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  چکیده

. کارآمدي پرسـتاران زن شهرسـتان کاشـان بـود    هدف پژوهش حاضر، بررسی تأثیر شنیدن موسیقی نیروبخش بر عزت نفس و خود

بـا ایـن   .کار گرفته شـد  دو گروه آزمایش و کنترل با کاربرد شنیدن موسیقی نیروبخش براي گروه آزمایش بهروش نیمه آزمایشی با 

نفر از پرستارانی کـه نمـرات آنـان در آزمـون      50نفر پرستار زن به طور تصادفی انتخاب و از بین این افراد به حکم قرعه  90منظور 

نفـر بـه    24از بین این تعداد . تر بود، انتخاب شدندو پایین 53خودکارآمدي شرر تر و در آزمون و پایین 29عزت نفس کوپراسمیت 

ماه، چهار بار در روز موسیقی انتخاب شـده را  گروه آزمایش به مدت یک. طور تصادفی در دو گروه آزمایش و کنترل جایگزین شدند

در دو . اجرا کردند تا ملودي موسیقی را حفظ شدند بار ملودي آن را براي محققجلسه هر چهار روز یک 8گوش دادند و در معرض 

هـاي هـر دو گـروه    وسـیله آزمـودنی   هاي عزت نفس کوپراسمیت و خودکارآمدي شرر بهمرحله پیش آزمون و پس آزمون پرسشنامه

  .تکمیل شد

هاي پس آزمون فرضیه -پرسشنامه به شکل پیش آزمون 2حاصل از اجراي  SPSSهاي با  آوري و تجزیه و تحلیل دادهبعد از جمع

هـا نشـان داد کـه شـنیدن موسـیقی      یافتـه . پژوهش با استفاده از تحلیل کواریانس براي بررسی اثر درمان مورد بررسی قرار گرفتند

شود که شنیدن موسـیقی نیـرو بخـش بـر      پس نتیجه گرفته می. دهدبخش، عزت نفس و خودکارآمدي پرستاران را افزایش مینیرو

.خودکارآمدي پرستاران زن تأثیر معنادار آماري داردعزت نفس و 

  .بخش، عزت نفس، خودکارآمدي، پرستارانشنیدن موسیقی نیرو :هاواژهکلید

  

  و بیان مسأله مقدمه

بخشی است که میزان مصرف دارو براي تسـکین درد را کـاهش   هاي کنترل درد است، زیرا داراي آثار آرام موسیقی یکی از روش

در این ارتباط، این روش درمانی به مفهوم رقابت در علوم پزشکی نیسـت بلکـه یـک عمـل جـایگزینی      . کندایجاد آرامش میداده و 

. شـد  در گذشته موسیقی تقریباً به عنوان دارو تجویز مـی . در روزگاران قدیم به تأثیر مثبت موسیقی در تندرستی پی برده شد. است

تأثیر موسیقی . شد تر از اروپا در کنار تخت بیماران نواخته میدر شرق به مراتب بسیار طولانیدر اروپا نیزموسیقی تا قرن هجدهم و 

شـود کـه   با وجود این، موسیقی، صدا و ریـتم موجـب مـی   . درمانی هم به عوامل عینی و هم به احساسات درونی بیمار بستگی دارد

نـوینی  نسـبت   بههاي  موسیقی درمانی یکی از شیوهه روشن است طور کهمان). Deletoile, 2005:69(اتفاقاتی در بدن ما رخ دهد

دهـد و   هاي موسیقی پاسـخ مثبـت مـی   سیستم عصبی به محركدر این روش  .قرار گرفته است است که چند دهه اخیر مورد توجه

  ).47:1382،ترجمه عمرانی،اندروز-تد(آورد به وجود میحالت بیماران تغییر در عملاً 

شدن به اهـداف درمـانی بازیـابی و    صورت استفاده از موسیقی در نائل موسیقی درمانی آمریکا، موسیقی درمانی را بهانجمن ملی 

یک موسیقی درمانگر با کاربرد سیستماتیک موسیقی در یک محیط درمانی، . کند حفظ و ارتقاي سلامت جسمی و روانی تعریف می

تـري از خـودش و   کند تـا فهـم بـیش    چنین تغییراتی فرد تحت درمان را قادر می. دکن ایجاد تغییرات مطلوب در رفتار را هدایت می

  .)Fortinash,2000(تر نسبت به جامعه دست پیدا کنددنیاي اطرافش داشته باشد تا از این راه بتواند به سازگاري مناسب

  :کندمیموسیقی درمانی بر سه اصل تمرکز 
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شـکل  همدرمانگر به صورت مثلث بیمار وي بخشیدن که موسیقی،ژمنحصر به فرد ریتم براي انراستفاده از عامل نیرومند و-3

کمــک کلامــی و هــم موســیقایی از لحــاظ هــم و بــه او دهــد  درمــانگر بــه بیمــار پاســخ مــی؛ بــه ایــن صــورت کــه آینــد در مــی

  ).Waller,2003:56(کندمی

روش فعـال نـواختن،  شـنیدن موسـیقی و  روش غیرفعـال، کـه   در موسیقی درمانی دو روش فعال و غیرفعال رواج فراوانـی دارد 

