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Abstract 
Introduction: Pain control is a health problem in the world. Painful procedures on neonates can 
lead to harmful effects in short and long terms; so, pain control using noninvasive methods such as 
music can be helpful. In this paper, the effects of music on the pain of infant heel blood sampling in 
Saveh, Iran was analyzed. 
Methods: The current research was a clinical trial from the type of single blind and three groups. 
In this study, 175 infants aged 3-5 days who had the inclusion criteria of the research were 
considered. These infants were randomly assigned into three groups. For groups 1 and 2, the sound 
of heartbeat and lullaby songs were played for one minute before and during blood sampling, 
respectively. Next, the infants’ reactions were compared with the control group. For data gathering, 
a questionnaire was used to assess the pain of infants. The reliability and validity of the used 
questionnaire has been proven in various studies. Finally, the obtained data were analyzed using 
SPSS software. 
Results: The obtained results showed that the mean and standard deviation (SD) of the pain score 
in group 1 were 5.96 and 2.20 and in group 2 they were 4.80 and 2.53, respectively, while the mean 
and standard deviation of the pain level in the control group were 7.86 and 2.55, respectively. 
Therefore, the analysis of variance (ANOVA) on the means of the pain level showed that there was 
a significant difference between them at level 0.05. Also, the mean of the pain level in both groups 
1 and 2 was less than the control group and there was a significant difference between the mean of 
pain level in groups 1 and 2 at level 0.05. 
Conclusions: The results showed that both the sound of lullabies and heart beat affected positively 
on reducing pain during heel lance blood sampling. However, light and rhythmic music had better 
effects than the heartbeat sound. 
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 مقاله پژوهشی            نشریه پژوهش پرستاری ایران

 پاشنه پا در نوزادان یریاز خونگ یبر شدت درد ناش یقیموس ریتأث
 

 درضای، حم1 یفیمعصومه لط ،3سلحشور  یناصر دی، وح،*2گل  ی، معصومه سبز عل1 یصفر نینسر

 4 یباغچق رهین ،2 یکوهستان

 
 رانیتهران، ا ،یواحد تهران مرکز یدانشگاه آزاد اسلام ،یدانشکده علوم پزشک ،یگروه پرستار ،یارشد آموزش پرستار یکارشناس 1
 انریاراک )واحد ساوه(، ساوه، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یگروه پرستار ،یارشد آموزش پرستار یکارشناس 2
اراک )واحد ساوه(،  یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یگروه پرستار ،یپرستارارشد آموزش  یکارشناس یدانشجو 4

 رانیساوه، ا
 رانیاراک )واحد ساوه(، ساوه، ا یدانشگاه علوم پزشک ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یگروه پرستار ،یپرستار یتخصص یدکتر 3
گاه علوم دانش ،ییو ماما یدانشکده پرستار ،یگروه پرستار ،یارشد آموزش پرستار یگل، کارشناس یمعصومه سبز عل: مسئول سندهینو *

