
 
  
  
 

 

  215-220، صفحه)39پياپي  ( 3، سال دهم، شماره1387پاييز                                                  اصول بهداشت روانيمجله علمي پژوهشي 

 

  
   و موسيقي بر موفقيت تلقيح داخل رحمي اسپرم"آواي قرآن"تاثيري  مقايسه

  
  4مريم حسن زاده بشتيان*، 3دكتر مريم كابوسي ،2آقايي دكتر منور افضل، 1دكتر نيره خادم

 ، علوم پزشكي مشهددانشگاه -يار گروه پزشكي اجتماعيدانش2،دانشيار گروه زنان1
  كارشناس ارشد مامايي4،پزشك عمومي3

  خلاصه
  بر موفقيت تلقيح داخل رحمي اسپرم و موسيقي"آواي قرآن"هاي مكمل صدا درماني است كه در اين مطالعه اثر  يكي از اين درمان :مقدمه

   .ه است بررسي شد)آي يوآي(
انجام  1383در سال ي مشهد  زوج نابارور مراجعه كننده به مركز ناباروري دانشگاه علوم پزشك327كارآزمايي باليني بر روي اين  :روش كار

  تحت گروه 3 انتخاب و به طور تصادفي به " مبتني بر هدف" به صورت)آي يوآي( تلقيح داخل رحمي اسپرمكانديد  زنان نابارور. شد
 .دادندگوش   نفر به موسيقي105  و نفر به صوت قرآن110طي و بعد از انجام آي يوآي، قبل،. موسيقي و شاهد تقسيم شدند ،"قرآنآواي " 

 . سلامت روان آزمودني ها با استفاده از پرسش نامه ي سلامت عمومي روان در حد مناسب ارزيابي شد. نفر نيز به عنوان گروه شاهد بودند112
   . تحليل شدندSPSSبا  دو  خي وتيهاي آماري  آزمون او بداده ها به صورت دوسوكور جمع آوري 

، ميانگين سن زن و مرد، مدت ناباروري، شغل زنان و مردان، روش تحريك تخمك گذاريدر  گروه ها بينتفاوت آماري معني داري   :يافته ها
د به درمان پاسخ مثبت دادنيوآي   مورد در هر سيكل آي18، "قرآنآواي "در گروه . آندومتر و تعداد فوليكول قبل از درمان مشاهده نشدضخامت 

 و شاهد معني دار "قرآنآواي "تفاوت پاسخ درماني بين گروه  .دبو %)35/5(مورد   6 و شاهد%) 52/9( مورد 10در گروه موسيقي كه ، %)36/16(
)007/0=P ( ولي بين گروه موسيقي و شاهد)18/0=P ( و موسيقي"قرآنآواي "و گروه )1/0=P (معني دار نبود.  

  . بودبيشتريقي از موسدرمان ناباروري ي آواي قرآن بر نتيجه تاثير مثبت مجموع در : نتيجه گيري
 ناباروري ،موسيقيقيح داخل رحمي اسپرم، تل ،آواي قرآن :يكليدي واژه ها

  

  مقدمه
) 1(باروري در اكثر فرهنگ ها از ارزش بالايي برخوردار اسـت            

سال مقاربت   عدم بارداري بعد از يك    ) نازايي( ناباروري    تعريف و
ر ايـن    د .بدون استفاده از وسايل جلـوگيري از بـارداري مـي باشـد            

  ).2(زوج ها در سنين باروري گرفتار نازايي هستند  % 10-15ميان 
اگرچه استفاده از خدمات درماني در زمينه نازايي در طي چنـد            

ــازايي   ي دهـــه  ــيوع نـ ــه اســـت ولـــي شـ ــزايش يافتـ ــر افـ   اخيـ
  ).2( ثابت مانده است

  
  

  
  
  

  
روش هاي گوناگوني براي درمان نازايي استفاده مي شـود كـه            

  ).2(  اسـت  1داول ترين و موثرترين آن ها آي يـوآي        يكي از مت  
ــه مخــاط     ــپرم ب ــوذ اس ــدم نف ــوآي ع ــيون آي ي ــين انديكاس اول
سرويكس و عقيمي مرد مي باشد كه البته در طول چند دهـه ي            
اخير موارد كاربرد آن افزايش يافته است و در حـال حاضـر بـه               