بـرانگیختن  عملکرد در جهت ثیر وأترین تبیشدر روش موسیقی درمانی غیرفعال،.خواندن وحرکات موزون پیرامون موسیقی است

حسی و حرکتـی  ذهنی،عاطفی، هاي مختلفعاطفی و ذهنی و در روش موسیقی درمانی فعال واکنش هاي بر واکنش گذاريثیرأو ت

  .)24:1381زاده محمدي،(شود می هماهنگتحریک و 

و بیـان  بسـتگی گروهـی، احسـاس امنیـت      دهد که موسیقی درمانی منتج به افـزایش اجتمـاعی شـدن، هـم     مطالعات نشان می 

شـنیدن  البتـه  . )Pierce,2004(شـود  هاي جدید و مشتعل کردن علایق سابق و افزایش عزت نفس مـی  احساسات، فراگیري مهارت

چـه روحیـه را هیجـانی کنـد،    تر از آنا احساسی مثبت و مطبوع بیشبهاي محرك  موسیقی نیروبخش یک ریتم پر قدرت و ملودي

و  کنـد  حالی را به تحرك تبدیل مـی بیسستی وافسردگی،همانند یک شوك خوشایند و مطبوع،این قطعه .بخشد انرژي و نیرو می

نیرو بخـش کـه    cd، رقص شمشیر، مارش ترك، رقص فلوت، تلفیقی از آثار هایدن از40بخش شامل سمفونی قطعات موسیقی نیرو

  .)158:1381زاده محمدي،(وسیله انجمن موسیقی درمانی ایران انتشار یافته است  به

. در پژوهش خود اثر موسیقی درمانی را بر عزت نفس بیماران بسـتري در بیمارسـتان مـورد بررسـی قـرار داد      1983هندرسون 

ها در گروه شاهد در مداخله موسیقی درمانی شرکت نداشتند و گروه مداخله در بحـث گروهـی مـرتبط بـا شـنیدن موسـیقی        نمونه

عزت نفس با استفاده از پرسشنامه عزت نفس کوپر اسمیت سنجش شد و نتـایج افـزایش    .درباره احساسات و عواطف شرکت کردند

  ).1387به نقل از محمودي،(قابل توجه در عزت نفس را در گروه مداخله نشان داد 

که دانشجویی  24در این تحقیق . چنین او پژوهشی را براي بررسی تأثیر موسیقی درمانی بر عزت نفس دانشجویان انجام داد هم

ساعت موسیقی درمانی  20طور کل، گروه مداخله به.طور اتفاقی به دو گروه مداخله و شاهد تقسیم شدند عزت نفس پایین داشتند به

. ماه سنجش شـد  2عزت نفس بلافاصله بعد از موسیقی درمانی و بعد از . گونه درمانی را دریافت نکرددریافت کرد و گروه شاهد هیچ

بخشی را به عنوان یقـین  بندورا خودکارآمدي یا خود اثر ).(Wu,2002:113فس را در گروه مداخله نشان دادها افزایش عزت ن یافته

آمیـز  به طـور موفقیـت   ،توانند رفتارهایی را که براي ایجاد پیامدهاي مورد نظر لازم است کند که افراد می باور به عقیده تعریف میو

  ).Bandura,1997(اجرا کنند

شـواهد زیـادي از مطالعـات    . ), Harter:1979(شود اطلاق می خود دارد، شخص از خصوصیاتکه ی یهاارزیابیبه عزت نفس 

تواند منـتج   دهد عزت نفس پایین و خلق پایین می مطالعات درمانی و تجربی وجود دارد که نشان می ،هاپرسشنامه ،گیر شناسیهمه

پزشکی با پیگیري سـه سـاله انجـام    نفر از افراد با وضعیت روان 7000قی که بر ون اوس در تحقی. هاي روانی شود به پیشرفت نشانه

تر از بقیه از عـزت نفـس پـایین و افسـردگی در رنـج بودنـد       پریشی دچار شدند، بیشداد، به این نتیجه رسید مراجعانی که به روان

)Smith & et al ,2006.(

عزت نفس بر و شناختی  يخودکارآمدي بر اجزا ،بستگی مثبت وجود دارد همخود کارآمدي و عزت نفس بین  کهبا توجه به این

هـاي  اسناد خودکارآمدي بر پایـه قضـاوت  . و هر کدام به شکل مثبت با رفاه و سلامت روانی مرتبط هستندکید دارد أجنبه عاطفی ت

 خـود ارزیـابی  در اصل عزت نفس مبتنی برگیرد و بازخوردهاي دریافتی فرد از یادگیري شکل میعاطفی و رفتاري فرد وشناختی،

دهند از عزت نفس پایینی برخوردارند و دربـاره  تحقیقات نشان داده است افرادي که خود کارآمدي پایینی را نشان می. است عاطفی

یز هستند و در دهند ولی افراد با خودکارآمدي بالا مجذوب وظایف چالش برانگهاي خود افکار بدبینانه را پرورش میخود و موقعیت

ــایش مــی        ــایینی را بــه نم ــدي پ ــا افــرادي کــه خودکارآم ــه ب ــاري بــیش   مقایس ــد، تــلاش و پافش ــی گذارن کننــد تــري م

)Davelaar,Araujo,Kipper,2008:118( .  