 msabzaligol@gmail.com: لیمی. ارانیاراک )واحد ساوه(، ساوه، ا یپزشک

 22/84/1415 :مقاله تاریخ پذیرش    80/12/1413 :مقاله تاریخ دریافت

 محفوظ است. رانیا یپرستار یانجمن علم یحقوق نشر برا یتمام
 

مقدمه

 انجمن. (1) است جهان در بهداشتی مهم مشکل یک آن کنترل و درد

 حیاتی علائم مورد پنجمین را درد (IASP) درد مطالعه المللیبین

 هایروش به دسترسی و (3-2) شود کنترل روزانه بطور باید که دانسته

  .(IASP) داندمی هاانسان اساسی حقوق از یکی را ددر کنترل

 احساس را درد نارس، و رسیده نوزادان که اندکرده ثابت زیادی مطالعات

 سبب خونگیری یا ختنه قبیل از روتین پروسیجرهای و کنندمی

 آنها در مدت بلند و مدت کوتاه رفتاری و فیزیولوژیک هایواکنش

 درک، به قادر تنها نه نوزادان که دهندمی نشان شواهد. (6, 5) شودمی

 تشکیل عدم علتبه بلکه هستند، درد سپاری خاطر به و تجربه

 الغینب به نسبت موثرند، درد تعدیل در که نزولی کنترل هایسیستم

 اثرات به تواندمی نوزادان در درد ازطرفی. (7) ترندحساس درد برابر در

 درد کنترل بنابراین. (0) شود منجر مدت بلند و مدت کوتاه آور زیان

 عوارض این از پیشگیری در مهمی بسیار نقش آن، حضور زمان در

 احتمالی، عوارض علت به معمولاً. (1) دارد روانی و جسمی ناخواسته

 چکیده

 تواندیدردناک در نوزادان م یجرهایکه پروس دهدیها نشان مدر جهان است. پژوهش یمشکل بهداشت کیدرد و کنترل آن  :مقدمه
 یقیمانند موس یرتهاجمیغ یهارو لزوم کنترل درد با استفاده از روش نیکوتاه مدت و بلند مدت منجر شود، از ا انباریبه اثرات ز

نوزادان  یااز پاشنه پ یریاز خونگ یبر شدت دردِ ناش یقیموس ریتأث زانیم نییمطالعه با هدف تع نیباشد. ا یفراوان تیحائز اهم تواندیم
 .گرددیانجام م رانیکشور ا یاز شهرها یکیدر شهر ساوه 

روزه  5تا  4نوزاد  175مطالعه  نی. در اباشدیم یسو کور و سه گروه کیاز نوع  ،ینیبال ییمطالعه کارآزما کیپژوهش  نیا :روش کار
 نیو ح یریقبل از خونگ قهیدق کیساده در سه گروه قرار گرفتند. از  یورود به پژوهش را دارا بودند، به طور تصادف یارهایکه مع

ها با گروه گروه نینوزادان ا یهاپخش شد و واکنش ییضربان قلب و آهنگ لالا یصدا بیبه ترت 2و  1جهت گروه مداخله  یریخونگ

آن در مطالعات  ییو روا ییاینوزادان که پادرد  یجهت بررس یاها از پرسشنامهداده یقرار گرفت. جهت گردآور سهیکنترل مورد مقا
 .ردیگیقرار م لیو تحل هیمورد تجز SPSSبا استفاده از نرم افزار  هاداده تی. در نهاشودیاست، استفاده م دهیمختلف به اثبات رس

 ،2 مداخله گروه در و 16/5 ± 28/2، 1آن در گروه مداخله  ارینمره درد و انحراف مع نیانگیپژوهش نشان داد که م جینتا ها:یافته
 نمرات درد سه گروه، مشخص نیانگیم نیب انسیوار لیبا استفاده از تحل نی. بنابراباشدمی 06/7 ± 55/2 شاهد گروه در و ±08/3 54/2

کمتر  2و  1نمره درد در دو گروه مداخله  نیانگیم نیوجود دارد. همچن یدار یتفاوت معن 8,85سطح  رآنها د نیانگیم نیکه ب دیگرد

 وجود دارد. یدار ینمره درد در دو گروه مداخله تفاوت معن نیانگیم نیب نی. همچنباشدیاز گروه شاهد م

 یریضربان قلب بر کاهش درد نوزادان به هنگام انجام خونگ یو هم صدا ییلالا یقینشان داد که هم موس جیمجموعه نتا نتیجه گیری:
 نسبت به ضربان قلب است. یاثرات بهتر یدارا کیتمیو ر میملا یقیموس حالنیاثرات مثبت هستند. با ا یاز پاشنه پا، دارا

 از پاشنه پا یریدرد، نوزاد، خونگ ،یقیموس واژگان کلیدی:
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 دارویی هایدرمان از بندرت نوزادان، مدت کوتاه دردهای تسکین برای