ها طور شايعي همراه با تجويز كلوميفن سيترات و گنادوتروپين          
ــازايي نظيــر كــاهش متوســط در تعــداد بــراي بــسياري    از علــل ن

 و حركت اسپرم به كار برده مي شود و به عنوان روشي بي خطـر               
   مــورد  قبــول اكثــر پزشــكان و دســت انــدركاران امــر نابــاروري 

چـون نيـاز بـه پـي گيـري زيـادي نـدارد و خطـر                ) 3،4(مي باشد   
                                                 

1. IUI: Intra Uterine Insemination 

، مركز تحقيقات )ع(مشهد، بيمارستان امام رضا ،ايران: لف مسئولوآدرس م*
  نسلامت زنا
  :0511Bashtian@yahoo.com  Email-8022631 :تلفن تماس

  10/6/87   : تاييد تاريخ               8/11/86 : تاريخ وصول



  
  
  
 

 

                                                         دكتر نيره خادم و همكاران و موسيقي بر موفقيت تلقيح داخل رحمي اسپرم"آواي قرآن" تاثير مقايسه

  ).5( د مي باشدو ساير عوارض آن نسبتا محدوجنين چند قلويي 
  البته يكي از مسائل مهم و ضروري در مورد انجام آي يوآي

تلقيح  پزشكان عمل اكثريت.  زمان بندي دقيق تلقيح مي باشد
 ساعت پس از 36 ادراري يا 1 ال اچ هورمونرا روز بعد از موج

 تا 3/0به اين ترتيب كه ). 6(مي دهند   انجام2اچ سي جي تزريق
 شسته شده و متراكم را در هنگام آي يوآي اسپرمميلي ليتر  4/0

ي طريق سرويكس به داخل حفره  با استفاده از كاتتريزاسيون از
  ). 7(رحم تزريق مي كنند 

هاي طبي نوع ديگري از درمان  در راستاي تاثير بيشتر درمان
به وجود آمده است كه در حال حاضر در طب رايج نيست ولي 

 وجود دارد و آن طب مستندات علمي زيادي در مورد آن
  ). 8(مي باشد مكمل و جايگزين 

يكي از درمان هاي طب مكمل ) صدا درماني(درمان با صدا 
آن بر اين اساس استوار است كه اعضاي مبناي نظري است و 

ي بدن و سلول ها با روش هاي خاصي به الگوهاي ويژه 
در بسياري از موارد درمان . گسترش و فشردگي جواب مي دهند

هاي سلامتي را با هدايت  صدا، متخصصين سعي دارند نوسانبا 
  ).9( امواج هماهنگ در نقاط صدمه ديده ذخيره و تقويت كنند

هـاي عرفـاني و روحـاني در تمـام جهـان             قدرت صدا بـا سـنت     
       در شـرق تمـرين هـاي روحـاني و تعمقـي           . شناخته شـده اسـت    

          مـذاهبي بر اساس صدا به هزاران سال پيش بـر مـي گـردد و بـه                 
آواز ،  در شـرق  امـروزه   . نظير بوديسم و اسلام مربوط مـي شـود        

تعالي و   خواندن و تنفس و حركت موزون به عنوان راهي براي           
ــني روح  ــتفاده روشــــ ــادي اســــ ــسيار زيــــ                           ). 9 (ي داردبــــ

           صـدا و امـواج الكترونيكـي بـا هـدف بهبـود            ي  درمان به وسيله    
      هـم چنـين تـصور       ،سريع تر شكـستگي هـا اسـتفاده مـي گـردد           

ــه ماهيچــه هــا و     ــوط ب    مــي شــود كــه ايــن كــار در مــسائل مرب
گفته مي شود درمان هاي مكمـل پـيش         . استخوان ها مفيد باشد   