اساس نظریـه   بر. گذارند طور کلی، باورهاي خودکارآمدي بر سطح تلاش و پشتکار صرف شده براي یک کار تأثیر می در نتیجه به

کند؛ باورهاي خودکارآمـدي بـالا، مشـارکت     خودکارآمدي، باورهاي خودکارآمدي پایین، عزم و اراده را سست و عملکرد را مختل می

  .)Klassen,lynch,2007:454(کند در یک وظیفه، انتخاب وظیفه، تلاش و عملکرد را تسهیل می



در تحقیقـی تـأثیر    1982رین هارت ولنگ . مثبت دارددهد که موسیقی بر خودکارآمدي و عزت نفس تأثیر  تحقیقات نشان می

اي که دچـار خودکارآمـدي و   هاي شوپن و کنسرتوهاي پیانو موتزارت را روي بیماران افسرده هاي مختلف موسیقی مانند والس شکل

  . عزت نفس پایینی بودند، مطالعه کردند

فلاح، (دهد  ها را افزایش میوعزت نفس و خود کارآمدي آن ها از افسردگی بیماران کاسته نتیجه نشان داد که شنیدن این قطعه

دانـان جـوان   چنین در تحقیقی دیگر مسفرسون و مککورمیک آثار اجراي موسیقی را روي خود کارآمـدي موسـیقی  هم) .64:1386

  .Gary,Johan,2006:323)(دانان جوان تأثیر مثبت داردکارآمدي موسیقیبررسی کردند و نتایج نشان داد که موسیقی بر خود

هاي موسیقیایی بر عزت نفس بیماران اسکیزوفرنیک مرد مزمن انجام داد، اي که با عنوان بررسی بازي محمودي در مطالعه

شود  هاي موسیقیایی بر عزت نفس بیماران اسکیزوفرینک تأثیر مثبتی دارد و باعث افزایش عزت نفس بیماران میدریافت که بازي

  ).1387محمودي،(

و هومان تحقیقی با عنوان بررسی برنامه موسیقی عمومی براي گروهی از جوانان سیاهپوست را در داخل یکی از  باکر

هاي آمریکاي شمالی انجام دادند و مزایا و سودهایی را که در زمینه پرورش خلاقیت شخصی و عزت نفس و ارتباط ه بازداشتگا

سزایی در کاهش موضوعات انحراف و پرورش خلاقیت  که موسیقی تأثیر بهاجتماعی داشت در نظر گرفتند و نتایج نشان داد 

با توجه به استرس و فشار روانی  البته. (Baker,Homan,2007:460)شخصی و بالابردن عزت نفس و ارتباط اجتماعی دارد

برند و بر روحیه آنان  ی مزمن رنج میهاي جسم از ناراحتی اغلبها و ارتباط پرستاران با بیمارانی که  پرستاران در کار در بیمارستان

ترین عوارض جانبی را براي پرستاران در بر هاي مکمل که کم هاي حمایتی و درمان که از شیوه رسد ضروري به نظر میگذارد  اثر می

  . هاي مکمل از ابتدا بخشی از پرستاري بوده است درمان .استفاده شود، دارد

تواند رخ دهد و  رستاري خود بر اهمیت ایجاد یک محیط درمانی که در آن شفابخشی میهاي پفلورانس نایتینگل در یادداشت

هاي  سازي ذهنی گروهتصویر ،هایی مانند مراقبه او از درمان. هایی از قبیل موسیقی در فرایند شفابخشی تأکید کرد اهمیت درمان

هاي مکمل  درمان. وسیله پرستاران استفاده کرد درمانی بهماساژ  ،گوییخاطره ،وقایع نگاري ،شوخ طبع ،موسیقی درمانی ،حمایتی

نگر در پرستاري مربوط به است، مجلاتی از قبیل مجله پرستاري کل اي را در پرستاري به خود اختصاص داده  توجه فزاینده

  . Snyder,Lindquist,2006)(باشد  ها میهاي مکمل و کاربرد آن درمان

هاي در دسترس و قابل استفاده براي همگان است،  توان گفت شنیدن موسیقی یکی از روشبا استناد به موارد ذکر شده می

تواند به پرستاران براي چه موسیقی بتواند احساسات و تفکر مثبت و خلق سرزنده را در افراد تقویت کند بدیهی است میچنان

تر براي مقابله با استرس و افسردگی و افزایش عزت بیش انرژيتحمل فضاي بیمارستان کمک شایانی کند و از طرف دیگر نیرو و 

هاي روان درمانی است ها و روشضرورت دیگر استفاده از این شیوه تازگی آن در تکنیک .نفس و خودکارآمدي در آنان فراهم کند

موسیقی نیروبخش را بر عزت  از این رو تحقیق حاضر اثرتر با آن آشنا هستند شناسان کمگران ایرانی از جمله روانکه جامعه درمان

هاي  هایی از این قبیل بتواند نتایج و یافته چه رسالهچنان. کندنفس و خودکارآمدي پرستاران زن شهرستان کاشان مطالعه می

