (. به این دلیل و18)
منظور تعیین تأثیر (، مطالعه حاضر به19حوادث ترافیکی در ایران )

ای یا سرعت درک و هماهنگی استعمال سیگار بر روی توانایی مشاهده
های سایکوموتور رانندگی که دست از توانایی -چشم و دست –دست 

 برای رانندگی ایمن لازم است انجام شد. 

 هامواد و روش
( Cross-overصورت متقاطع )وع نیمه تجربی و بهاین مطالعه از ن

به در مرکز تحقیقات ترومای سینا وابسته 1396بوده که در سال 
نفر  22دانشگاه علوم پزشکی تهران انجام شده است و در آن 

طور داوطلبانه شرکت های تهران بهساله دانشگاه 40-20دانشجوی مرد
سیستم کامپیوتری و دو آوری اطلاعات شامل یک کردند. ابزار جمع

 پرسشنامه به شرح ذیل بود:
 Vienna)(VTS)بسته روانشناسی ترافیک سیستم کامپیوتری وینا 

Test System) پایایی آن در مطالعات مختلف تأیید شده  که روایی و
 و 2HAND هاینام به آزمون دو ما مطالعه در(. 20-21است )

ATAVT قرار استفاده مورد سیستم این ترافیک روانشناسی بسته از 
های مختلفی دارد که در مشاوره با کارشناس هر آزمون فرم .گرفت

 2مربوطه جهت این مطالعه، فرم موردنظر انتخاب گردید. آزمون 

Hand Coordination Test (2HAND) (S3 هماهنگی دو دستی ،)
کند و متغیرهای اصلی مورد و هماهنگی دست و چشم را ارزیابی می

 Overallمطالعه در این آزمون، میانگین کلی مدت زمان انجام آزمون )

mean durationدرصد کل مدت زمان خطا  ( و(Overall percent 

error duration) باشند که اولی سرعت و دومی دقت را می
دهنده عملکرد کند. نمره پایین در این دو متغیر نشانگیری میاندازه

 خوب است.
 Adaptive Tachistoscopic Traffic Perception (s2)آزمون

Test (ATAVT)  وسیله دیدن ای و سرعت درک بهتوانایی مشاهده
متغیر اصلی مورد  کند.گیری مییک موقعیت ترافیکی خاص را اندازه

بود. نمره بالا در  (Overviewمطالعه در این آزمون، مشاهده اجمالی )
 ر این زمینه است.دهنده عملکرد خوب داین متغیر نشان
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 خوداظهار اطلاعات گردآوری برای زیر هایپرسشنامه از همچنین،
 :شد استفاده شده

پرسشنامه مشخصات فردی شامل سن، مقطع تحصیلی، سابقه الف: 
 رانندگی، سابقه مصرف سیگار و دیدگاه آنها درباره رانندگی و سیگار.

 Fagerstrom Test for Nicotine: پرسشنامه فاگرستروم ب

Dependence (FTND) ترین پرسشنامه سؤال که کاربردی 6: شامل
پرسشنامه شامل این  جهت تعیین شدت وابستگی به نیکوتین است.

اولین  در فرد سیگاری است مانندتی درباره الگوی مصرف سیگار سؤالا
در  سیگار مصرفی پس از برخواستن از خواب، تعداد نخ سیگار مصرفی

مصرف  وضعیت مصرفی در روز به لحاظ زمانی و سیگار، بهترین روز
 (.22)های ممنوع بیماری و در محلهنگام  سیگار در

در مطالعه  کنندگانبرای اجرای مطالعه ابتدا فراخوان جذب شرکت
شامل معیارهای ورود به مطالعه و شماره تماس بود در نقاط مختلف که 

گرفتند و دانشگاه نصب گردید و افراد داوطلب، تلفنی تماس می
بندی نمره . بعد از جمعدادندرا پاسخ میالات پرسشنامه فاگرستروم ؤس

مراحل ها )که نمره ضعیف، یکی از شرایط ورود به مطالعه بود( پاسخ
 ضیحتو داف پژوهش توسط یک نفر )نگارنده( برای آنانو اه مطالعه

و پس از کسب اطمینان از اینکه داوطلب، شرایط ورود به  شدداده می
وینا  که در روز مقرر به آزمایشگاهند شدمیدعوت مطالعه را دارد 