 عمل جراحـي ديـسك بـين مهـره اي عمليـات جـايگزيني را             از
در درد ديسك جا به جا شده آن ق ـممكن است   و    نموده ثرترمو
ين عمـل جراحـي     ش يابد كه درمان هـاي سـرپايي جـايگز         كاه

                                                 
1. LH: Luteinizing Hormone 
2. HCG: Human Chorionic Gonadotropin 

اثرات صدا درماني تحقيقات ديگري نيز      ي  در زمينه    ).9( شوند
ــه  ــه  انجــام شــده اســت كــه از آن جمل ــوان ب ي مطالعــه   مــي ت

 تعيـين اثـر صـوت قـرآن بـر درد زايمــان       در )1377(طهماسـبي  
سـتماع   وي حـاكي از آن بـود كـه ا          ي نتايج مطالعـه  . اشاره كرد 

ميـر مـولايي    ). 10( قرآن سـبب كـاهش درد زايمـان مـي شـود           
نيـز در مطالعـه اي بـه بررســي اثـرآواي قـرآن كــريم و      ) 1377(

ــه اول    ــال مرحل ــاز فع ــر شــدت درد در ف ــيقي ب ــان ي موس   زايم
 در زنان نخست زا پرداخت و يافتـه هـاي تحقيـق وي نـشان داد               

  گروه شاهدادر مقايسه بكه آواي قرآن كريم و موسيقي هر دو         
  باعـث كـاهش درد     ، ساعت اول فاز فعال    4 مي توانند حداقل تا   

 زايمـان شـوند كـه       زايمان و راحتي بيشتر مادر و كوتاهي مدت       
  ).11( ثرتر بودالبته صوت قرآن مو

ازآن جا كه صدا درماني داراي اهداف قابل قبول و سودمند در درمان 
شكلات و ناراحتي هاي استرسي است و به خصوص در موارد م

)  نظير ناباروري و انجام  درمان هاي مربوط به آن (پريشاني هاي عاطفي 
    اثر، لذا هدف از اين مطالعه تعيين)9(نقش مهمي را بر عهده دارد 

  .آي يوآي بودي عمل آواي صوت قرآن و موسيقي بر نتيجه 
  

  روش كار
اين پژوهش يك كارآزمايي باليني بود  و جمعيت مطالعـه را            

 ان نابــارور مراجعــه كننــده بــه مركــز نابــاروري منتــصريه بيمــار
  .دانشگاه علوم پزشكي مشهد تشكيل مي دادند

 زن نابـارور بودنـد كـه انديكاسـيون          327مورد مطالعـه    ي  نمونه  
پس از  . تحريك تخمك گذاري به همراه آي يو آي را داشتند         

اطلاع از رضايت  نمونه ها براي شركت در مطالعه، بـه صـورت         
                بــر هــدف انتخــاب شــده و ســپس بــه طــور تــصادفي در مبتنــي 

  نفـر در   105 نفـر در گـروه قـرآن،         110(گروه مورد مطالعـه       3
  . قرار گرفتند  ) نفر در گروه شاهد112گروه موسيقي و 

شمارش اسپرم همسران اين زنان : معيارهاي ورود به مطالعه شامل
 بالاي  )اسپرمعملكرد كلي تحرك شمارش  (TMFS1بر طبق 

سلامت ي  ميليون در ميلي ليتر بعد از آماده سازي اسپرم، نمره 5
كمتر از   سال، نازايي35 تا 20، سن زن بين 28عمومي روان زير 

                                                 
1. Total Motility Function of Sperm 
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 217-220، صفحه)39پياپي( 3، سال دهم، شماره1387    پاييز  مجله علمي پژوهشي اصول بهداشت رواني                                            

 بر مجذور  كيلوگرم27بدني كمتر از ي توده شاخص  سال، 10
در طبيعي  و رحم  طبيعيحدوددر آزمايشات هورموني قد، 

رحمي باز و ي داراي حداقل يك لوله پنگوگرافي و لهيستروسا
  . بودندآي يوآينداشتن سابقه قبلي 

 ، وارد مطالعه شدند    فوق پس از اين كه بيماران داراي معيارهاي      
 پايه انجام    ها در روز اول تا سوم قاعدگي سونوگرافي        براي آن 