ک به هاي درمانی در روان درمانی و کمثر در کنار سایر روشؤهاي معنوان یکی از روشهتواند ب این شیوه می کندمعناداري را ارائه 

  .استفاده شودافراد 

  روش تحقیق 

هـا در ایـن پـژوهش بـه     است وآزمودنی) پس آزمون با گروه کنترل -پیش آزمون(طرح پژوهش حاضر به صورت نیمه آزمایشی 

به منظور اجراي تحقیق پژوهشگر نخست بـه مرکـز خـدمات درمـانی و بهداشـتی کاشـان       . اي انتخاب شدندصورت تصادفی مرحله

جامعـه آمـاري در ایـن پـژوهش،      .ها یک بیمارستان را به طور تصادفی انتخاب کردنـد و سپس از بین کلیه بیمارستانمراجعه کرده 

بـود بـه ایـن صـورت کـه دو      ) ايمرحلـه (گیري، تصادفی ساده روش نمونه. پرستاران زن بیمارستان بهشتی شهرستان کاشان بودند

نفـر نمـره عـزت نفـس و خودکارآمـدي       50از بین این تعـداد  . روز توزیع شد 5پرستار به مدت  90پرسشنامه به طور تصادفی بین 

کـه  ) نفر گروه کنترل 12نفر گروه آزمایش، 12(نفر از پرستاران زن به طور تصادفی انتخاب شده  24تعداد . پایینی را دریافت کردند

ســال  32-25هــا بــین آزمــودنی ســنو  همگــی داراي مــدرك لیســانس، مجــرد، و داراي شــیفت گردشــی بودنــد ایــن پرســتاران

  .ها مورد ارزیابی قرار گرفتندوسیله همان آزمون ، هر دو گروه مجدداً بهبعد از اعمال متغیر مستقل. بود) 04/29=میانگین(

  ابزار 

  پرسشنامه عزت نفس کوپر اسمیت



اسـاس تجدیـد   س خود را برمقیاس عزت نف) 1976(کوپر اسمیت . پرسشنامه به منظور سنجش عزت نفس به کار برده شد این

سـؤال   58محتواي سؤالات این پرسشـنامه شـامل   . انجام داد، تهیه و تدوین کرد) 1954(نظري که بر روي مقیاس راجرود دیموند 

اي مورد استفاده قرار گرفـت و   پرسشنامه عزت نفس کوپر اسمیت به نحو گسترده. شود است که به صورت بلی و خیر پاسخ داده می

جانسون، ردفیلد، میلر و سیمپسون، سیرز، تیلور و ریتز از روش دو نیمه . ت مختلف پایایی و روایی کافی از خود نشان داددر مطالعا

پس از سه سال را  7/0پس از پنج هفته و  88/0را گزارش کردند و کوپر اسمیت از طریق بازآزمایی ضریب پایایی  9/0کردن پایایی 

) بطـور مسـاوي  (نفر دختـر و پسـر    600پس از اجراي پرسشنامه بر روي ) 1375(ثابت ). 72:1385سجادي، (به دست آورده است 

بسـتگی نمـرات    چنـین هـم  هـم . بـود  0.86ضریب آلفاي کرونباخ براي کل پرسشنامه . دست آورد را به 89/0مقطع راهنمایی پایایی 

نتایج اجـراي پرسشـنامه   . به دست آمده بود 80/0بستگی معنادار مقیاس کوپر اسمیت با آزمون آیزینک محاسبه شد که ضریب هم

بستگی هر سؤال با بقیه سؤالات آن مقیاس در  و نیز هم 90/0سالان صورت گرفت، نشان از ضریب روایی ثبات درونی که روي بزرگ

  .حد قابل قبول است

  

  پرسشنامه خودکارآمدي عمومی

هـاي آزمـون بـراي     مـاده . سـاخته شـد  ) 1982(وسـیله شـرر و همکـاران     مقیاس خودکارآمدي مورد استفاده در این پژوهش به

ایـن  . اي نوشته شده اسـت  هاي حرفه هاي اجتماعی یا شایستگی گیري انتظارات خودکارآمدي عمومی در مواردي مانند مهارت اندازه

ش به آغازگري رفتار، تمایل به تکمیـل رفتـار، پافشـاري در انجـام تکـالیف در صـورت       گرای: موارد بر موضوعات زیر متمرکز هستند

  ). 80:1385فاضلی،(ناکامی 

تایی لیکرت از کاملاً مخالف تا کاملاً موافـق  5موردي خود اظهار است و از مقیاس  17مقیاس خودکارآمدي عمومی یک مقیاس 

این مقیاس شرایط خاصی را براي اجرا قائل نیست و از نظر اجـرا در  . متغیر است85تا  17مجموع امتیازات نیز از . کنداستفاده می

وسـیله شـرر و همکـاران     ضریب پایایی آلفاي کرونباخ گزارش شده به). 71:1386میرزایی کندري، (سنین مختلف محدودیتی ندارد 

نسبت بالا و رضایت بخش گزارش شده  یایی بهباشد که این ضریب پا می 86/0براي زیر مقیاس خود کارآمدي عمومی برابر ) 1982(

