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مقاله پژوهشي 

مداخله موسيقي درماني در كاهش درد و استرس زايمان

٤نژادي الهام احمددکتر، ٣دكتر نازلي جليلي، ٢دكتر علي زاده محمدي،١دكتر فريبا نانبخش

30/10/87تاریخ پذیرش 29/11/86تاریخ دریافت 

چكيده
تن آرامي با ، تمريناتاي كاهش استرس و درد مادر باردارهاي پيشنهادي بروشاز ر. طراب تولد نوزاد خود را دارندضمادران باردار اغلب ا:پيش زمينه و هدف

. باشديمان مين زايبا هدف کاهش درد و اضطراب مادر در حيمانيت زايفيهدف از مطالعه حاضر، بهبود ک. موسيقي است

درد و . در مرحله فعال زايمان براي بيمار پخش شد) واناقطعه رقص ايگ(ملودي آرام. نيمه تجربي انجام شدبه روشمادر باردار ٢٠با مطالعه : روش كارمواد و 

. شدتحليل Chi-Squareو T–test ازبررسي و نتايج با استفادهنامه استانداردبا پرسشاضطراب

راب پنهان و مقيـاس كلامـي درد بعـد از    اضط.دهدمينتايج نشان داد كه شنيدن موسيقي آرام بخش، اضطراب و درد زنان در حال زايمان را كاهش :هايافته

. دار بـود ته اسـت و ايـن تفـاوت معنـي    دو گروه بررسي شد و نشان داد كه اضطراب گروه كنترل افزايش ولي اضطراب گروه مورد تغييـري نداش ـ زايمان در هر

)٠٠٩/٠=p(بودترگروه مورد نسبت به كنترل كمداري نشان داد و در بررسي مقياس كلامي درد بعد از زايمان در دو گروه تفاوت معني)٠٠٢/٠=p(.

شود ميبخش از طريق تقويت شرط شدگي مثبت و ايجاد محركي مطبوع و لذت بخش توجيه از نقطه نظر روانشناختي اثر موسيقي آرام:گيريو نتيجهبحث

ي پزشـكي داراي درد و  هاي زايمان و ساير بخشهادرماني در بخششود كه به موسيقي ميپيشنهاد . سازدميرف حكه موسيقي ذهن را مهار كرده و از درد من

.اضطراب تاكيد گردد

موسيقي درماني، مقياس كلامي درد، اضطراب، زايمان:هاواژهكليد

١٣٨٨پاييز، ٢٠٩-٢١٤صم، سومجله پزشكي اروميه، دوره بيستم، شماره

٠٤٤١-٢٢٢٠٩٥٢: زنان، تلفنهگرو،دانشگاه علوم پزشكي اروميهاروميه، :آدرس مكاتبه

Email: faribanan@yahoo.com

)نويسنده مسئول(دانشگاه علوم پزشكي اروميه،يار گروه زنان و زايماندانش١
دانشگاه شهيد بهشتي،استاديار گروه روانشناسي باليني٢
پزشك عمومي٣
تهرانيکدانشکده بهداشت، دانشگاه علوم پزش، يولوژيدمياپرايدست٤