   10هــاي تخمــدان زيــر  فوليكــولقطــر شــد و در صــورتي كــه 
هـا    بـه آن   ، ميلـي متـر بـود      5يـر   ميلي متر و ضخامت آنـدومتر ز      

از روز سـوم    ) سـاخت شـركت ايـران هورمـون       (داروي كلوميد   
    ميلـي گـرم و يـا كلوميـد از روز سـوم و              100قاعدگي به ميـزان   

 و  7،  6در روز   ) IBSAيـسي   ساخت شـركت سوي   ( 2اچ ام جي  
  و يـا   )  ميلـي واحـد    75 – 150( عـدد روزانـه      2 تـا    1 به ميزان     8

  .  شدادهبه تنهايي داچ ام جي 
 ،متر  مي رسيد ميلي 18 -20 در صورتي كه قطر فوليكول غالب به

همكاري شركت ساخت شركت دارو پخش ايران با (اچ سي جي 
عضلاني به صورت واحد   5000 -10000به ميزان ) ارگانون هلند

 3 ساعت بعد آي يوآي با كاتتر والاس36 تا 34تجويز مي شد و 
   4/0 الي 3/0حاوي كه )  انگليسSIMSساخت شركت (

    نحوه ي آماده سازي اسپرم(ميلي ليتر اسپرم شسته شده و متراكم 
                بود) انجام مي شد 5 به روش سويم داون4با محلول پركل

ي با استفاده از كاتتريزاسيون از طريق سرويكس به داخل حفره 
           هم چنين جهت حمايت فاز لوتئال بعد . گرديدرحم تزريق مي

   روزانه  آزمايش  ينتيجه   شدن  مشخص   تا يوآي   آي انجام   از
به ) ساخت شركت ابوريحان(روغني  پروژسترونگرم ميلي  50

  . شد ميطور عضلاني تزريق
تخصيص تصادفي به اين شكل بود كه مثلا افرادي ي نحوه 

اساس تمايل به   بر،يوآي شوند شنبه آي كه قرار بود روز
شنبه نيز  فرادي به قرآن گوش دادند و افراد روز يكصورت ان

به همين ترتيب بر اساس تمايل به موسيقي و براي افراد روز 
 سپس بعد از يك روز فاصله .دوشنبه هيچ صوتي پخش نشد

                                                 
2. HMG: Human Menopausal Gonadotropin 
3. Wallace 
4. Percoll 
5. Swim Down 

 روز بعد موسيقي و روز بعد هيچ صوتي ،مجددا يك روز قرآن
ي نحوه .  ادامه يافتتا پايان تحقيقو اين روند  پخش نشد

 دقيقه قبل 10 كه گوش دادن به قرآن و موسيقي به اين ترتيب بود
  تلاوت ترتيل ( دقيقه بعد از آي يو آي، آواي قرآن 10تا 

نواي شبانه پيانو (يا موسيقي ) مريم از استاد سعد الغامديي  سوره 
   .پخش شد)  6يدرمناثر ريچارد كلا

ي جمع آور آزمايش طريق معاينه، مشاهده واز داده ها 
        ي دو درخ و تيگرديدند و با استفاده از آزمون هاي آماري 

  .  تجزيه  و تحليل شدندExcel  و SPSSنرم افزارهاي آماري 
  

  نتايج
ميانگين سن زن و مرد، ضخامت آندومتر، مدت ناباروري و 

 بيشترين . تعداد فوليكول قبل از درمان در سه گروه بررسي شد
و بودند %) 1/41( سال 25-29ي شركت كنندگان در گروه سن

  .  سال قرار داشتند30در سن بالاي %) 5/32( بيمار نيز 106
  نسبت بيماران در هر گروه سني به تفكيك گروه هاي درماني 

طي اين بررسي تفاوت سني معني . بررسي شد) شاهد مداخله و(
  ).<05/0P(دار به لحاظ آماري بين گروه ها مشاهده نشد 