در پژوهش خود، آلفاي کرونباخ یا همسانی کلـی سـؤالات را برابـر    ) 1382(علی نیاکروئی ). Hirschy,Morris,2002:198(است 

یان نفـر از دانشـجو   344این مقیـاس را بـر روي   ) 1385(چنین اصغرنژاد و همکارانش هم. به دست آورد که قابل قبول است 78/0

و روایـی  ) و بـالاتر  40/0بسـتگی   هم(ها براي بررسی روایی از روش تحلیلی عاملی  آن. کارشناسی دانشگاه شهید بهشتی اجرا کردند

  .استفاده کردند که هر دو روایی بالایی را گزارش دادند) 0001/0در سطح (ملاکی 

  روش اجرا 

گونـه کـه   همـان . ر مستقل به دو گروه آزمایش و کنترل تقسیم شدنداساس ارائه متغیها بر براي اجراي آزمایش نخست آزمودنی

اجراي موسـیقی بـه صـورت انفـرادي بـود و پـیش از       . ها نیز در دو گروه به طور کاملاً اتفاقی بود اشاره شد نحوه جایگزینی آزمودنی

. هـا سـؤال شـد   طلاعـات موسـیقیایی آن  ها درباره ا در مرحله بعد از آزمودنی. شروع با تک تک افراد یک مصاحبه کلی صورت گرفت

دقیقه پخـش   10هایدن مجموعاً  هاي مارش ترك و تلفیقی از آثار  کلام به نامسپس دو قطعه انتخاب شده از موسیقی نیروبخش بی

شوند تـا  هاي بیمارستان جمع  گاه در یک جلسه با هماهنگی لازم از پرستاران گروه آزمایش خواسته شد که در یکی از اتاق آن . شد 

هاي موبایل آنان ریخته و از پرستاران  هاي انتخاب شده روي گوشی نحوه گوش دادن به موسیقی براي آنان توضیح داده شود؛ آهنگ

گوش دهند، سپس هـر  ) صبح، ظهر، عصر، شب(بار در روز 4ها را حداقل  ماه به طور مداوم این موسیقیخواسته شد که به مدت یک

براي محقق اجرا کنند و باید در طول این مدت مداومت در گـوش دادن بـه   ) جلسه  8در معرض ( سیقی را بار ملودي موروز یک 4

البته محقق هر روز با پرستاران در تماس بودند بـه دلیـل   . موسیقی اجرا شود، به طوري که در پایان یک ماه موسیقی را حفظ کنند

. ها را از حفظ اجرا کننـد توانستند آهنگ البته در روزهاي اول پرستاران نمی تر از انجام دادن کار موسیقی،همکاري و اطمینان بیش

گروه آزمایش توانستند به صـورت انفـرادي در پایـان    . کردند ها را یاد گرفتند و کم و بیش با آواگري اجرا در پایان هفته سوم آهنگ

ذکر است که نحوه کنترل پرستاران به صورت تماس تلفنی و در ضمن، لازم به (یک ماه موسیقی را حفظ و به طور کامل اجرا کنند 

  ).دادندحضوري بود، پرستاران محدودیت مکانی نداشتند و به مدت یک ماه باید موسیقی را گوش می



  هایافته

استفاده ها از جدول آمار توصیفی مانند فراوانی، درصد و میانگین ها براي روشن شدن موقعیت آزمودنیدر تجزیه و تحلیل داده

  .در آمار استنباطی نیز از تحلیل کوواریانس استفاده شد. شده است

  

هاي پیش آزمون دو گروه آزمایش و کنترل در دو متغیر عزت نفس و  میانگین و انحراف استاندارد نمره: 1جدول 

  خودکارآمدي

  گروه کنترل  گروه آزمایش  

  خود کارآمدي  عزت نفس  خود کارآمدي  عزت نفس  

  16/51  16/27  33/51  5/27  میانگین

  4/3  03/2  35/4  5/2  انحراف استانداد

  11  6  13  7  دامنه تغییرات

  

و درگروه  5/2و  5/27ترتیب هاي عزت نفس در گروه آزمایش به با توجه به نتایج به دست آمده میانگین و انحراف استاندارد نمره

  . گزارش شده است 03/2و  16/27کنترل 

و در گروه کنترل نیز  35/4و   33/51ترتیب هاي خودکارآمدي در گروه آزمایش به انحراف استاندارد نمرهچنین میانگین و هم

  .گزارش شده است 4/3و  16/51

  

هاي پس آزمون دو گروه آزمایش و کنترل در دو متغیر عزت نفس و  میانگین و انحراف استاندارد نمره:2جدول

  خودکارآمدي 

  

  گروه کنترل  گروه آزمایش  

  خود کارآمدي  عزت نفس  خود کارآمدي  عزت نفس  

  75/51  58/27  25/58  34  میانگین

  16/3  72/1  07/3  41/1  انحراف استانداد

  10  6  10  4  دامنه تغییرات

  

و درگروه  41/1و  34ترتیب هاي عزت نفس در گروه آزمایش به با توجه به نتایج به دست آمده میانگین و انحراف استاندارد نمره

