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【摘要】  目的   调查医学生的音乐喜好与正性情绪、主观幸福感及生活满意度的关系。方法   用自编音乐喜好问卷、正性负性情绪量表（PANAS）、幸福感指数量表（IWB）和大学生生活满意度评定量表（CSLSS）对571名大学生进行测试,并对所得全部数据采用SPSS20.0建立数据库进行统计性描述、t检验及方差分析。 结果   ①喜好欢快类音乐和平静类音乐的医学生其正性情绪得分（平均分分别为29.91和29.14）明显高于喜好忧伤类（平均分为27.31）音乐的医学生；主动参与音乐活动的大学生在正性情绪指数上明显高于被动接受音乐活动的医学生。②喜好欢快类音乐和平静类音乐的医学生，其主观幸福感指数（平均分分别为10.46和10.40）明显高于喜好忧伤类（平均分为9.60）音乐的医学生。③在音乐参与态度方面，共同参与音乐的医学生，其客观生活满意度（P<0.05）、主观生活满意度（P<0.01）及总体生活满意度（P<0.01）得分都明显高于独自参与音乐的医学生。结论   医学生的正性情绪、主观幸福感和生活满意度与其音乐喜好的关系密切。在心理健康教育过程中，重视对医学生音乐喜好的培养和引导，会对医学生的心理健康起到一定的积极影响。
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【Abstract】  Objective  To investigate the relationship of college students' music preferences, positive emotion, sense of happiness and life satisfaction. Methods  Use music preferences questionnaire, positive and negative affect scale (PANAS), index of well-being questionnaire (IWB) and life satisfaction scales applicable to college students (CSLSS) to  test 571 college students and SPSS20.0 is adopted to establish the database of all the data for statistical description, t test and variance analysis.

 Results  ①Be fond of lively music and calm music of medical students, the positive emotional preference(x =29.91,29.14) significantly higher class sorrow music medical students(x=27.31); Active participation in music activities of college students in positive emotional score is significantly higher than the passive to accept music activities in medical students; ②Likes lively music and calm music of medical students, the subjective well-being index score (x=10.46,10.40) significantly higher than that of be fond of sadness class medical students(x=9.60) of music. ③In terms of music in attitude, medical students in music, its objective life satisfaction (P < 0.05), the subjective life satisfaction (P < 0.01) and general life satisfaction (P < 0.01) scores were significantly higher than the medical students involved in music alone. Conclusion  Medical students' positive emotions, subjective well-being and life satisfaction of music preference relations are very closely related. In the process of psychological health education, attaches great importance to the cultivation of medical students music preferences and guidance, to medical students' mental health played a positive effect.

【Key words】  College students; Music preferences; Positive emotion; Relationship

参考文献
[1] Rentfrow PJ, Gosling SD. The do re mi's of everyday life: the structure and personality correlates of music preferences [J]. J Pers Soc Psychol, 2003, 84(6): 1236-1256.

[2] Baker F, Bor W. Can music preference indicate mental health status in young people? [J]. Australas Psychiatry, 2008, 16(4): 284-288. DOI: 10.1080/10398560701879589.

[3] Anderson CA, Carnagey NL, Eubanks J. Exposure to violent media: the effects of songs with violent lyrics on aggressive thoughts and feelings [J]. J Pers Soc Psychol, 2003, 84(5): 960-971.

[4] 覃雄，赵宣亮，杨晓波. 接受式音乐疗法对医学生考试焦虑的缓解作用[J]. 广西医科大学学报，2012，29（5）：720-721. DOI: 10.3969/j.issn.1005-930X.2012.05.019.

Qin X, Zhao XL, Yang XB. Accept the type of music therapy on medical students examination anxiety relief [J]. Journal of Guangxi Medical University, 2012, 29(5): 720-721. DOI: 10.3969/j.issn.1005-930X.2012.05.019.

[5] 宋雪，贾汝聪，张传新，等. 接受式音乐治疗对缓解医学生学习压力的影响[J]. 社区医学杂志，2014，12（2）：84-86.

Song X, Jia RC, Zhang CX, et al. The influence of music treatment on the study of the study of medical students [J]. Journal of Community Medicine, 2014, 12(2): 84-86.