مقدمه
در هنر ابهامي . همواره درمانگر بوده استهنر در طول تاريخ بشر

خيـالي خـود   وجود دارد كه هـر فـرد را بـه بيـان صـور فكـري و      

كند، قـدرت بـرون   دليل انگيزه و انرژي كه ايجاد ميهواميدارد و ب

در اين ميان موسيقي ابزاري براي ارتباط و سـازگاري  .داردفكني 

بوده است و بشر هـزاران سـال   رواني با تعارضات و ابهامات جهان

موسيقي در هايهاي سنتي از ضرب آهنگبا برپائي مراسم و آئين

.)۱،۲(كرده است ميدرمان ، شفا و آرامش استفاده 

هاي تنظيم ي و برنامهموسيقموسيقي درماني به معناي استفاده از

دهه بخشي بيماران است در طي پنجي براي توانيشده و موسيقيا

مند پيرامون تأثير هزار پژوهش تجربي و نظام۳۰گذشته بيش از 

هاي مختلف پزشكي انجام شـده اسـت   زمينهموسيقي درماني در

)۲.(

دنيـا آمـدن   هنگراني چگـونگي ب ـ مادران باردار غالباً در اضطراب و

زادان خويش هستند و اين استرس گرچه بيشتر در اثر تصوراتنو

شخصي است، اما تنش و نگراني آن غير قابل اغماض بوده و خواه 

اسـتفاده از تمرينـات   . كندميرا دچار ناآرامي و ناخواه مادر باردار

پيشـنهادي بـراي كـاهش    هايتن آرامي با موسيقي يكي از روش

يفنصور هدايت شده با موسيقي روش ت. استرس مادر باردار است

آرامشهدف آن ايجادشناخته شده در موسيقي درماني است كه
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دكتر فريبا نانبخش و همكارانوسيقي درماني در كاهش درد و استرس زايمانمداخله م

٢١٠

ي ناشـي از  هـا توانـد پاسـخ  مـي موسـيقي . و حساسيت زدائي است

استرس را كاهش داده و در هنگام اسـترس موجـب آرامـش شـود     

)۳(.