(VTSمرکز تحقیقات ترومای سینا ) ها در . تمام آزمونمراجعه نمایند
منظور کنندگان بهجلسه اول همه شرکتسه جلسه انجام شد. در 

ها شرکت کردند. سپس در روز بعد از روز یادگیری و تمرین آزمون
شدند. در جلسه اول با تخصیص یادگیری در مطالعه اصلی وارد می

شدند. در گروه اول آزمون، گروه تقسیم می تصادفی، افراد به دو
مپیوتری را انجام های کاکنندگان بدون استعمال سیگار، آزمونشرکت

کردند و بعد از استعمال یک نخ دادند سپس دو ساعت استراحت میمی
ها را انجام گرم همان آزمونمیلی 10و تار  8/0سیگار با مقدار نیکوتین 

دادند. گروه دوم آزمون، در ابتدا یک نخ سیگار با مشخصات ذکر می
ساعت استراحت  2 دادند،ها را انجام میکردند، آزمونشده استعمال می

 دادند.ها را انجام میکردند و سپس بدون استعمال سیگار، آزمونمی

ترتیب شرکت در  دلیل ماهیت متقاطع مطالعه بعد از یک هفتهبه
طراحی مطالعه و روش  1شد. شکل مطالعه بین دو گروه، برعکس می

 دهد.شرکت داوطلبان را نشان می

 طراحی مطالعه -1شکل 

 
 آزمونانجام 

 استعمال یک نخ سیگار

 
 آزمونانجام 

                         

  تخصيص تصادفی

 افراد مورد آزمون

 
   آزمونانجام 

 استعمال یک نخ سیگار

 
   آزمونانجام 

 

 استعمال یک نخ سیگار

 
 آزمونانجام 

 
 آزمونانجام 

 استعمال یک نخ سیگار

 
 آزمونانجام 

 

 
 آزمونانجام 

 ساعت استراحت 2

 ساعت استراحت 2

 

 زمايش روز دومآ

بعد( روز 8 ) 

 آزمايش روز اول
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 1میانگین و انحراف معیار متغیرهای مرتبط با هر آزمون در جدول 
ای که کنندهارایه شده است. در آزمون یک در این جدول نمره شرکت

در اول جلسه با استعمال  1در روز اول مطابق طراحی مطالعه در شکل 
ای که در روز دوم کنندهسیگار در مطالعه شرکت کرده با نمره شرکت

در ابتدای جلسه با استعمال سیگار در مطالعه شرکت کرده جمع شده و 
گذاشته شده  "بعد از استعمال سیگار"میانگین آن در جدول با عنوان 

ای که در روز اول بعد از استراحت و در وسط کنندهاست و نمره شرکت
 جلسه بدون استعمال سیگار در مطالعه شرکت کرده با نمره

ای که در روز دوم در وسط جلسه بدون استعمال سیگار در کنندهشرکت
بدون "مطالعه شرکت کرده جمع شده و میانگین آن در جدول با عنوان 

گذاشته شده است. در آزمون دو در این جدول نمره  "استعمال سیگار
ای که در روز اول در ابتدای جلسه بدون استعمال سیگار کنندهشرکت

ای که در روز دوم در کنندهشرکت کرده با نمره شرکتدر مطالعه 
ابتدای جلسه بدون استعمال سیگار در مطالعه شرکت کرده جمع شده و 

گذاشته شده  "بدون استعمال سیگار"میانگین آن در جدول با عنوان 
ای که در روز اول بعد از استراحت و در وسط کنندهاست و نمره شرکت

ای کنندهر مطالعه شرکت کرده با نمره شرکتجلسه با استعمال سیگار د
که در روز دوم در وسط جلسه با استعمال سیگار در مطالعه شرکت 

 "با استعمال سیگار"کرده جمع شده و میانگین آن در جدول با عنوان 
اسمیرنوف  -با استفاده از آزمون کولموگوروف گذاشته شده است.