[6] 陈海容. 浅谈音乐教育与医学生心理健康的培养[J]. 井冈山医专学报，2005，12（1）：38-39.
Chen HR. Shallow talk that music education and medical sciences living the mental healthy development [J].  Journal of Jinggangshan Medical College, 2005, 12(1): 38-39.

[7] Tugade MM, Fredrickson BL, Barrett LF. Psychological resilience and positive emotional granularity: examining the benefits of positive emotions on coping and health [J]. J Pers, 2004, 72(6): 1161-1190. DOI:  10.1111/j.1467-6494.2004.00294.x.

[8] Diener E, Oishi S, Lucas RE. Subjective well-being: the science of happiness and life satisfaction [M]. New York: Oxford University Press, 2009: 187-194.

[9] Soltani MAT, Karaminia R, Hashemian SA. Prediction of war veteran's mental health based on spiritual well-being, social support and self-efficacy variables: the mediating role of life satisfaction [J]. J Educ Health Promot, 2014, 3: 57. DOI: 10.4103/2277-9531.134757.

[10] Fritz BS, Avsec A. The experience of flow and subjective well-being of music students [J]. Horizons of Psychology, 2007, 16(2): 5-17.

[11] Kokotsaki D, Hallam S. Higher education music students’ perceptions of the benefits of participative music making [J]. Music Education Research, 2007, 9(1): 93-109. DOI: 10.1080/14613800601127577.

[12] 黄丽，杨廷忠，季忠民. 正性负性情绪量表的中国人群适用性研究[J]. 中国心理卫生杂志，2003，17（1）：54-56. DOI: 10.3321/j.issn:1000-6729.2003.01.018.
Huang L, Yang TZ, Ji ZM. Applicability of the positive and negative affect scale in Chinese [J]. Chinese Mental Health Journal, 2003, 17(1): 54-56. DOI: 10.3321/j.issn:1000-6729.2003.01.018.

[13] 王宇中，时松和. “大学生生活满意度评定量表（CSLSS）”的编制[J]. 中国行为医学科学，2003，12（2）：199-201. DOI: 10.3760/cma.j.issn.1674-6554.2003.02.038.
Wang YZ, Shi SH. Preparation for “Life Satisfaction Scales Applicable to College Students (CSLSS)” [J]. Chinese Journal of Behavioral Medical Science, 2003, 12(2): 199-201. DOI: 10.3760/cma.j.issn.1674-6554.2003.02.038.

[14] 汪向东，王希林，马弘. 心理卫生评定量表手册[M]. 北京：中国心理卫生杂志社，1999：82-83.
Wang XD, Wang XL, Ma H. Handbook of Mental Health rating Scale [M]. Beijing: Chinese Mental Health Journal, 1999: 82-83.

[15] 仲伟佶，孙兰，孟慧. 大学生多维生活满意度量表的信效度[J]. 心理研究，2013，6（4）：64-69.
Zhong WJ, Sun L, Meng H. Reliability and validity of multidimensional life satisfaction scale in Chinese college students [J]. Psychological Research, 2013, 6(4): 64-69.

[16] 吴萍萍，骆宏. 大学生的休闲性身体活动和心理健康[J]. 中国心理卫生杂志，2012，26（3）：239-240. DOI: 10.3969/j.issn.1000-6729.2012.03.017.
Wu PP, Luo HP. Recreational physical activity and mental health of college students [J]. Chinese Mental Health Journal, 2012, 26(3): 239-240. DOI: 10.3969/j.issn.1000-6729.2012.03.017.

[17] 路红，郑志豪. 大学生网络成瘾与主观幸福感核心自我评价的关系[J]. 中国学校卫生，2011，32（8）：951-952. DOI: CNKI:34-1092/R.20110816.1046.022.
Lu H, Zheng ZH. Relation between college students' Internet addiction, subjective well-being and core self-evaluation [J]. Chinese Journal of School Health, 2011, 32(8): 951-952. DOI: CNKI:34-1092/R.20110816.1046.022.

[18] 白玉洁. 音乐心理效应：增进积极品质与舒缓消极情绪研究[D]. 西安：西安石油大学，2013.
Bai YJ. The psychological effect of music: research on improving positive quality and relaxation of negative emotions [D]. Xi 'an: Xi 'an Petroleum University, 2013.