داد كه موسيقي نشانآي سي يو يهااثر موسيقي درماني در بخش

ي حيـاتي را  هـا مند به مراقبـت اضطراب بيماران نيازدرماني درد و

.)۵،۴(دهد ميكاهش 

بسـتري در بيمارسـتان بـه    در تحقيقي پيرامون تن آرامي بيماران

وجود چهار عامل در كاهش درد بيماران بعد از موسـيقي درمـاني  

ارتبـاط روان  -۲درد ارتباط رواني ميان موسيقي و-۱اشاره دارد،

ي نخاعي هنگام هامكانسيمتغييرات -۳) فيزيولوژيكالسايكو(تني 

).۱۹۹۶گالاكن ) (هادهندهتسكين(هانقش آندروفين-۴درد 

براسـاس ريـتم قلـب و    اي تأثير موسيقي طبيعـي را كـه  در مطالعه

نفر مطالعه و نتيجه گرفتـه شـد   ۱۵۰تنفس ساخته شده بود روي 

موسيقي طبيعي به آرامش و ايجاد خـواب و تـن آرامـي كمـك     كه

).۶،۷(كند مي

درمـاني در كـاهش درد و   با هدف بررسي تأثير مداخلـه موسـيقي  

درد زائو پاسخ. اضطراب ناشي از زايمان مطالعه حاضر شكل گرفت

ي زايمـان اسـت و مـادران در حـين زايمـان نيازمنـد       هابه محرك

هستند كه آرامش و اطمينان كسب ييهاحمايت و دريافت مهارت

.نمايندنمايند تا روند زايمان را بهتر تحمل

زدائي آرامش و حساسيتموسيقي درماني در كل روشي براي ايجاد

. است و بروز درد و استرس در حين زايمان اجتنـاب ناپـذير اسـت   

از انجام اين طرح، ارائـه روش آسـان جهـت بهبـود كيفيـت      هدف

روش غيرتهـاجمي كـه اسـتفاده از    زايمان بود و سعي شد تا با يك

زايمان، از اي مثبت ازا موسيقي تجربهموسيقي و تن آرامي است، ب

.جهت كاهش درد و اضطراب براي مادر باردار فراهم نمايد

كارروش مواد و 
كـور كـردن   . انجام گرفته استمطالعه حاضر به روش نيمه تجربي

بيمارستان مطالعه در. مطالعه به لحاظ فني امكان پذير نبوده است

انجـام شـده   ۱۳۸۲سـال  دانشگاهي كوثر در شهرستان اروميـه در 

افـراد  : معيار ورود به مطالعه.نفر انتخاب شد۲۰حجم نمونه. است

مند به موسيقي و افرادي كه تمايل به موسيقي درماني علاقهباردار

افرادي كه به هر علتي اظهار عدم علاقـه  در حين زايمان داشتند و

.قرار گرفتندبه موسيقي نمودند، در معيار خروج از مطالعه

انتخاب افراد براي مطالعـه،  بعد از اعمال معيارهاي ورود و خروج و

داده شد و موسيقي انتخاب شده در پايان ماه هفتم بارداري به فرد

ي با قطعـه  يماهه آخر بارداري جهت آشنا۲توصيه شد كه در طي 

.موسيقي را گوش فرا دهندداده شده، اين

العه است، قطعـه رقـص   مطعنوان متغير مستقل اينهموسيقي كه ب

موسـيقي  باشد كه به لحاظ تأثير درماني به تاييد انجمنميايگوانا 

ايـن موسـيقي داراي تمـي يكنواخـت،     . درماني ايران رسيده اسـت 

هرگونه هيجانات ملوديك و ريتميك است و ريتمي ملايم و بدور از

).۲۰(ضرب آهنگ در ثانيه دارد۸۰تر از كم

مورد و شاهد به روش محقق به دو گروهافراد مورد پژوهش توسط 

ص يتخص ـيبـرا . نفـر تخصـيص يافتنـد   ۱۰تصادفي در هر گـروه  

.استفاده شديجدول اعداد تصادفازيتصادف

سن بر حسب سال، تحصـيلات براسـاس   : متغيرهاي وابسته مطالعه

.باشدميتحصيلي و اضطراب مقياس كلامي درد مدرك

اسـاس  ردرد مطرح بود كـه ب ميمقياس كلا،براي اندازه گيري درد

.نامه استاندارد رتبه بندي شدپرسش

نمرات آزمـون اشـپيل برگـر    گيري اضطراب كه براساسبراي اندازه

يتوسط آقا(STYl-y)آزمون اضطراب اشپيل برگر. بندي شدرتبه

نامـه چهـل   پرسـش . د نظـر شـده اسـت   يتجداشپيل برگر نوشته و

اسـت و بـا   به اضطراب آشـکار ست سئوال آن مربوطيکه بيسئوال

مشـخص  ) ادي ـزيل ـي، عمومـا، خ يچ وجه، گـاه يبه ه(نه يچهار گز

نامه اضـطراب درد و اضـطراب   پژوهش حاضر پرسشو در.شودمي

و اضطراب پنهان بعـد  آشكار به هنگام ورود به مرحله فعال زايمان

.از اتمام زايمان در بخش براي بيماران پر شد

فعـال زايمـان قطعـه رقـص     با آغـاز مرحلـه  ،متغير مستقل مطالعه

و) جهت حذف صداهاي اضافي(ي با هدفون يايگوانا در مراحل ابتدا

در مراحل آخر زايمان كه شدت درد تحمل هدفون را براي بيماران 

پخش از دستگاه موسيقي در اتاق زايمان صورتكرد، بهميمشكل 

.شدي گروه مورد استفادههاجهت خانم

متغيرهـاي مـذكور، از نظـر    نظـر از مورد و شاهد صـرف افراد گروه 

زايمـان  تعداد زايمان، نوع زايمان، محل انجام زايمان و فـرد عامـل  

.ي آمـاري هااز روشهاو براي تجزيه و تحليل داده. همسان شدند

Fisher. Test, t – test ۰۵/۰(استفاده شـده=-errorα(  بـراي

.شدمطالعه در نظر گرفته

هايافته
ي سن و هاكنترل از نظر ويژگيدر پايان پژوهش دو گروه آزمون و

.تحصيلات بررسي شدند

و نتايج آماري تفـاوت  ي سن بررسي شدهادر هر دو گروه ميانگين

داريبين دو گروه كنترل و آزمايش به لحاظ سن، معن ـهاميانگين

).=۸۹۴/۰P(نبود 

ح سـيكل تـا   سـط سطح سواد شركت كنندگان در هـر دو گـروه از  

بـين ميـانگين   هانتايج آماري ميان ميانگين. سطح كارشناسي بود
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۸۸، پاييز ۳، شماره ۲۰دوره مجله پزشکی اروميه