ترتیب هاي خودکارآمدي در گروه آزمایش به چنین میانگین و انحراف استاندارد نمرههم. گزارش شده است 72/1و  58/27کنترل 

  .گزارش شده است 16/3و  75/51و در گروه کنترل نیز  07/3و   25/58

  

  آمار استنباطی 

  هاي پژوهش اجراي آزمون کوواریانس به جهت آزمون فرضیه 

  

  نتایج آزمون باکس به عنوان پیش فرض مناسب بودن مدل: 3جدول

  سطح معناداري  2درجه آزادي   1درجه آزادي  F  آزمون باکس  



  902/0  87120  3  192/0  64/0  گروه

  

تـر  بـزرگ  05/0چـون میـزان معنـاداري از    . است 902/0است که داراي سطح معناداري  64/0در جدول فوق میزان شاخص باکس 

  .گیري کرد که مدل پیشنهاد شده مناسب است توان چنین نتیجه میاست، بنابراین 

  

  

  

  

هاخلاصه محاسبات آثار بین آزمودنی : 4جدول 

  متغیرهاي وابسته  منبع
درجه 

  آزادي

میانگین

  مجذورات
Fسطح معناداري  

میزان 

  ثیرأت

توان 

  آماري

  گروه
  100  86/0  001/0  87/129  99/233  1  عزت نفس

  100  76/0  001/0  55/65  83/237  1  خودکارآمدي

  خطا
          8/1  20  عزت نفس

          62/3  20  خودکارآمدي

  

  .آورده شده است) 1و20(ها با درجات آزادي  خلاصه محاسبات آثار بین آزمودنی 4در جدول

به دست آمده ) P=001/0(در متغیر عزت نفس و خودکارآمدي سطح معناداري  ) هاي فردي تفاوت(با در نظر داشتن میزان خطا 

توان گفت شنیدن موسیقی نیروبخش بر عزت نفس و خودکارآمدي تأثیر دارد و میزان  در نتیجه می. تر استکوچک 05/0از خطاي 

  .باشد می 100با توان آماري  76/0و  86/0ترتیب این تأثیر به

  ها در متغیرهاي وابسته مقایسه جفتی گروه: 5جدول

    

  هاگروه

  

متغیرهاي 

  وابسته

  تفاوت میانگین

            1گروه 

  2گروه

خطاي انحراف 

  استاندارد

  سطح معناداري

  عزت نفس
  34  آزمایش

41/6  64/0  001/0  
  58/27  کنترل

  خودکارآمدي
  25/58  آزمایش

5/6  64/0  001/0  
  75/51  کنترل

  

  :ذیل استبا توجه به نتایج جدول فوق پس از حذف آثار کوواریانس نتایج به شرح 

  ) P=01/0>05/0(ها بین گروه آزمایش و کنترل معنادار شد  در متغیر عزت نفس تفاوت میانگین نمره

)P=01/0>05/0(ها بین گروه آزمایش و کنترل معنادار شد  در متغیر خودکارآمدي تفاوت میانگین نمره
  .ه وجود داردبین میزان خود کارآمدي و عزت نفس پرستاران زن شهرستان کاشان رابط     

  

  

  

  بستگی پیرسون براي بررسی رابطه بین خودکارآمدي و عزت نفس نتایج آمار ضریب هم: 6جدول



  هاشاخص

  

  متغیرها

  تعداد

  میانگین
انحراف 

  استاندارد

میزان 

  بستگی هم

r  

ضریب 

تعیین

r2Sig

  51/4  55  24  خودکارآمدي
71/0  41/50  001/0  

  62/3  79/30  24  عزت نفس

05/0<P
  

بستگی پیرسون  میزان خودکارآمدي و میزان عزت نفس از ضریب هممتغیر 2با توجه به نتایج جدول براي بررسی رابطه بین 

است، از  05/0تر از خطاي که کوچک) p=001/0(است که با توجه به سطح معناداري  )r=71/0(محاسبه شده  r. استفاده شد

بینی تغییرات یکدیگر را پیش 41/50توان گفت دو متغیر به میزانبه میزان ضریب تعیین میبا توجه . باشدلحاظ آماري معنادار می

، توان گفت با افزایش میزان خودکارآمدي پرستاران زنبستگی مثبت است می بستگی که معرف هم به استناد جهت هم. کنندمی

  .ها نیز بالا رفته استمیزان عزت نفس آن

  

میزان این . دهد تأثیر شنیدن موسیقی نیرو بخش بر عزت نفس و خودکارآمدي را مورد تأیید قرار میپژوهش حاضر هاي یافته

. ها تفاوت معناداري وجود دارداست و بین میانگین 100با توان آماري  76/0و در خودکارآمدي  86/0تأثیر در عزت نفس 

است که باعث افزایش ارتباط بین فردي، تقویت اعتماد  اي از بیان احساسات و هیجان موسیقی شیوه طور که مشخص استهمین

موسیقی به عنوان یک محرك مثبت به ما انرژي و نیرو . شود به نفس و افزایش عزت نفس و ایجاد آرامش و امیدواري بیماران می

خود بکاهند و این  توانند از هیجانات منفی افرادي که از عزت نفس پایینی برخوردارند از راه شنیدن موسیقی می. بخشد می