از توزیع نرمال تبعیت  بررسی شد که آیا مقادیر متغیرهای وابسته
کنند یا خیر. در صورتی که متغیری از توزیع نرمال برخوردار نبود، با می

استفاده از تبدیل مناسب به متغیری با توزیع نرمال تبدیل شده و تمامی 
ها بر روی تبدیل مزبور اعمال شدند. برای تجزیه و تحلیل چند آزمون

 Mixedت ثابت و تصادفی( )متغیره از روش مدل آمیخته )مدل با اثرا

Model ) ها با سیگار، در عین کنترل استفاده شده تا ارتباط نمره آزمون

اثر نمره فاگرستروم )معرف شدت وابستگی به نیکوتین( و ترتیب 
منظور حذف اثر احتمالی منحنی یادگیری( بررسی شود. از ها )بهآزمون

تفاده گردید سطح برای تجزیه و تحلیل اطلاعات اس SPSSافزار نرم
  درصد در نظر گرفته شد. 5خطای نوع اول 

تأییدیه اخلاق این طرح تحقیقاتی از کمیته اخلاق در پژوهش دانشگاه علوم 
اخذ  IR TUMS.REC.1394.1363-16/9/1394 پزشکی تهران با شماره

منظور به کنندگان فرم رضایت آگاهانه کتبی را امضا کردند.گردید. همه شرکت
در  کنندگانتأمین انگیزه لازم برای ارایه بهترین عملکرد توسط شرکت

مطالعه برای هر جلسه متناسب با نمره کسب شده در آزمون حداکثر 
 شد. ریال به انان پرداخت می 500000

 نتایج
های ساله دانشگاه 40-20نفر دانشجوی مرد 22در این مطالعه 

کشیدند در این مطالعه شرکت ار میطور گاهگاهی سیگتهران که به
انحراف معیار سن و نمره وابستگی به نیکوتین  ±کردند. میانگین 

سال و  6/25±3ترتیب کنندگان در مطالعه به)فاگرستروم( شرکت
درصد ابراز داشتند که  5/45دست آمد. در بین آنان به 4/1±1/1

درصد  3/27د. کناستعمال سیگار رانندگی آنان را کمی بد یا بدتر می
کند و اعلام کردند که سیگار رانندگی آنان را کمی بهتر و بهتر می

درصد نیز نظرشان بر این بود که سیگار بر روی عملکرد رانندگی  3/27
 آنان تأثیری ندارد.

مدل آمیخته در این مطالعه نشان داد که ارتباط  تجزیه و تحلیلنتایج 
دار آماری بین استعمال یک نخ سیگار در افرادی که گاهگاهی معنی

 ای( و همچنینکنند و سرعت درک )توانایی مشاهدهسیگار مصرف می

های سایکوموتور دست از توانایی -چشم و دست -هماهنگی دست
 .(2 ( )جدولP>05/0رانندگی وجود ندارد )

 

های سايکوموتور رانندگی( چشم و سرعت درک )از توانايی-انحراف معيار متغيرهای هماهنگی دست  ±ميانگين -1جدول 
 با و بدون استعمال سيگار

 متغیرها آزمون و یکآزمون  دوآزمون 
   بعد از استعمال سیگار بدون استعمال سیگار بدون استعمال سیگار بعد از استعمال سیگار

 دست -چشم و دست-هماهنگی دست
 میانگین کل مدت زمان انجام آزمون  06/45 ± 39/31 19/42 ± 83/25 23/41 ± 61/23 66/37 ± 79/18

 درصد کل مدت زمان خطا 22/0 ± 31/0 28/0 54/0± 25/0 ± 29/0 18/0 ± 31/0

 ای(سرعت درک )توانایی مشاهده  

 (overview) مشاهده اجمالی  27/13 ± 94/3 45/13 ± 14/3 50/12 ± 34/3 55/13 ± 24/4
 

 

 های سايکوموتور رانندگی( با استعمال سيگاردست )از توانايی-چشم و دست-ارتباط سرعت درک و هماهنگی دست -2جدول 

P.V 0.95% CI Coefficient Standard error آزمون شده گیریمهارت اندازه متغیر وابسته متغیر مستقل 
       

2Hand 
 دست -چشم و دست-هماهنگی دست مدت زمان انجام آزمون )ثانیه( کلیمیانگین     
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  استعمال سیگار 2/1 24/0 -16/2 - 73/2 81/0