 هایروش درد، کنترل جهت است لازم بنابراین. (18) شودمی استفاده

 .(11) شوند دارویی هایروش جایگزین ایمن، دارویی غیر

 هفته 2 طی بیمارستان، در بستری نوزادان که دهندمی نشان تحقیقات

 قرار دردناک درمانی روش 13 تا 2 تحت روز هر در تقریباً زندگی اول

 در دردناک مداخلات ترینشایع از خونگیری آمار، طبق. (12) گیرندمی

 ررسیب اهمیت شیوع، علیرغم متاسفانه ولیکن باشد،می بستری نوزادان

 توجه مورد کمتر موارد اغلب در آن تسکین و نوزاد درد درد، کنترل و

 غیردارویی مداخلات که اندداده نشان اخیر مطالعات. (14) گیردمی قرار

 پوست با پوست تماس خوراکی، گلوکز ای،تغذیه غیر مکیدن مانند ساده

 مؤثر بطور توانندمی حسی چند تحریکات و کانگورویی روش مادر،

. (0). دهند کاهش دردناک هایرویه حین در نوزاد در را درد هایپاسخ

 اثربخشی راستای در که باشدمی موجود هایدرمان از یکی مکمل طب

 میان این در و (13). است گرفته شکل طبی هایدرمان سایر یشترب

 محسوب مکمل طب در پرستاری ارزشمند تدابیر از یکی موسیقی

 نوزادان، در شنوایی سیستم تکامل اثبات زمان از. (15) شودمی

. اندنموده بررسی را نوزاد بر صوتی تحریکات تأثیر متعددی مطالعات

 هایمراقبت از یکی عنوان به موسیقی که اندداده نشان علمی تحقیقات

 ابیی دست جهت در تواندمی تهاجمی، غیر طبیعیِ تحریک یک و مکمل

 مورد بیمارستان در بستری نوزادان در تکاملی، و درمانی اهداف به

 .(16) گیرد قرار استفاده

 اننوزاد از مراقبت واحدهای در موسیقی پخش که دریافتند پژوهشگران

 محققان این. کندمی کمک نارس نوزادان سریعتر و بهتر رشد به

 دردناک هایدرمان روند از ناشی رنج نارس نوزادان در موسیقی معتقدند

 .رندبخو شیر بهتر و بیشتر که مییکند کمک آنها به و داده کاهش را

 پارامترهای روی بر مثبتی اثرات موسیقی که رسدمی نظر به

 شنیدن. (17) باشد داشته تنفس و قلب ضربان مثل فیزیولوژیکی

 اهشک با درد شدت کاهش و فکر انحراف عضلانی، شلی باعث موسیقی

 هم درمانی موسیقی. شودمی مرکزی اعصاب سیستم به درد پیام ارسال

 به دادن گوش. دهدمی کاهش را درد آستانه هم و تحریک آستانه

 لتعدی را هیجانات نتیجه در و شده هااندورفین ترشح باعث موسیقی

 و بیماری زمان در تواندمی موسیقی. دهدمی تسکین را درد و کرده

 عنوان به موسیقی پرستاری، اقدامات در. (10) شود واقع مفید ناراحتی،

 به و باشد بیمار مراقبتی برنامه از بخشی تواندمی مؤثر مداخله یک

 افزایش اضطراب، و درد تسکین برای غیرتهاجمی ابزار یک عنوان

 به تنفس و نبض خون، فشار کاهش بدن، ایمنی و آرامی تن احساسِ

 هتج مناسبی ابزار موسیقی رسدمی نظر به که آنجایی از. (11) رود کار

 شانن مختلف مطالعات نتایج اینکه به نظر و بوده نوزاد در حواس انحراف

 ورید از خونگیری از تردردناک پا پاشنه از خونگیری که دهندمی

 غیر هایشیوه از استفاده در پرستار نقش اهمیت (21, 28) باشدمی

 ردد تسکین و کنترل جهت دارویی هایروش از استفاده از قبل دارویی

 .گردید انجام مورد این ارزیابی هدف با حاضر وتحقیق شده، نمایان

 کار روش

 کورسو یک و بالینی کارآزمایی نوع از تجربی مطالعه یک پژوهش این

 جهت که است ایروزه 5 تا 4 نوزادان از متشکل آماری نمونه. باشدمی

 ساوه شهر شهریور 17 بیمارستان به تیروئید غربالگری تست انجام

 نوزادانی و بوده ساده تصادفی صورت به گیری نمونه. اندکرده مراجعه

 آگاهانه رضایت اخذ از بعد بودند، دارا را پژوهش به ورود معیارهای که