ی جدید است اما پژوهشالبته لازم به ذکر است که این تحقیق در ایران کار نشده و . هیجانات منفی را تبدیل به هیجان مثبت کنند

نتایج حاضر با نتایج  .پژوهش انجام شده که در این قسمت ذکر شده استدر داخل و خارج کشور تحقیقات مشابه کمی با موضوع 

  .سو استهاي موسیقیایی بر عزت نفس بیماران اسکیزوفرنیک را بررسی کردند، همکه اثر بازي) 1387(دي تحقیق محمو

وایات در . پژوهشی را با عنوان بررسی موسیقی درمانی گروهی بر عزت نفس دانش آموزان دبیرستان انجام داد) 2002(وایات 

بار در هفته به  2گروه مداخله، . نفر را به گروه شاهد تخصیص داد 19و کنندگان را به گروه مداخله نفر از شرکت 20پژوهش خود 

اي را دریافت  گونه مداخلهدقیقه در موسیقی درمانی گروهی شرکت کردند و گروه شاهد هیچ 55هفته و هر جلسه به مدت  6مدت 

فزایش عزت نفس را در گروه مداخله نشان هفته مداخله تکمیل شد و نتایج ا 6پرسشنامه عزت نفس روزنبرگ قبل و بعد از . نکردند

هماهنگ است هر سه محقق مشاهده کردند که موسیقی در ) 2004(طور با نتایج تحقیق برند همین .(Wayatt,2002)داد 

  . افزایش عزت نفس و ایجاد سازگاري افراد مؤثر است

گروهی موسیقی را بر تخطی و عزت نفـس کودکـانی   هاي  تحقیقی را با عنوان بررسی آثار برنامه) 2007(آینا و میونگ و جانگ 

تواند رفتار تهـاجمی کودکـان را    نتایج در این تحقیق نشان داد که موسیقی می. که رفتارهاي تهاجمی دارند، مورد بررسی قرار دادند

اصل از این تحقیق با چنین نتایج حهم. سو استهاي پژوهش هم نتایج این تحقیق با یافته. کاهش دهد و عزت نفس را بهبود بخشد

  . سو استنیز هم) 2000(و کامیلري) 2007(، کوکوتساکی و هالام)1994(وارنرنتایج تحقیقات 

. تحقیقی با عنوان بررسی تأثیر فوري موسیقی درمانی بر بیماران روانی شـدید در ایـالات متحـده انجـام داد    ) 2005(سیلورمن 

خلال موسیقی درمانی در عزت نفس، بیان خود، سازگاري، خشم و خلق بیماران بـا   هدف از این مطالعه ارزشیابی تغییرات فوري در

بیماري روانی شدید بود و جهت سنجش عزت نفس از پرسشنامه عزت نفس که مورد تأیید هیأت تحقیق بیمارستان بـود، اسـتفاده   

دهنده افـزایش عـزت   پس آزمون نشان 7امتیاز . شماره گذاري شده بود 10تا  1مقیاس براي سنجش عزت نفس درك شده از . شد

وسیله لیستر و همکارانش در  در تحقیقی دیگر که به. نتایج نشان داد که موسیقی درمانی بر افزایش عزت نفس مؤثر است. نفس بود

) شحرکت درمانی، موسیقی درمـانی، رقـص درمـانی و نمـای    (با عنوان بررسی توسعه مرکز درمان با هنرهاي خلاقانه ) 2009(سال 

توسعه یافته انجام دادند، نتایج نشان داد که هنرهاي خلاقانه باعث افزایش عـزت  ) هاي معلولیت(هاي  براي افراد بالغ مبتلا به ناتوانی

  .هاي توسعه یافته شده است هاي ارتباطی افراد بالغ مبتلا به ناتوانی هاي اجتماعی و قابلیت نفس، مهارت



آهنگـی محکـم و ملـودي     ن بحث کرد که موسیقی نیروبخش با داشتن ریتمـی قـوي و ضـرب   توان چنی در توجیه این یافته می

دهـد و ریـتم    جایی که عزت نفس پایین روحیـه و خلـق را کـاهش مـی    از آن. سنگینی توانسته است در خلق پرستاران تأثیر بگذارد

دهـد   روبخش امواج خلق شنونده را تغییر میآهنگ قوي و ملودي زیبا و دلنشین موسیقی نیکند، ضرب درونی احساسات را کند می

هـا   خاطر از برکردن ملـودي  کردند که بالطبع به هایی را از حفظ کرده و آن را در ذهن خود مرور می ها ملودي خصوص که آزمودنی به

کردهاي اشخاص تحـت  که موفقیت و عملبا وجود این. گرفت تر تحت تأثیر ملودي قرار میها بیشتر بود و حافظه آن تداعی آن آسان

بینـی کننـده موفقیـت و     گیرد، اما مشخص شد که خودکارآمدي از بـالاترین تـوان پـیش    شناسی بسیاري قرار میتأثیر عوامل روان

العاده براي مقرر کـردن  پذیري و پشتکار و قابلیت فوقکامیابی برخوردار است و تحقیقات نشان داد که شخص خودکارآمد از انعطاف