٢١١

داري را نشان يدو گروه آزمايش و كنترل تفاوت معنسطح سواد در

.)p=۴۹۷/۰(نداد 

قبل از آزمون مقايسه اضطراب آشكار در دو گروه آزمايش و كنترل

وه داري از نظر اضـطراب آشـكار در دو گـر   يكه تفاوت معن. گرديد

).P=۷۰۳/۰(از زايمان وجود نداشتقبل

وارد فـاز فعـال زايمـان    كه هر دو گروه كنترل و آزمايشپس از آن

ارائه شنيدن موسيقي براي گروه آزمايش آغاز شـد و گـروه  شدند،

) موسـيقي (كنترل در وضعيت عادي و بدون اعمال متغير مسـتقل  

ن اضـطراب و  اين بود كه موسـيقي ميـزا  فرضيه ما بر. قرار گرفتند

از زايمـان  بعـد . دهـد ميدرد زنان حين زايمان را كنترل و كاهش 

مجدداً ميزان اضطراب و درد در دو گروه ارزيابي گرديد كه تفـاوت  

ي هـا بين دو گروه مشاهده گرديد و مقايسـه ميـانگين  در ميانگين

).P=۰۰۲/۰(داشتي از نظر آماريداريمعن، تفاوت هاآن

به فاز فعال زايمان، هـر  دو گروه بعد از ورودبراي بررسي اضطراب 

دو گروه بررسي شدند و نشان داد كه ميزان اضطراب گروه كنترل

و اين تفـاوت  . افزايش و اضطراب گروه آزمايش تغييري نكرده است

گرفـت كـه ارائـه    نتيجـه تـوان لـذا مـي  ). P=۰۰۹/۰(بود داريمعن

داشـته اسـت  موسيقي تأثير مثبتي در كاهش و كنتـرل اضـطراب  

).۱جدول شماره (

مـان  يبه فـاز فعـال زا  ن درد در دو گروه بعد از وروديانگيميبررس

در کاهش شدت درد در گـروه  يقيشد و نشان داد که موسيبررس

بـود  داريمعن ـير از نظـر آمـار  ين تـاث ي ـموثر بوده و تفاوت امورد

)۰۰۰/۰ .(p=كه در گروه كنترل كه موسيقي دريافت به اين معني

جـدول  (درد نسـبت بـه گـروه آزمـايش بيشـتر اسـت      . انـد -نكرده

).۱شماره

گروه كنترل و آزمايش در اضطراب پيش و پس از زايمانوضعيت تفاوت ميانگين دو):۱(جدول شماره 

نيانگياستاندارد ميخطا اريانحراف مع نيانگيم حجم نمونه گروه

۳/۱۰۹۸ ۹/۸۳۴۲ -۱۳/۶۰۰۰ ۱۰ كنترل

۲/۹۸۱۴ ۹/۴۲۸۱ -۱/۰۰۰۰ ۱۰ آزمايش

مقياس كلاس درد در دو گروه كنترل و آزمايش بعد از زايمانميانگين و انحراف معيار):۲(جدول شماره 