  هاترتیب آزمون 4/1 78/0 -8/1 - 1/4 44/0

 درصد کل مدت زمان خطا     

  سیگاراستعمال  069/0 7/0 -19/0-095/0 49/0

    هاترتیب آزمون 067/0 27/0 -12/0 -16/0 79/0

ATA ای(سرعت درک )توانایی مشاهده مشاهده اجمالی     
VT 

    استعمال سیگار 46/0 97/0 -51/0 - 4/1 34/0

    هاترتیب آزمون 42/0 7/1 -15/0 - 6/1 10/0

CI, Confidence interval 
 

 را تست مطالعه، در کنندهشرکت هر جلسه درمنظور این است که 
 .دوم یا است داده انجام سیگار با جلسه اول

 بحث
 سیگار استعمال آیا کند تعیین که بود این حاضر مطالعه از هدف
 و چشم – دست هماهنگی و درک سرعت یا ایمشاهده توانایی برروی
 ایمن رانندگی برای موردنیاز سایکوموتور هایتوانایی از دست – دست
 و درک سرعت یا ایمشاهده توانایی که داد نشان نتایج دارد؟ تأثیر

 با سیگار نخ یک استعمال با دست – دست و چشم – دست هماهنگی
 آماری ارتباط کشندمی سیگار گاهگاهی که افرادی در 8/0 نیکوتین

 .ندارد داریمعنی
انسان،  یبر عملکرد روان شناخت نیکوتیو ن گاریمصرف س ریتأث

 نیکوتیاز ن تیمحروم تیوضع رینظ یو مرتبط با عوامل متعدد دهیچیپ
 -یعملکرد روان درتواند یم نیکوتیناز  تیمحروم رایز .(23) افراد است

اختلال را  نیتواند ایم دنیکش گاریو س( 24ی آسیب ایجاد کند )حرکت
ها کاهش یگاریس رد نیکوتین رامحرومیت از بهبود بخشد و علائم 

 41شامل  زیمتاآنال قیتحق کیشمن و همکاران در یه(. 24-25) دهد
 2008تا  1994 یهاکور، کنترل شده با پلاسبو در سال هیمطالعه دوسو

 درو توجه  یحرکت یهاییتوانا ن،یکوتین نیب ی رادار مثبتیرابطه معن
از سیگار گزارش کردند  محروم ریغهای سیگاریو  یگاریسریافراد غ

دقیقه  30نفر سیگاری انجام شد  شش ای که بر روی(. در مطالعه26)
 هماهنگی، اما و ثبات در توجه قابل کاهش یک بعد از سیگار کشیدن،

 (.27نشان داده شد ) حرکت سرعت در کمی تفاوت

شرکتای که توسط هالیهان و همکاران انجام گرفت عهدر مطال
 سیگار با نیکوتین 3 قهیدق 70در فواصلغیر محروم از سیگار کنندگان 

گرم یلیم 05/0( و عنوان سیگار دارای نیکوتینبهگرم )یلیم 1/1
عنوان سیگار بدون نیکوتین( مورد آزمایش قرار گرفتند در شرایطی )به
 (Blind) کور هر دو کنندگانو شرکت شیآزما مجری هاینیتکنسکه 

دارای نیکوتین زمان واکنش را سیگار  اد که مصرفنتایج نشان د بودند
دو نوع  ریحال، سرعت اسکن حافظه تحت تأث نیبا ا کند.کوتاه می

 (.28و اختلافی را نشان نداد ) قرار نگرفت گاریس

را  دنیکش گاریمطالعه دو سو کور اثر س کیشروود در انگلستان در 
 زمان واکنشبر توانایی سایکوموتور رانندگی با بررسی تأثیر سیگار بر 

مورد آزمایش شده  یسازهیشب یرانندگ قیاز طر کردن ترمز لازم برای
یم گاریس ی،گاریس بین افرادکه در  حاصله نشان داد جای. نتقرار داد

 نیکوتیدوز ن کیممکن است  و را بالا ببرد یتواند عملکرد رانندگ
 وجود داشته باشد یختو روان شنا یعملکرد شناخت شیافزا یبرا نهیبه
(9 .) 