  مطالعه در هر سه گروه تفاق زنان شركت كننده اكثر قريب به ا
خانه دار بودند و تفاوت معني دار آماري به لحاظ پراكندگي شغلي 

 .اين گروه ها مشاهده نشد )<05/0P و <05/0P(در زنان و مردان 
                  ها كلوميد به همراه بيشترين روش مورد استفاده در تمام گروه

   با توجهسه گروه در روش تحريك تخمك گذاري   . بود اچ سي جي
 تفاوت آماري معني داري به آزمون هاي آماري انجام شده

  ).1 شمارهجدول ( )2қ ،25/0=P= 4/5(  نداشت
  

 توزيع فراواني روش تحريك تخمك گذاري در بيماران -1جدول 
IUIدانشگاه علوم پزشكي مشهد  مراجعه كننده به مركز ناباروري  

    وه درمانيگر         
  شاهد  نقرآ  موسيقي  روش  تحريك
  تعداد       درصد  تعداد       درصد  تعداد       درصد  تخمك گذاري

  HCG  43  41  61  5/55  57  9/50+ كلوميد
    HCG+كلوميد 
       + HMG 

  

41  
  

39  
  

33  
  

30  
  

40  
  

7/35  

HMG+HCG 21  20  16  5/14  15  4/13  
  25/0=P 4/5= 2қ    

                                                 
6. Cliderman 
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درماني در روش تحريك تخمك گذاري با بيشترين پاسخ 
  ). 1  شمارهنمودار() %50( كلوميفن به همراه اچ ام جي حاصل شد

  

HMG+كلوميفن
50%

HMG

35%

كلوميفن
15%

  
 توزيع فراواني روش تحريك تخمك گذاري در گروهي -1نمودار 

كه به درمان پاسخ مثبت دادند در بيماران مراجعه كننده به مركز 
  ناباروري دانشگاه علوم پزشكي مشهد

  
                   سال24 تا 20  مثبت درماني در گروه سنيبيشترين پاسخ

               يزمينه هاي سني مختلف در و نهايتا بين گروه) %15( دست آمد به
  ).<05/0P( معني دار مشاهده نشد درماني تفاوت آماري  مثبت پاسخ

دند اما به درمان پاسخ دا) %36/16( نفر 18 "قرآنآواي "در گروه 
تفاوت مشاهده شده . بود) %35/5( نفر  6  در گروه شاهداين نسبت

هاي  گروه در نسبت پاسخ به درمان به صورت دو به دو نيز بين
 با گروه شاهد "قرآنآواي " كه در گروه مطالعه بررسي شد مورد

  ).2қ ،007/0=P =4/7( از لحاظ آماري تفاوت معني دار بود
 "نقرآ آواي"وه ررسي انجام شده، تفاوت در گرضمن طبق بدر 

        و در گروه موسيقي با گروه شاهد) P=1/0(با گروه موسيقي 
  .)2 شماره نمودار( ) P=18/0(   نبود  معني دار  آماري  لحاظ از
  

  نتيجه گيريبحث و 
در سال هاي اخير توافق عمومي راجع به استفاده از طب مدرن 

        زين به تنهايي، دچار اختلال شده است و طب مكمل و جايگ
يابي به اساس و پايه هاي مراقبت هاي بهداشتي  در مسير راه

  ).12(موجود در جامعه قرار گرفته است 
ها و تحقيقات متعدد به اثبات رسيده است كه  طي بررسي

هاي موجود، در درمان  هاي طب مكمل در كنار درمان روش
  . ها موثر هستندبيماري

  

0
20
40
60
80

100
120

منفي مثبت

موسيقي

شاهد

قران

95
10692

10
6

18

   
  

 به تفكيك گروه IUI توزيع فراواني پاسخ به درمان - 2نمودار
  مركز ناباروري  مداخله و شاهد در بيماران مراجعه كننده به
  دانشگاه علوم پزشكي مشهد

  
هاي نابارور تحت  زوج نتايج درماندر مطالعه ي حاضر 

آي يو آي در مركز ناباروري دانشگاه علوم پزشكي با درمان 
موسيقي و شاهد مقايسه ، "آواي قرآن"روه مشهد در سه گ