نيانگياستاندارد ميخطا اريانحراف مع نيانگيم حجم نمونه گروه

۲۱/۰ ۶۷/۰ ۷۰/۵ ۱۰ كنترل

۱۷/۰ ۵۳/۰ ۵۰/۴ ۱۰ آزمايش

گيريو نتيجهبحث
موسـيقي آرامـبخش،   دهـد شـنيدن  مـي آمده نشـان  نتايج بدست 

در مـورد  . دهـد مـي اضطراب و درد زنان در حال زايمان را كـاهش  

يد شـده  يي تاهاتاثير موسيقي بر اضطراب و درد و فرضيهچگونگي

در ابتـدا در  . شودميزير بحث اين پژوهش دلايل توجيهي به شرح

موسـيقي يد فرضـيه اول يعنـي تـأثير مثبـت شـنيدن      يراستاي تا

ــاتي اشــاره   آرام ــه تحقيق بخــش بركــاهش احســاس درد زايمــان ب

) ۱۹۹۳(، اسـكور  )۳()۱۹۹۳(لورولـت  كنيم؛ براي مثال مكيلمي

فراندسـن  )۱۰(هيتـز ): ۱۰(و)۱۹۹۲(، سـامرنگت و اسـكامان   )۹(

) ۱۳) (۱۹۸۴(، مونرو و مونت )۱۲) (۱۹۸۱(برايت ): ۱۱) (۱۹۹۰(

بر كاهش درد بيماران جسـمي از  بخش راموسيقي آراماثر شنيدن

).۱۴(جمله زايمان تجربه كردند

موسـيقي درمـاني در   اثر۱۹۹۷همچنين مطالعات وياندز در سال 

كند تا آنجا كه نتـايح  ميكاهش درد اضطراب حين زايمان را تاييد 

صورت يك پروژه كـاربردي در آزمـايش پرسـتاران و    مطالعه بهاين

.گيردميپزشكان قرار 

موسيقي در تسكين درد در مورد توجيه چگونگي تاثير شنيدناما

. نظراتي مبتني بر دلايل روانشناختي و عصب شناختي وجـود دارد 

نظر برخي از عصب شناسان موسيقي بر ترشح مواد دوپـاميني و  از

افـزايش ايـن مـواد درد را كـاهش     مرفيني مغـز اثـر گذاشـته و بـا    

استرس و يهاحريكات هورموناين تاثير از طريق كاهش ت. دهدمي

.شودميي اعصاب سمپاتيك توجيه هاتقليل كنش

بخـش از طريـق تقويـت    آراماز نقطه نظر روانشناختي اثر موسيقي

شرطي شدگي مثبت و ايجاد محركي مطبوع و لذت بخش توجيـه  

سازد با ميكه موسيقي ذهن را مهار كرده و از درد منحرف شودمي

درونـي  لـذت سـاختاري اسـت كـه    واجـد اين توضيح كه موسيقي 

جايگزين تالم و تواندميو خوشايندي لذتآورد كه اين ميوجود هب

) ۱۵) (۱۹۸۱( براي مثال كلارك، مككوركـل و ويليـامز   . درد شود

گيرنـد زنـاني كـه در دوران زايمـان در     ميپژوهش خود نتيجه در

و لذت تجربيات خوشايند . كنندميبرنامه شنيدن موسيقي شركت 

كـاهش  راهـا آورند كه درد زايمـان آن ميبخشي از زايمان بدست 

.دهدمي

فرضـيه نخسـت ايـن    ي ديگري كه همخـواه بـا  هااز جمله پژوهش

در سال ) ۱۶،۱۳(ي مونرو و مونت هاتوان به يافتهميپژوهش است 

اشاره كرد كه از تمـرين سـبك سـازي بـا شـنيدن      ۱۹۷۸و۱۹۸۴

از ) ۱۷(۱۹۷۸در سـال  درد و بـوني بخش در كاهشموسيقي آرام
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هاي تصور هدايت شده در تخفيف و آرامـش عضـلات اسـتفاده    فن