هیشمن اعتقاد دارد که بهبودی مرتبط با نیکوتین در زمان واکنش، 
و این موضوع مختص  (23بیشتر از بهبودی دردقت در عملکرد است )

که در مطالعه ارنست و  (Task specificوظایف خاصی است )
شود ( نیز دیده میFocused attentionمرکز )همکاران در مورد ت

نفر تأثیر سیگار را با  80ای بر روی(. هارل و همکاران در مطالعه29)
پلاسبو بر روی توانایی سایکوموتور مقایسه کردند و نتیجه گرفتند 

 بیناییدر پردازش اطلاعات  یبهتر عملکردسبب  دنیکش گاریس
 (.30شود )می

گیری توانایی ابزار معتبری برای اندازهدر این مطالعه ما از 
را  سایکوموتور رانندگی استفاده کردیم که اعتبار نتایج مطالعه ما

 حیطه در استاندارد کامپیوتری سیستم یک( VTS)وینا . کندمی تضمین
 اخذ برای که هاییتوانایی حیطه، این در. است ترافیک روانشناسی
 کشورهای در و گرددمی ارزیابی است ضروری رانندگی گواهینامه
 جمله از قانونی و رسمی صورتبه اتریش و آلمان در جمله از پیشرفته

 سوء یا الکلی مشروبات خوردن مانند هاییتخلف که رانندگانی مورد در
بنابراین  (.31و  22، 21)گیرد می قرار استفاده مورد دارند مواد مصرف

گیری کنیم که استعمال یک نخ نتیجهتوانیم با اطمینان زیادی می
کنند تغییر طور گاهگاهی سیگار استعمال میسیگار در افرادی که به

ای یا سرعت درک که توانایی مشاهده داری در هماهنگی وآماری معنی
های سایکوموتور رانندگی موردنیاز برای رانندگی ایمن است از توانایی

مقدار  با سیگار نخ یک ثیرتأ حاضر مطالعه مادرکند. ایجاد نمی
 سرعت و چشم و هادست هماهنگی را بر روی نیکوتین از مشخصی

 دادیم قرار گیریمورد اندازه رانندگی سایکوموتور هایمهارت از درک
 نیست معنی این به یافته این .نیاوردیم دستبه را داریمعنی ارتباط که
 سایر. ندارد رانندگی هایهارتم بر منفی ثیرأت کلی طوربه سیگار که

 انتخابی، و ساده واکنش زمان مانند رانندگی سایکوموتور هایمهارت
 بینایی درک و بینایی میدان شده، تقسیم و انتخابی توجه تمرکز،
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 عمومی هوش حتی و بینایی حافظه بصری، یابیجهت توانایی پیرامون،
 افراد در آینده مطالعات در ستا لازم نیز ایمن رانندگی برای موردنیاز

 به وابستگی نمره انواع با دائمی هایسیگاری در و غیرسیگاری
 .گیرند قرار ارزیابی مورد نیکوتین

 و قدرداني تشکر
های این مطالعه با حمایت مالی مرکز تحقیقات تروما و پژوهش

 از بخشی عنوانبهبه دانشگاه علوم پزشکی تهران جراحی سینا وابسته
( انجام شده است. نویسندگان 30472)با شماره دکتری  دوره نامهپایان

 نمایند.کننده در مطالعه تشکر و قدردانی میاز دانشجویان شرکت
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Abstract: 
 

Introduction: Epidemiological researches indicated smokers are overrepresented in road traffic crashes. This study aimed 
to measure the influence of cigarette smoking on perceptual speed, 2-hand coordination required for safe driving 
(psychomotor performance of driving). 
Methods: This semi-experimental study was carried out in laboratory of Sina Trauma and Surgery Research Center of 
Tehran University of Medical Sciences in 2017. Twenty-twenty male university students aged 20-40 years from Tehran 
universities who had smoked occasionally participated voluntarily. Data collection tools consisted of two tests of the traffic 
psychological pack of Vienna Test System (VTS) and two questionnaires including nicotine dependency (Fagerstrom), 
individual characteristics and their views on cigarette smoking. Mixed model analysis was used to survey the change in the 
test scores due to cigarette smoking. 
Results: The mean ± standard deviation of age and nicotine dependency score (Fagerstrom) was 25.6 ± 3 years and 1.1 ± 
1.4 respectively. Based on the results, 45.5% of participants believed that driving performance will be worse and little 
worse with cigarette smoking. But in this study, eye- hand and Hand-hand coordination and perceptual speed from 

psychomotor skills of driving did not show any significant association with the one cigarette smoking. (P≤0.05). 
Conclusion: The results showed that the use of one cigarette in people who smoke occasionally does not change the score 
of eye-hand and Hand-hand coordination and perceptual speed significantly that is required for driving safety. A study on 
permanent smokers with a variety of addiction scores of nicotine is recommended. 
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