[19] 那丽. 欣赏不同类型音乐对大学生情绪影响的研究[J]. 湖北函授大学学报，2013，26（1）：31-32. DOI: 10.3969/j.issn.1671-5918.2013.01-015.
Na L. The study on the influence of different types of music on college students' emotions [J]. Journal of Hubei Correspondence University, 2013, 26(1): 31-32. DOI: 10.3969/j.issn.1671-5918.2013.01-015.

[20] 田学英，卢家楣. 外倾个体何以有更多正性情绪体验：情绪调节自我效能感的中介作用[J]. 心理科学，2012（3）：631-635.
Tian XY, Lu JM. How the extroverted individuals have more positive emotional experiences: the mediating effect of emotional regulation of self-efficacy [J]. Psychological Science, 2012(3): 631-635.

[21] Crotty JJ. Assessment of a path model showing associations between nature relatedness, psychological and social functioning, and subjective well-being in an Australian sample [D]. Queensland: Central Queensland University, 2011.

[22] 李琳. 体校生学校归属感，人际关系和生活满意度的关系的研究[D]. 石家庄：河北师范大学，2013.
Li L. Study on the relationship between the school's sense of belonging, interpersonal relationship and life satisfaction [D]. Shijiazhuang: Hebei Normal University, 2013.

[23] 刘亚，王振宏，马娟，等. 大学生外倾性与生活满意度的关系：情绪和自尊的链式中介作用[J]. 中国临床心理学杂志，2011，19（5）：666-668.
Liu Y, Wang ZH, Ma J, et al. Relations between extraversion and satisfaction with life:chain mediating effect of affect and self-esteem [J]. Chinese Journal of Clinical Psychology, 2011, 19(5): 666-668.
音乐喜好或偏好（musical preferences）是欣赏者在两种以上的音乐作品或要素中所作出的主观喜好选择，反映聆听者主体的音乐相关经验、情绪状态、人格特质、价值观以及所处的社会环境等多种因素。个体对音乐所表现出的喜好，不仅受人格、自我看法（self-views）和认知能力的影响，还受文化和环境的影响[1]。有研究者认为，音乐喜好是青少年心理健康状况的一个重要衡量指标[2]，选择有益的音乐对个体特别是处于在校学习阶段的青少年的身心良性发展有重要影响[3]。

医学生作为大学生中的一个特殊群体，是未来的医务工作者，肩负着治病救人、救死扶伤的神圣使命，其心理健康显得格外重要。研究者们已经广泛关注到音乐对医学生心理健康的积极促进作用。覃雄等[4]发现接受式音乐疗法可以明显缓解医学生考试焦虑；宋雪等[5]运用接受式音乐治疗方法对医学生进行干预，发现音乐可激发医学生学习的兴趣，集中注意力，放松心情和缓解学习压力。陈海容等[6]的研究表明，大多数医学生选择用音乐来调节心情，音乐对医学生心理健康所产生的综合效应是不可忽视的。

以往的研究者们在探讨医学生音乐喜好和其心理健康的关系时，往往只选取音乐和心理健康的单一指标进行研究，选取多个变量进行综合研究的很少。选用多个因素进行综合性研究，可以指导我们更加准确地干预和改善医学生的心理健康。

本研究选择正性情绪、主观幸福感和生活满意度三个指标作为其心理健康状况的表征。积极情绪（正性情绪）作为心理健康的重要组成部分，可以增加心理弹性、建设个人资源、灵活应对策略，对身心健康都具有非常重要的影响[7]。主观幸福感是衡量个人生活质量的重要综合性心理指标[8]。生活满意度是人们身心健康的重要体现，其高低在一定程度上说明了人们心理的健康程度[9]。已有研究显示，大学生在音乐活动中所产生的成就感和积极体验对于生活满意度与主观幸福感有重要的影响作用[10]；音乐创作作为一种社会活动，能让学生在参与中感受到强烈的归属感，结交志趣相投的朋友，提升社交技巧，增加自信心和积极性，建立强大的自尊和满意度[11]。
因此，本研究探讨大学生音乐喜好的不同维度（音乐风格喜好、音乐类型喜好、音乐活动喜好、音乐参与方式及音乐参与态度）与心理健康的三个重要指标（正性情绪、主观幸福感、生活满意度）的关系，为提高医学生的心理健康水平和在医学生心理健康教育中运用音乐或开展音乐活动提供参考与借鉴。
1  对象与方法
1.1  对象
在重庆市某医科大学随机抽取598名同学进行调查，收回问卷587份，剔除无效问卷16份，最终获得有效问卷571份，有效回收率为95%。其中，男生173人，女生398人；二年级380人，三年级188人，四年级2人，五年级1人；见表1、表2。 
表 1 问卷调查对象性别人数及比例