 مورد نوزادان کلیه. شدند انتخاب پژوهش در شرکت جهت والدین، از

 گرم 3888 تا 2588 تولد وزن و هفته 32 تا 47 جنینیی سن مطالعه

 یا مسکن داروی و گذشته ساعت 23 طی نالوکسان داروی داشتند،

 دریافت خونگیری از قبل ساعت 12 طول در تشنج ضد یا بخشآرام

 هرگونه یا و عصبی، تنفسی، قلبی، مشکلات دچار بودند، نکرده

 و گریه بدون بیدار،. نبودند شده داده تشخیص کروموزومی ناهنجاری

 و بود سال 45 زیر و 10 بالای مادرانشان سن و بودند آرام شرایط در

 ارجخ پژوهش از نوزادان تیروئید، یا شنوایی اختلالات تأیید صورت در

 مونهن جهت. گرفتند قرار گروه سه در تصادفی طور به هانمونه. شدندمی

 صدای ترتیب به( 2 مداخله گروه) دوم و( 1 مداخله گروه) اول تصادفی

 به ومس تصادفی نمونه و شد پخش کودکان لالایی آهنگ و قلب ضربان

 68 با برابر هانمونه از هریک حجم. شد گرفته نظر در شاهد گروه عنوان

 نوزادان از نفر 5 و انجامید طول به ماه 4 مدت به گیری نمونه. بود نفر

 این به. شدند خارج پژوهش از هیپوتیروئیدی دلیل به مطالعه مورد

 57 ،2 مداخله گروه در نفر، 68 ،1 مداخله گروه در نمونه حجم ترتیب

 رپژوهشگ توسط نوزادان. شد گرفته درنظر نفر 50 شاهد، گروه در و نفر

 قرار شاهد یا 2 ،1 مداخله گروه سه از یکی در تصادفی صورت به اول

 .گرفتند

 MP3 و هدفون از گروه، سه هر در سوگیری، از پیشگیری برای

Player دستگاه شاهد، گروه در که تفاوت این با گردید، استفاده 

 درد، سنجش ابزار پرکردن زمان در و کردنمی اجرا موسیقی گونههیچ

 در. نبود آگاه دارد، تعلق گروه کدام به نوزاد اینکه از دوم پژوهشگر

 توسط دموگرافیک اطلاعات پرسشنامه پژوهش، هاینمونه از هریک

 از قبل دقیقه یک آزمون، گروه در سپس شد،می تکمیل اول پژوهشگر

 و هدفون از استفاده با پا پاشنه از خونگیری حین و (22) خونگیری

MP3 Player، حال این در و شدمی پخش نوزاد برای موسیقی 

 (DAN) ابزار از استفاده با درد شدت بررسی به دوم پژوهشگر

(Douleur Aiguë Nouveau-né) نوزاد حاد درد معنی به 

(Acute pain in newborn) پرداختمی. 

 دشاه گروه در دموگرافیک اطلاعات تکمیل و درد شدت بررسی البته

 عوامل رساندن حداقل به جهت. شدمی انجام هاگروه دیگر مشابه نیز

 یدهگرد انجام ثابت فرد یک توسط گروه هرسه در خونگیری گر مداخله

 پلاس مدلانس لانست) مخصوص ابزار از گروه سه هر در همچنین و

 خاص وضعیت یک در خونگیری هاگروه همه در. شد استفاده( رنگ سبز

 هایگروه در و شد انجام( تخت روی بر پشت به خوابیده) یکسان و

 یک DAN بندی درجه ابزار. بود یکسان صوت مدت و شدت مداخله

 ترمپره و ترم نوزادان درد سنجش جهت مدرج مقیاس استاندارد ابزار

 ایجاد و اندام حرکات چهره، تغییرات عامل سه بررسی شامل و است

 عامل برای. هستند بندی درجه دارای عوامل این از کدام هر. است صوت

 ایجاد و( 4 تا 8) امتیاز اندام حرکات ،(3 تا 8) امتیاز چهره تغییرات

 حداکثر مجموع. شودمی گرفته درنظر( 4 تا 8) امتیاز نوزاد در صوت

 نوزادان در درد حداکثر با معادل که است 18 آمده دست به امتیازات

 با معادل که است صفر آمده دست به امتیازات حداقل مجموع و بوده

 آماری برنامه از استفاده با هاداده. است نوزاد در رویه بودن درد بدون
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SPSS و( معیار انحراف و میانگین) توصیفی آمار از استفاده با و 