هاي خود را ارتقـا دهنـد از خودکارآمـدي     که مهارتدانان براي اینموسیقی. رسیدن به سطح بالاي موفقیت برخوردار استاهداف و 

تحقیقی با عنوان مقایسه آموزش موسیقی با اجراي موسیقی را بـین دانشـجویان بررسـی    ) 2000(زیمرمن . بالایی برخوردار هستند

چنین یافته حاضر بـا نتـایج   هم. آموزش موسیقی خودکارآمدتر از اجراي موسیقی بوده استنتایج  در این تحقیق نشان داد که . کرد

سو است که این محقق در تحقیقی با عنوان تأثیر موسیقی بر جنسـیت و خودکارآمـدي، دانـش آمـوزان     هم) 2008(تحقیق لئونگ 

تـري  خودکارآمدي پسران نسبت به دختران تأثیر بـیش نتایج نشان داد که موسیقی بر . مدرسه راهنمایی را مورد بررسی قرار دادند

  .سو استهم) 2009(، گینزبورگ و همکاران )2009(طور با نتایج تحقیقات ولچ و هیموندز همین. دارد

  

  گیرينتیجه

 نتایج پژوهش حاضر به این دلیل اهمیت دارد و قابل بحث جدي است که پرستارانی که دچار عزت نفس و خودکارآمدي پایینی

توانند  هستند با استفاده از موسیقی درمانی خصوصاً با لحن و ملودي شاد و سرزنده به عنوان روشی در دسترس و ساده و جذاب می

که پرستاري از جملـه مشـاغل   از این رو با توجه به این. به افزایش عزت نفس و خودکارآمدي خود کمک بسیار مؤثر و مفیدي کنند

هـا تـأثیر منفـی    هاي گوناگون هسـتند بـر روحیـه آن   در ارتباط با افرادي هستند که داراي بیماري سخت است و پرستاران پیوسته

روزي بر زندگی فردي و خانوادگی آنان نیـز تـأثیر   هاي مختلف شبانه گذارد و از طرفی دیگر به دلیل وجود شیفت کاري در زمان می

توانـد فضـاي    در این صورت موسیقی شاد و نیروبخش می. برخوردارندگذارد به همین دلیل از عزت نفس و خودکارآمدي پایینی  می

  .ها را براي پذیرش بیماران آماده سازدذهن و تکرار محیط بیمارستان را براي پرستاران قابل تحمل و کارآمدتر سازد و روحیه آن

بخش و نیرو بخشـی را  لحظات لذت کند و در این پژوهش شنیدن موسیقی پرستاران را از فشار و اشتغالات ذهنی منفی دور می

ها را در زنـدگی روزمـره    اي را عرضه کند که شاید فرد آن تواند تجربیات گسترده موسیقی درمانی می .کند ها فراهم میدر زندگی آن

هسـتند، شـده   خود انکار کرده باشد و این منجر به تغییرات شناختی و فیزیکی و کلامی که در حال حاضر در حال تجربه کردن آن 

خوشبختانه دو حس مهم، یعنی گوش و پوست که نقـش بـارزي در درك موسـیقی دارنـد در زنـان گسـترده اسـت و امکـان         . است

زنان . ها به شرط تمرین اصولی و مرتب استتر و سلامتی آنان فراهم کند؛ همه اینتر و گیرندگی بیشمساعدتري براي ارتباط سالم

شوند اگر چه در مواردي میـزان خـودداري    تر جنبه عاطفی دارند، برانگیخته میموسیقی ایرانی که بیشهاي  ایرانی نسبت به ملودي

تـري دارنـد، امـا از نظـر     احتیاط و حجب بیش ،تر و در ابراز خویشتنها در بیان احساسات و ابراز هیجان به دلایل فرهنگی بیشآن

ط عاطفی عمیق ابزار مناسبی براي تخلیه احساسی و عاطفی و بیان حال زنـان  شوند و موسیقی به دلیل ارتبا درونی بیشتر متأثر می

  .ها منجر شودتواند به احساس راحتی آن و ابراز خویشتن است و این ابراز در شرایط مناسب می

هـاي   ههـاي حرکتـی و موزیکـال و برنام ـ    کند که موسیقی درمانی به عنوان بخشـی از برنامـه   بررسی ادبیات توصیفی آشکار می 

خصـوص   در حـل بسـیاري از مشـکلات بـه     آموزشی و روان سازي کلام از طریق آواز خوانی و شنیدن موسیقی کاملاً مفیـد اسـت و  

تواند ذهـن پرسـتاران را از    ؛ به عبارت دیگر توجه به موسیقی محرك و نیروبخش میشناختی نقش مهمی را ایفا کنداختلالات روان

پس با توجه بـه نتـایج   . ها اثر مثبت بگذاردها را تقویت کند و بر عزت نفس و خودکارآمدي آننمشکلات دور و احساس مثبت در آ

توان نتیجه گرفت که شنیدن موسیقی نیرو بخش باعث افزایش عـزت نفـس وخودکارآمـدي    هاي دیگر میها و بررسی پژوهشیافته

  .ها باشدمحدودیتترین تواند از مهمدر این پژوهش محدودیت زمانی می. شودمی
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