	性别
	人数
	比例（%）

	男生
	173
	30.30

	女生
	398
	69.70


表 2 问卷调查对象年级人数及比例

	年级
	人数
	比例（%）

	二年级
	380
	66.55

	三年级
	188
	32.93

	四年级
	2
	0.35

	五年级
	1
	0.18


1.2 研究工具
1.2.1大学生音乐喜好问卷
音乐喜好问卷一共15个题目，包括5个维度：音乐风格喜好、音乐类型喜好、音乐活动喜好、音乐参与方式、音乐参与态度。音乐风格包括3个类别：欢快、活泼、动感、激情的音乐；平静、柔和、抒情、委婉的音乐；忧伤、低沉、伤感、抑郁的音乐。音乐类型包括3个类别：西方古典音乐；中国民族音乐；通俗流行音乐。音乐活动包括4个类别：听音乐；唱歌；跳舞；演奏乐器。音乐参与方式包括2个类别：独自参与；共同参与。音乐参与态度包括2个类别：主动参与；被动接受。此问卷由研究者、音乐专家和心理学专家共同讨论编制，经过预测和问卷修订最终形成正式问卷。在本次测验中，音乐喜好问卷的内部一致性α系数为0.70。

1.2.2  正性负性情绪量表

正性负性情绪量表由Watson 等于1988年编制、黄丽等于2003年译制，由20个形容词组成，包含正性情绪和负性情绪2个维度，各由10个形容词组成，采用1“完全没有”到5“非常强”点评分。总量表的α系数为0.82，正性和负性项目的α系数为0.85和0.83[12]。本研究中只采用正性情绪分量表。
1.2.3 大学生生活满意度评定量表
大学生生活满意度评定量表（CSLSS）共有6个项目，前5个属于客观满意度项目，即学习成绩、自己的形象和表现、同学和朋友关系、身体健康状况及经济状况，第6个项目是主观满意度，将这6个方面按照所处状态和水平从最好到最差分为7个等级。要求被试根据自己的实际情况和状况选择自己的等级，分数越高，表示被试生活满意度越高[13]。
1.2.4  Campbell 幸福感指数量表
Campbell 幸福感指数量表（index of well-being， index of general affect）用于测查受试者目前所体验到的幸福程度。包括2个部分，即总体情感指数量表和生活满意问卷。前者由8 个项目组成，从不同角度描述情感的内涵； 而后者仅有一项。计算总分时将总体情感指数量表之平均得分（权重为l）与生活满意度的得分（权重为1.1）相加，其范围在2.1（最不幸福）和14.7 （最幸福） 之间。中文版量表具有较好的信度和效度，总体情感指数与生活满意度的一致性为0.55[14]。
1.3    统计方法
全部数据采用SPSS20.0建立数据库进行统计性描述、t检验及方差分析。

2   结果  
2.1   描述性统计
风格喜好方面，喜欢平静、柔和、抒情、委婉的音乐的被试占多数；类型喜好方面，通俗流行音乐最受青睐；活动喜好方面，聆听为主要的方式。详细情况见表3。 
表3  医学生音乐喜好的总体情况

	维度
	类别
	人数
	比例（%）
	缺失人数及比例[n（%）]