  و موسيقي هر دو موثر بودند"قرآن آواي"شدند كه در نتيجه 
  تفاوت بين گروه قرآن و شاهد معني دار بود كه نشان و 

تاثير . داشبمي  در درمان ناباروري "آواي قرآن"تاثير ي دهنده 
گروه  اما تفاوت بين .موسيقي نيز در اين زمينه قابل توجه بود

 چنين گروه موسيقي با شاهد  و موسيقي و هم"قرآنآواي "
طهماسبي نيز نشان داد، ي كه نتايج مطالعه  چنان. معني دار نبود

استماع قرآن سبب كاهش درد زايمان شده بود، اما اين اثر 
در مطالعه ). 10( مستقل از سطح نگرش مذهبي افراد بود

 هر دو توانستند ميرمولايي نيز آواي قرآن كريم و موسيقي
 ساعت اول فاز فعال، باعث كاهش درد زايمان و 4حداقل تا 

راحتي بيشتر مادر و كوتاهي مدت زايمان شوند كه البته در اين 
  ).11(ميان صوت قرآن موثرتر بود 

بــه ) 1377(ديگــري كــه توســط ايلــدر آبــادي ي در مطالعــه 
 ل از عمـل   منظور تعيين اثر صوت قرآن بـر سـطح اضـطراب قب ـ           

اعـث   اسـتماع آواي قـرآن كـريم ب   جراحي قلب باز انجـام شـد،    
 تحقيقـات ديگـري نيـز كـه         .كاهش اضطراب بيماران شده بـود     

)  1378(و شـروفي    ) 1376(، خاتوني   )1376(توسط نيك بخت    

  پاسخ درماني

داد
تع
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انجام شد، نشان دادند كه آواي قرآن باعـث كـاهش اضـطراب             
   ).13(بيماران قلبي مي گردد 

آمريكـا  ي  هاي ويژه    احد مراقبت ر يك مطالعه نيز كه در و      د
كـار بـردن معنويـت بـه عنـوان طـب            ه   پس از ب   ،صورت گرفت 

مكمل توسط گروهي از پرسـتاران كـه در ايـن زمينـه آمـوزش               
مير بعد از عمل جراحـي قلـب بـاز از            ويژه ديده بودند، مرگ و    

در ارتبـاط بـا تـاثير موسـيقي بـر            ).14( كـاهش يافـت   % 5 به   9%
 1زيمـرمن تحقيقاتي نيز توسط وايـت و       سطح اضطراب بيماران،    

ها نـشان داد     آني  نتايج مطالعه     انجام گرفت و   انش و همكاران 
 ثر اسـت  وكه موسيقي كلاسيك در كاهش اضطراب بيماران م ـ       

ي نتايج مطالعات فوق با نتايج به دسـت آمـده از مطالعـه              ). 13(
 مطالعـه نيـز اثـر     ايـن    به طوري كـه در       ،همخواني داشتند حاضر  
هاي درماني طبي    نيدن صوت قرآن بر تاثير مثبت روش      مثبت ش 

آواي قرآن بـه عنـوان يكـي از درمـان هـاي طـب               . نشان داده شد  

مكمل و در كل هر آن چه با معنويت در ارتباط است،  مي توانـد                
از آن جـا كـه دعـا درمـاني نيـز            . جسم را نيز تحت تاثير قرار دهد      

     ، پيـشنهاد   يكي از جنبه هـاي معنويـت  و طـب مكمـل مـي باشـد                
 و دعا درماني بـر      " آواي قرآن  "مي گردد كه مقايسه اي بين تاثير      

  .موفقيت عمل آي يو آي انجام گيرد
 ارزيابي بـه لحـاظ      ، عدم پژوهشاين  هاي   يكي از محدوديت  

عـدم رعايـت سـكوت در       .  بـود  بندي نمونه هـا بـه مـذهب        پاي
  در برخي مواقـع بـا      محيط هنگام تلاوت قرآن و پخش موسيقي      