عنـوان  در اين تحقيقات موسيقي توام با آرام سازي بدني بـه كردند

كاهش درد مورد توجه قرار گرفته عاملي جايگزين و لذت بخش در

)۱. (است

بخش قي آرامموسيدر مورد فرضيه دوم اين پژوهش كه اثر شنيدن

دهد توجيهات عصب شـناختي  ميرا بر اضطراب زنان زايمان نشان 

روانشاختي مشابه موضوع درد وجـود دارد، در واقـع موسـيقي از    و

اسـترس تـاثير و بـر اضـطراب تـاثير      يهـا طريق مغز بـر هورمـون  

ACTH ويي ماننـد كـورتيزول، نوروآدرنـالين   هاگذارد هورمونمي

يي مانند هاپژوهش. گيرندميثير موسيقي قرار طور بارزي تحت تابه

بخش را بـر  اثر موسيقي آرام) ۶) (۱۹۸۵(اسپينتج و دودو پژوهش

زنان در حال زايمان بدست آورده ACTH سطح ترشح اندروفيني و

پژوهشـگر در  اين دو. نمايدميرا گزارش هاكه كاهش اضطراب آن

ربـوط بـه   ي مهـا مجموعـه پـژوهش  ) ۶(۱۹۷۷-۸۵ي هاطي سال

هـا از جمله زايمان را كه طي اين سـال هوشيبيماران جراحي و بي

متاآناليز بررسي كردند انجام شده بود را جمع آوري كرده و با روش

موسيقي پاپ و موسيقيداريمعنو تعدادي از اين تحقيقات تاثير 

كلاسيك انتخابي را بر كاهش استرس و اضطراب از جمله اثرات آن 

.دهدمينشان غددیو قلبی عروقیبر سيستم 

) ۱۸(۱۹۸۴پيچ )۱۷(۱۹۷۸تحقيقات ديگري مانند پژوهش بني 

اثر تصورات هدايت شده با موسيقي را در ايجاد آرامش و احسـاس 

اثر موسـيقي را بـر كـاهش    ) ۳) (۱۹۷۵(سلامتي پژوهش جلسون 

موسـيقي همـراه بـا سـبك     ) ۱۹) (۱۹۷۷(استرس ، پـژوهش الـي   

بـر كنتـرل و  ) ۴) (۱۹۹۵(و هنري ) ۲۰) (۱۹۷۴(سازي، اپستين

ي حيـاتي نشـان داده   هااضطراب بيماران بستري در بخش مراقبت

اي در راستاي تائيد اثر موسـيقي را  گونهكه نتايج اين تحقيقات به

. فرضيه دوم پژوهش حاضر است

تحصيلات و رابطه با آن در پژوهش حاضر همچنين دو عامل سن و

.ي بر درد و اضطراب مورد بررسي قرار گرفته اسـت با تاثير موسيق

اگر چه به دليل فراواني اندك تعداد افراد در طبقات مختلف سـني  

آماري نيازي ندارد اما قابل پيش بيني اسـت  و تحصيلي به مقايسه

تحصـيلات در تـاثير   يافـت سـن و  ميافزايش هااگر تعداد آزمودني

ن تحقيـق بـه كـار گرفتـه     از موسيقي كه در اي ـهاپذيري آزمودني

كه موسيقي استفاده شـده در ايـن   گذاشت به دليل اينمينتاثيري

براي فهم آن به تحصيلات و يا پژوهش پيچيدگي خاصي نداشته و

تجربيات سني بـالايي نيـاز نداشـته ، ممكـن اسـت بـراي درك و      

تاثيرپذيري از موسيقي كلاسيك به دليل هارموني و اركستراسيون 

تجربه و دقت ذهني و يا تحصيلات كافي نياز يچيده بهگسترده و پ

انتخابي اين پـژوهش  باشد اما براي موسيقي پاپ خصوصاً موسيقي

كـه زنـان   دليـل ديگـر آن  . باشدميكه ملودي ساده داشته، صادق ن

مطالعه در اين پژوهش از نظر سني در مرحله جواني و اوايـل  مورد

انتزاعي شرايط نسبتاً يكساني نظر هوش ميانسالي قرار داشته كه از

به هاتجربيات قبلي آناند همچنينبراي فهم قطعه موسيقي داشته

دليل تشابه فرهنگي نسبتاً يكسان بوده كه اين موضوع عدم تفاوت

. به لحاظ سن و تحصيلات كمك كرده استهادر تاثير پذيري آن

جـه  بحـث اسـت وآن نتي  اما نكته مهم ديگري در اين پژوهش قابل

تواند بر وضعيت فرهنگي و دانشـگاهي  مياي كه اين تحقيق ارزنده

اروميه داشته باشد آن ايجاد نگرش مثبـت فرهنگـي از تـاثير    شهر

كـه موسـيقي بخـش    رغم آنمتاسفانه عليموسيقي در درمان است

و عـاطفي  رايج و بـارزي از تـاريخ ، فرهنـگ و تبـادلات احساسـي     

امـا بـه دليـل داورهـا و پـيش      دهـد مـي جامعه ايرانـي را تشـكيل   

چنـدان جنبـه علمـي نـدارد از بكـارگيري     ي خاصـي كـه  هاداوري