	音乐风格喜好
	活泼、欢快、动感、激情的音乐
	163
	28.55
	21（3.68）

	
	平静、柔和、抒情、委婉的音乐
	310
	54.29
	

	
	忧伤、低沉、伤感、抑郁的音乐
	77
	13.49
	

	音乐类型喜好
	西方古典音乐
	92
	16.11
	17（2.98）

	
	中国民族音乐
	96
	16.81
	

	
	通俗流行音乐
	366
	64.10
	

	音乐活动喜好
	听音乐
	382
	66.90
	9（1.58）

	
	唱歌
	129
	22.59
	

	
	跳舞
	26
	4.55
	

	
	演奏乐器
	25
	4.48
	

	音乐参与方式
	独自参与
	392
	68.65
	16（2.80）

	
	共同参与
	163
	28.55
	

	音乐参与态度
	主动参与
	460
	80.56
	13（2.28）

	
	被动接受
	98
	17.16
	


由表4可知，本研究中医学生的生活满意度平均分为9.30分，稍低于全国常模（M=9.64）[13]，正性情绪和主观幸福感的得分与前人研究的结果相近[15-17]。
表4 正性情绪、生活满意度和主观幸福感的描述性统计

	项目
	生活满意度
	正性情绪
	主观幸福感

	M±SD
	9.30±1.70
	29.18±5.45
	10.30±2.04


2.2音乐喜好与正性情绪的关系
由表5可知，音乐风格喜好不同的医学生，其正性情绪存在显著差异；音乐类型喜好、音乐活动喜好及音乐参与方式不同的医学生，其正性情绪得分无显著差异。在音乐参与态度方面，主动参与音乐活动的大学生在正性情绪上的得分明显高于被动接受音乐活动的医学生（P<0.01）。通过对音乐风格喜好不同的医学生进一步多重比较后发现，喜好欢快类音乐和平静类音乐的医学生，其正性情绪得分明显高于喜好忧伤类音乐的医学生（P<0.01）。
表5  音乐喜好与正性情绪的关系（x±s，分）
	维度
	类别
	正性情绪

	音乐风格喜好
	欢快、活泼、动感、激情的音乐
平静、柔和、抒情、委婉的音乐
	29.91±5.88



	
	平静、柔和、抒情、委婉的音乐
	29.14±5.18

	
	忧伤、低沉、伤感、抑郁的音乐
	27.31±5.46

	
	F值
	5.861

	
	P值
	0.003

	音乐类型喜好
	西方古典音乐
	29.40±5.50

	
	中国民族音乐
	29.26±5.01

	
	通俗流行音乐
	28.99±5.61

	
	F值
	0.240

	
	P值
	0.787

	音乐活动喜好
	听音乐
	28.91±5.69

	
	唱歌
	29.76±4.96

	
	跳舞
	30.21±5.03

	
	演奏乐器
	28.88±4.95

	
	F值
	1.092

	
	P值
	0.352

	音乐参与方式
	独自参与
	29.02±5.34

	
	共同参与
	29.62±5.76

	
	t值
	-1.161

	
	P值
	0.246

	音乐参与态度
	主动参与
	29.56±5.31

	
	被动接受
	27.35±5.91

	
	t值
	3.594

	
	P值
	0.000


2.3音乐喜好与主观幸福感的关系
由表6可知，音乐风格喜好、音乐参与方式不同的医学生，其主观幸福感有统计学意义。 进一步的多重比较结果表明：在音乐风格喜好方面，喜好欢快类音乐和平静类音乐的医学生的总体情感指数（P<0.01）和幸福感指数得分（P<0.01）明显高于喜好忧伤类音乐的医学生，而喜好欢快类音乐和平静类音乐的医学生的总体情感指数和幸福感指数得分无统计学意义。在音乐参与方式方面，共同参与音乐的医学生在主观生活满意度（P<0.01）、幸福感指数（P<0.01）上的得分较独自参与音乐的医学生高；在参与态度方面，主动参与音乐的医学生在总体情感指数上的得分较被动接受音乐的医学生高（P<0.001）。
表6  音乐喜好与主观幸福感的关系（x±s）
	