  . ود محسوب  مي شمخدوش كننده عوامل   ء جز،تذكر  وجود
  

  دانيتشكر و قدر
مجريان اين مطالعه اعضاء مركز تحقيقـاتي درمـاني نابـاروري           

وسـيله از همكـاري      ينبه ا كه  دانشگاه علوم پزشكي مشهد بوده      
  .يندمركز تشكر مي نماآن محترم كاركنان ايشان  و

  
  

References   
  

1. Ryan KJ, Berkowitz RS, Barbieri RL, Dunaif A. Kistner’s gynecology and women’s health. 7th ed.  
St Louis: Mosby; 1999: 327-530. 
2. Silberberg B, Malviya VK. Sperm and egg transport fertilization implantation. In: Sperroff L, Gloss 
RH, Kase NG. (editors). Clinical gynecologic endocrinology and infertility. 6th ed. Philadelphia: 
Lippincott Williams and Wilkins; 1999: 247-67. 
3. Cressman BE, Pacowens S, Pliego JF. Effect of sperm dose on pregnancy rate from intrauterine 
insemination: A retrospective analysis. Tex Med 1996; 92(12): 74-9. 
4.  Gregoriou O, Vitoratos N, Papadias C. Pregnancy rates in gonadotrophin stimulated cycles with 
timed intercourse of intrauterine insemination for the treatment of male sub fertility. Eur J Obstet 
Gynecol Reprod Biol 1996; 64(2): 213-6. 
5. Wheeler JE, Nathan L. Infertility. In: De Cherney AH, Purcell K. (editors). Current obstetric and 
gynecologic diagnosis and treatment. 8th ed. East Norwalk: Appleton and Lange; 2003: 708-16. 
6. Braunstein AH, Shapiro J. Infertility. In: Sperroff L, Gloss RH, Kase NG. (editors). Clinical 
gynecologic endocrinology and infertility. 6th ed. Philadelphia: Lippincott Williams and Wilkins; 1999: 
1013-90. 
7. Holt-Ashley MRN. Nurses pray: Use of prayer and spirituality as a complementary therapy in the 
intensive care setting. Am Assoc Critic Nurs 2000; 11(1): 60-7. 
8. Shoushtari A, Sheikhi E, Zarghi N. [Some of complementary and superseded medicine methods]. 
Tehran: Jadde-e-Abrisham 2004; 62: 34-7. (Persian) 
9. Navidi AA, Ghasemi Salmanieh Kh. [Encyclopaedic comprehensive medicine: Traditionalize and 
modern medicine methods]. Tehran: Tabib; 2003: 45-9. (Persian) 
10. Tahmasebi M. [Relationship of religious attitude with rate of effect Quran sound on the labor pain 
of primipar women refer to the 17 Shahrivar hospital]. MSc. Dissertation. Mashhad University of 
Medical Sciences, Faculty of nursing and midwifery, 1998: 76-7, 159-61. (Persian) 

219 
1. Whiteand Zimmerman 



  
  
  
 

 

                                                         دكتر نيره خادم و همكاران و موسيقي بر موفقيت تلقيح داخل رحمي اسپرم"آواي قرآن" تاثير مقايسه

11. Mirmolaee T. [Comparison effect of Quran sound and music on the pain intensity in active phase 
of first stage labor in primipar women hospitalization in two hospital in Tehran]. MSc. Dissertation. 
Tehran University of Medical Sciences, Faculty of nursing and midwifery, 1998: 62-70. (Persian) 
12. Barrett B, Marchand L, Scheder J, Appelbaum D, Plane MB, Blustein J, et al. What complementary 
and alternative medicine practitioners say about health and health care. Ann Fam Med 2004; 2(3): 253-9. 
13. Ildarabadi E. [Effect of Quran sound on rate of worry of open heart surgery patients]. MSc. 
Dissertation. Mashhad University of Medical Sciences, Faculty of nursing and midwifery, 1998: 88-
105. (Persian) 
14. Oxmamt A, Freeman D, Manheimer E. Lack of social participation or religious strength and comfort 
as risk factors for death after cardiac surgery in the elderly. Psychosom Med  1995; 57(5): 5-15. 
 

220 