 .گرفت قرار تحلیل و تجزیه مورد واریانس آنالیز هایآزمون

 هایافته

 را پژوهش به ورود معیارهای که نوزاد 175 مجموعاً پژوهش این در

( درصد 7/31) نفر 07 تعداد این از که گرفتند، قرار مطالعه مورد داشتند

 مورد واحدهای از درصد 1/58. بودند پسر( درصد 4/58) نفر 00 و دختر

 سزارین طریق از کنندگان شرکت سایر و واژینال زایمان با پژوهش

 شرکت نوزادان از درصد 4/02 که است ذکر به لازم. بودند شده متولد

 زآنالی آزمون انجام با. بودند خانواده دوم و اول فرزندان پژوهش در کننده

 8,85 سطح در داری معنی تفاوت که شد مشخص طرفه یک واریانس

 (.1 جدول) دارد وجود مطالعه مورد گروه سه در درد نمره میانگین بین

 استفاده توکی آزمون از درد، نمرات میانگین دوی به دو مقایسه جهت

 داخلهم با شاهد گروه در درد نمره میانگین بین که داد نشان نتایج. شد

 در درد نمره میانگین که طوری به (، = P 8دارد ) وجود تفاوت 2 و 1

. شد شاهد گروه در درد نمره میانگین از کمتر 2 و 1 مداخله گروه

 تفاوت نیز 2 و 1 مداخله گروه دو در درد نمره میانگین بین همچنین

 در درد نمره میانگین که طوری به ( = P 82/8) شد مشاهده دارمعنی

 هاآزمون همه در بنابراین. بود 1 مداخله گروه از کمتر 2 مداخله گروه

 هس در درد نمره میانگین بین دیگر عبارت به. شودمی رد H0 فرضی 

 (.4و  2 ولاجد) دارد وجود 8,85 سطح در داری معنی تفاوت گروه

 

 

 گروه سه در درد نمره استاندارد معیار انحراف و میانگین :1 جدول

 F-Test P Value استاندارد انحراف ±میانگین  فراوانی گروه

 88/8 15/24 55/2 ± 06/7 50 کنترل

   28/2 ± 16/5 68 * اول مداخله

   54/2 ± 08/3 57 * دوم مداخله

 شد. پخش لالایی صدای دوم مداخله گروه در و قلب ضربان صدای اول مداخله درگروه *

 

 

 معناداری تفاوت مورت در فرضیه آزمون :2 جدول

 P Value تست فرضیه

𝐻0: µ𝐶 ≤  µ1 

𝐻1: µ𝐶 > µ1 

 

8,88 

𝐻0: µ𝐶 ≤ µ2 

𝐻1: µ𝐶 >  µ2 

 

8,88 

𝐻0: µ1 ≤  µ2 

𝐻1: µ1 >  µ2 

 

8,82 

 µ1, µ2 .هستند  کنترل گروه و 2 ،1 مداخله گروه در درد میانگین

,µc 
 

 پژوهش مورد واحدهای مشخصات :3جدول 

 تعداد )%( 

  جنسیت

 07( 7/31) دختر

 00( 4/58) پسر

  زایمان نوع

 01( 71/58) واژینال

 06( 1/31) سزارین

  تولد رتبه

 133( 74/02) دوم و اول فرزند

 41( 7/17) بیشتر و سوم

 175( 188) جمع

 