	
	总体情感指数
	主观生活满意度
	幸福感指数

	音乐风格喜好
	欢快、活泼、动感、激情的音乐
	5.14±0.97
	4.84±1.25
	10.46±1.99

	
	平静、柔和、抒情、委婉的音乐
	5.09±0.98
	4.83±1.26
	10.40±2.04

	
	忧伤、低沉、伤感、抑郁的音乐
	4.57±1.05
	4.58±1.16
	9.60±2.04

	
	F值
	9.812
	1.393
	5.348

	
	P值
	0.000
	0.249
	0.005

	音乐类型喜好
	西方古典音乐
	4.90±1.07
	4.65±1.28
	10.00±2.19

	
	中国民族音乐
	5.17±0.86
	4.86±1.29
	10.52±2.00

	
	通俗流行音乐
	5.04±1.01
	4.82±1.23
	10.33±2.00

	
	F值
	1.637
	0.814
	1.539

	
	P值
	0.196
	0.443
	0.216

	音乐活动喜好
	听音乐
	5.02±1.03
	4.79±1.25
	10.28±2.00

	
	唱歌
	5.04±0.91
	4.82±1.26
	10.33±2.02

	
	跳舞
	4.99±1.10
	4.68±1.18
	10.13±2.09

	
	演奏乐器
	5.23±1.04
	4.92±1.22
	10.64±2.09

	
	F值
	0.346
	0.176
	0.301

	
	P值
	0.792
	0.912
	0.825

	音乐参与方式
	独自参与
	4.98±0.99
	4.69±1.23
	10.13±1.99

	
	共同参与
	5.16±1.02
	5.04±1.24
	10.70±2.12

	
	t值
	-1.904
	-2.985
	-2.972

	
	P值
	0.057
	0.003
	0.003

	音乐参与态度
	主动参与
	5.11±0.96
	4.79±1.24
	10.38±1.98

	
	被动接受
	4.68±1.09
	4.78±1.26
	9.93±2.27

	
	t值
	3.894
	0.036
	1.967

	
	P值
	0.000
	0.971
	0.050


2.4  音乐喜好与生活满意度的关系
由表7可知，音乐参与方式不同的医学生，其生活满意度有统计学意义。进一步的多重比较结果表明：共同参与音乐的医学生，其客观生活满意度（P<0.05）、主观生活满意度（P<0.01）及总体生活满意度（P<0.01）得分都明显高于独自参与音乐的医学生。
表7  音乐喜好与生活满意度的关系（x±s）
	维度
	类别
	客观生活满意度
	主观生活满意度
	总体生活满意度