طـور ي معتبـر موسـيقيايي آن هـم در شـكل علمـي و بـه      هاروش

علمـي و ترديـدهاي موجـود    نگـرش غير . شـود ميمند احتراز نظام

آورد كه نيازمنـد بـه فرهنـگ    ميبوجود مشكلاتي در روند تحقيق

حاضــر و نتــايج تحقيــق. نــه مناســب اســتســازي و ايجــاد زمي

تواند كمك كند كه متخصصـان  ميي علمي از اين دست هاپژوهش

شهرسـتاني بـه واقعيـت موضـوع بهتـر پـي بـرده و        يهامحيطدر

ي درماني هاجديد در شيوهفنتري از بكارگيري اين استقبال جدي

يهـا و پيشنهادات براي پژوهشهامحدوديت. و توانبخشي بنمايند

موارد يكي ازهادر همه پژوهشهااگر چه تعداد كم آزمودنيبعدي

دهد، اما قابل ميمحدود كننده است و تصميم پذيري آن را كاهش 

مواردي كه پژوهش از نوع مداخله اي و آزمايشـي  ذكر است كه در

علاوه بر هزينه بري و عدم باشد در نظر گرفتن تعداد زياد نمونهمي

زمان و ين آمدن كيفيت مداخله گشته و نيازمندامكانات، سبب پاي

همكاري كافي بيماران است خصوصاً در اين پژوهش كه بـه دلايـل   

نمونه موجود قابل توجيه است امـا پژوهشـگر   فرهنگي تعداد حجم

صورت امكان تعـداد  ي بعدي درهاكند كه در پژوهشميپيشنهاد 

.حجم نمونه افزايش يابد

محـدود  جه رسيدن پـژوهش نيـز از نكـات   زمان كوتاه براي به نتي

ي جايگزين مانند موسيقي هابراي تاثير گذاري درمان. كننده است

زمان اسـتفاده از موسـيقي حـداقل دو هفتـه قبـل از      درماني مدت

.شودميزايمان پيشنهاد 

گري مداخلهعنواني ذهني بههاتاثير عوامل فرهنگي و پيش داوري

ــان را از شــركت د  ــه زن ــق و شــنيدن موســيقي  مــزاحم ك ر تحقي

داشت تا حدي اين موضـوع  ميزايمان بر حذر بخش در هنگامآرام

زمينه سـازي فرهنگـي   .مانع همكاري بعضي از متخصصان نيز بود

براي پذيرش اين موضـوع از سـوي پژوهشـگر ضـروري اسـت كـه       

توجيه و اطلاعات درستي را منتقل نمايند و بتوانند زنان بيماران را

.در نمونه خود قرار دهندرا براي انجام تحقيقبيشتري 
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استفاده شده از آنجا كه در پژوهش حاضر از موسيقي پاپ خارجي

شود كه تحقيقي مشابه با انتخاب موسيقي ايراني مياست پيشنهاد 

.بخش انجام شودآرامبا ساختار

بخـش در مـورد سـاير   شـود كـه تـاثير موسـيقي آرام    ميپيشنهاد 

.شكي داراي درد و اضطراب انجام شودي پزهابيماري

كاربرديپيشنهادات
تـاثير شـنيدن موسـيقي بـر     ي پژوهش مبني برهابا توجه به يافته

.شودميكاهش اضطراب و درد زنان زايمان موارد ذيل پيشنهاد 

مـورد  عنوان نگـرش علمـي  تواند بهمينتايج حاصل از اين پژوهش 

پزشـكي قـرار گيـرد و    توجه وزارت بهداشـت و درمـان و آمـوزش   

وزارتخانه براي كاهش استرس و اضطراب زنان ي تابعههابيمارستان

.بهره گيرنددر بخش زايمان و افزايش كيفيت درمان از آن

ريـزان،  تواند توجيهي بـراي برنامـه  مييافته اين پژوهش همچنين 

ي هـا ي زنـان و زايمـان و سـاير گـروه    هاطراحان بيمارستان، بخش

ي غير دارويي را بيشتر مورد نظر قرار هاروشتا نقشپزشكي باشد

متخصصان و دانشجويان قـرار  ي درماني و كاريهاداده و در برنامه

.گيرد

نخستين عنوان حركت و پژوهشي كه از جملهنتايج بدست آمده به

ي علمي و تجربي در زمينه تأثير موسيقي بر اضـطراب و  هافعاليت

عنـوان  توانـد بـه  مـي شـود  مين محسوب زايمان در ايرادرد زنان و

.جامع بعدي بكار آيداي براي تحقيقاتمنبع مفيد و مقدمه

تشكر و قدراني
.دادندمادران باردار كه اجازه انجام موسيقي درماني را به ما

امور بانوان دانشگاه علوم پزشكي اروميه

معاونت پژوهشي دانشگاه علوم پزشكي اروميه
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