 بحث

 درمانی پروسیجرهای که دهدمی نشان مختلف هایپژوهش بر مروری

 اردد بسزایی تأثیر نوزادان و کودکان درد و فیزیولوژیک هایشاخص بر

 بوده تهاجمی غیر که دارند هاییرویه به نیاز درد اداره جهت نوزادان و

 غیرتهاجمی هایروش از یکی. (24) نباشد نیز مضر اثرات دارای و

 رزشمندا تدابیر از یکی موسیقی از استفاده. است موسیقی درد، تسکین

 تشخیص جهت پا پاشنه از خونگیری کهآنجایی از و (23) است پرستاری

 لزوم بنابراین گیردمی صورت نوزادان تمامی در تیروئید اختلالات

 یمراقبت هایسیستم کارکنان توجه مورد باید گروه این در درد کاهش

 انحراف و درد نمره میانگین که گردید مشخص حاضر پژوهش در. باشد

 در ، = SD 55/2 و x=  06/7 شاهد گروه در ترتیب به آن معیار

 ،2 مداخله گروه در و = SD 28/2 وx =  16/5 ،1 مداخله گروه

08/3= x 54/2 و   SD =واریانس آنالیز آزمون انجام با که باشدمی 

 طحس در هامیانگین بین داری معنی تفاوت که شد مشخص طرفه یک

 2 و 1 مداخله گروه در درد نمره میانگین طوریکه به. دارد وجود 85/8

 درد هنمر میانگین بین و بوده شاهد گروه در درد نمره میانگین از کمتر

 میانگین و شده مشاهده داری معنی تفاوت نیز 2 و 1 مداخله گروه دو در

 نتیجه. باشدمی 1 مداخله گروه از کمتر 2 مداخله گروه در درد نمره

 تأثیر مقایسه و تعیین هدف با نیز( 1406) همکاران و شهابی مطالعه

 گیری رگ از ناشی درد میزان بر موسیقی و املا کننده حس بی پماد

 گروه و متوسط را گیری رگ از ناشی درد شاهد گروه که داد نشان

 ردندک گزارش خفیف را گیری رگ از ناشی درد موسیقی کننده دریافت

(23). 
 به موسیقی مفید اثرات نیز( 2886) همکاران و Thamine مطالعه در

 اثرات این که گرفت قرار اثبات مورد کودکان در قلب جراحی دنبال
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 پژوهش با جهت این از که بود حیاتی علائم بهبود و درد کاهش شامل

( 2886) همکاران و  Whiteheadمطالعه. (25) دارد همخوانی حاضر

 امهنگ به کودکان اضطراب و درد روی درمانی موسیقی اثر عنوان با نیز

 در موسیقی مثبت اثرات بیانگر (،donor) دنور ناحیه پانسمان تعویض

 و  Laiمطالعه نتایج. (26) باشدمی موسیقی کننده دریافت گروه

 مراقبت طول در موسیقی تأثیر بررسی هدف با نیز( 2886) همکاران

 ریدا معنی تفاوت که داد نشان نارس نوزادان هایپاسخ روی کانگروئی

 شاهد و مداخله گروه دو در نوزادان فیزیولوژیک هایپاسخ روی بر

 رتآرام خواب باعث موسیقی کننده دریافت نوزادان در اما نشد مشاهده

 دریافت نیز همکاران و  Keithمطالعه در. (27) گردید کمتر گریه و

 دفعات مدت طول و فراوانی کاهش به منجر نارس نوزادان در موسیقی

 نهمچو فیزیولوژیکی هایشاخص بهبود همچنین و وقفه بی هایگریه

 .(20) بود گردیده اکسیژن اشباع و تنفس تعداد و قلب ضربان

 دریافت نوزادان که بود این حاضر پژوهش توجه قابل و مهم نتایج از

 ربانض صدای کننده دریافت نوزادان به نسبت لالایی موسیقی کننده

 ترنپایی علت پژوهشگران عقیده به. کردند تجربه را کمتری درد قلب

 گروه به نسبت لالایی موسیقی کننده دریافت گروه در درد نمره بودن

 اشدب ریتمیک موسیقی و شعر همزمان وجود دلیل به شاید قلب ضربان

 ترذابج تواندمی مادر قلب ضربان به نسبت آن بودن جدید دلیل به که

 صدای وجود همچنین. کند ایجاد نوزاد در بیشتری فکر انحراف و بوده

 درما بخشآرام صدای کننده تداعی تواندمی لالایی موسیقی در زنانه

 45 تا 48 هفته در جنین که است داده نشان تحقیقات چنانچه. باشد

 به شروع و داده نشان واکنش آن به و شنودمی را مادر صدای بارداری

 هاآن ریتم و بمی و زیر گرفتن نظر در با ویژه به صداها میان افتراق

 .(21) کندمی

 هایشاخص در تفاوتی( 2812) همکاران و Johnson پژوهش در البته

 سیژناک اشباع قلب، ضربان تغییرات قلب، ضربان همچون فیزیولوژیک

 زمان در مادر که مداخله گروه و کنترل گروه در پروسیجر انجام طول در

 داستان یا شعر برایش و کردمی لمس را خود کودک پروسیجر انجام

 گروه در اولیه حالت به بازگشت و بهبودی اما نشد مشاهده خواندمی

 .(48) گرفت صورت سریعتر مداخله

 گیری نتیجه

 صدای هم و( لالایی) ملایم موسیقی هم که داد نشان نتایج مجموعه

 پا هپاشن از خونگیری انجام هنگام به نوزادان درد کاهش بر قلب ضربان

 ریتمیک و ملایم موسیقی حال این با. باشندمی مثبت اثرات دارای

 .باشدمی قلب ضربان صدای به نسبت بهتری اثرات دارای

 سپاسگزاری

 17 شهدای بیمارستان پرسنل و پرستاران مادران، تمامی از بدینوسیله

 سرانجام به در مارا صبورانه و صمیمانه که ساوه شهرستان شهریور

 .داریم را قدردانی نهایت نمودند یاری پژوهش این رسیدن
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