	音乐风格喜好
	欢快、活泼、动感、激情的音乐
	4.54±0.65
	4.84±1.25
	9.39±1.67

	
	平静、柔和、抒情、委婉的音乐
	4.52±0.72
	4.83±1.26
	9.35±1.69

	
	忧伤、低沉、伤感、抑郁的音乐
	4.40±0.74
	4.58±1.16
	8.98±1.69

	
	F值
	1.052
	1.393
	1.685

	
	P值
	0.350
	0.249
	0.186

	音乐类型喜好
	西方古典音乐
	4.53±0.72
	4.65±1.28
	9.17±1.74

	
	中国民族音乐
	4.61±0.66
	4.86±1.29
	9.47±1.71

	
	通俗流行音乐
	4.48±0.72
	4.82±1.23
	9.30±1.68

	
	F值
	1.239
	0.814
	0.729

	
	P值
	0.290
	0.443
	0.483

	音乐活动喜好
	听音乐
	4.50±0.70
	4.79±1.25
	9.29±1.68

	
	唱歌
	4.51±0.66
	4.82±1.26
	9.33±1.67

	
	跳舞
	4.51±0.89
	4.68±1.18
	9.19±1.90

	
	演奏乐器
	4.59±0.82
	4.92±1.22
	9.47±1.83

	
	F值
	0.113
	0.176
	0.122

	
	P值
	0.952
	0.912
	0.947

	音乐参与方式
	独自参与
	4.46±0.69
	4.69±1.23
	9.15±1.66

	
	共同参与
	4.61±0.73
	5.04±1.24
	9.65±1.73

	
	t值
	-2.214
	-2.985
	-3.126

	
	P值
	0.027
	0.003
	0.002

	音乐参与态度
	主动参与
	4.54±0.69
	4.79±1.24
	9.32±1.68

	
	被动接受
	4.39±0.77
	4.78±1.26
	9.17±1.75

	
	t值
	1.887
	0.036
	0.810

	
	P值
	0.060
	0.971
	0.418


3  分析与讨论   
3.1 医学生音乐喜好与正性情绪的关系
音乐对人的积极情绪具有良好的升华效应，不同的音乐类型，不同的音乐元素都会影响人的积极情绪体验[18]。本研究显示，音乐风格喜好、音乐参与态度不同的医学生，其正性情绪有统计学意义。在音乐风格喜好方面，欢快类音乐喜好组和平静类音乐喜好组的正性情绪明显高于忧伤类音乐喜好组。这与其他研究者对大学生研究的结论相符：积极风格的音乐能对大学生的情绪产生积极的调节作用[19]；快速的乐曲促进大学生愉悦与兴奋等正性情绪。在音乐参与态度方面，主动参与的医学生其正性情绪明显高于被动接受的医学生。主动参与的医学生对其参与的活动具有更高的接受度和积极性，且在这个过程中会有更多更积极的人际等，从而会引发更多的正性情绪。正性情绪较高的个体爱社交、与他人有较多沟通与交流，比较乐观[20]，对学习和生活都会产生积极的影响。
3.2   医学生音乐喜好与主观幸福感的关系
音乐风格喜好、音乐参与方式不同的医学生，其主观幸福感有统计学意义。有研究显示，音乐可以唤醒人性潜质，如激活幸福潜质，抑制痛苦潜质[18]，而不同的音乐类型也会对人性潜质的唤醒起到不同程度的影响。本研究在音乐风格喜好方面，欢快类音乐喜好组和平静类音乐喜好组的主观幸福感明显高于忧伤类音乐喜好组。本研究结果表明欢快类音乐喜好组和平静类音乐喜好组的正性情绪明显高于忧伤类音乐喜好组；而前人研究则证明正性情绪体验能够增进个体的主观幸福感[4]。所以基于情绪的中介作用，欢快类音乐喜好组和平静类音乐喜好组的主观幸福感明显高于忧伤类音乐喜好组。
音乐参与方面，共同参与组的主观幸福感优于独自参与组。共同参与音乐活动能有效地促进成员表达内心感受，使个体与他人达到内心的共鸣和沟通，促进人际间的理解、社交关系的和谐；而社交关系的改善能增加积极的情感体验和生活满意度，提高主观幸福感[21]。
3.3  医学生音乐喜好与生活满意度的关系
        音乐参与方式不同的医学生，其生活满意度有统计学意义。具体地讲，共同参与音乐的医学生在生活满意度上更优。原因在于，共同参与音乐能增加社交机会，从而更容易提升个体的沟通、表现等能力，获得更好的人际关系；而人际关系的改善对生活满意度也有较好的提升作用[22]。同时，乐于共同参与音乐活动的人多属于外倾型性格，他们外向乐群、热情活跃、好交际、爱冒险，这类人会有更好的生活满意度[23]，这些积极的品质也会促使他们拥有良好的人际关系，对生活和学习起到促进作用。
4   启示与展望   
本研究表明，欢快类音乐喜好组和平静类音乐喜好组的正性情绪与主观幸福感明显高于忧伤类音乐喜好组，共同参与组的生活满意度与主观幸福感明显高于独立参与组，主动参与组的正性情绪明显高于被动接受组。因此，针对大学生心理健康的音乐活动应高度重视音乐风格的选择、团体音乐活动的开展以及培养大学生主动参与音乐的意识和行为。具体地讲，鼓励运用活泼、欢快、动感、激情的音乐和平静、柔和、抒情、委婉的音乐；开展团体的音乐行为或音乐活动（如组织文艺汇演，音乐欣赏会等），为学生提供共同参与音乐的可能性；做好宣传推广，调动大学生的积极性，使其更愿意主动参与音乐活动。同时，提高心理健康教育工作者和音乐教育工作者对音乐促进心理健康的认同度，主动将音乐活动运用到高校心理健康教育体系、心理咨询服务体系以及心理危机预防体系，让心理健康教育的理念渗透到音乐课程体系建设、校园音乐氛围塑造、班级音乐活动体系以及学生个人音乐调节等方面，引导学生形成积极的音乐风格喜好、参与方式和态度，有效地促进学生的心理健康。
未来的研究，还可以关注音乐喜好与其他心理因素的关系、音乐态度与行为对相关心理因素的预测效应，综合考量音乐对心理健康的影响作用，为大学生心理健康教育中运用音乐或开展音乐活动提供参考与借鉴。          
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