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هـدف اصلي از  :مـقدمه

از نوجوان و خانواده  مـراقبت ديـابت در نـوجوانان، دستيابي به كنترل قند خون مطلوب، تكامل رواني ـ اجتماعي طبيعي و حمايت

  از طرفي مديريت مطلوب رژيم درماني ديابت مستلزم داشتن مهارت . باشدآنها مي

حل مسئله و باورهاي شخص از توانايي خودش در كنترل بيماري مزمن بسيار مهم تلقي شده كه با مفهوم خودكارآمدي مشخص 

مبتلا به ديابت متفاوت بوده و  كيفيت زندگي و خودكارآمدي نوجوانانك، نتايج مطالعات در مورد ارتباط بين وضعيت متابولي. گرددمي

همبستگي بين وضعيت متابوليك ،كيفيت زندگي و  بنابراين پژوهشگر اقدام به انجام اين مطالعه براي بررسي. باشدبحث انگيز مي

  .نمود خودكار آمدي نوجوانان مبتلا به ديابت نوع يك

مبتلا به ديابت نوع نوجوان  48گيري آسان، يك مطالعه توصيفي همبستگي است كه با روش نمونهاين پژوهش  :مواد و روش كار

، كيفيت )با استفاده از نتايج هموگلوبين گليكوزيله(ابتدا وضعيت متابوليك . بررسي شدند يك مراجعه كننده به مراكز ديابت شهر تبريز

در اين . ودكارآمدي تعيين شده و سپس همبستگي بين اين متغيرها بررسي گرديدو خ) از ديدگاه خود نوجوانان و والدين آنها(زندگي 

كيفيت  ،(DSQOL)و كيفيت زندگي اختصاصي نوجوان ديابتي ) SF-36(هاي كيفيت زندگي مرتبط با سلامت مطالعه از پرسشنامه

 SPSSها با استفاده از نرم افزار آماري هداد. استفاده گرديد (GSE)و خودكارآمدي  (Peds QL)زندگي نوجوان از ديدگاه والدين 

(ver.11)  تجزيه و تحليل شد .  

درصد خودكـارآمدي توسـط نـوجوانان ديابتي،  70رغم كسب امتياز بيش از دهد كه علـيعه نشان ميـنتـايج مطال :هايافـته

درصد از  6/41برخوردار بوده و ) درصد 11از  همـوگلوبيـن گليـكوزيله بيـش(از وضعيـت متـابوليكي ضعيف %) 6/64(اكثـريت آنها 

درصد نوجوانان گلوكومتر يا تست تيپ براي كنترل قند خـون در منزل نداشته و  5/64. برندعوارض عصبي ناشي از ديابت رنج مي

ودكارآمدي بين وضعيت متابوليك با كيفيت زندگي و خ. درصد از شرايط اقتـصادي ـ اجتـماعي پاييـن برخوردار بـودند 7/66

و كيفيت زندگي ) P  5/0=r=000/0(دار وجود نداشته، اما بين خودكارآمدي با كيفيت زندگي مرتبط با سلامت همبستگي آماري معني

 - P 1/2=03/0(بين جنس با اهداف درماني از درمان ديابت . دار استهمبستگي آماري معني)  P  6/0=r=000/0(اختصاصي ديابت 

=t(ات تزريق انسولين روزانه با كيفيت زندگي مرتبط با سلامت ، بين تعداد دفع)03/0=P  6/3=F(نواده نه خاها، بين ميزان درآمد ما

و همچنين بين ) P  7/4=F=01/0(و كيفيت زندگي اختصاصي ديابت ) P  79/5=F=006/0(با كيفيت زندگي مرتبط با سلامت 

  .دار استرابطة آماري معني) P  3/3=F=04/0(ن ديابتي  وضعيت اشتغال مادر با كيفيت زندگي اختصاصي نوجوا

ند، لذا آگاهي پرستاران از عواملي با توجه به اينكه اكثريت نوجوانان از كنترل متابوليكي ضعيف برخوردار بود :گيريبحث و نتيجه

زد كه برنامه مؤثري را جهت ارتقاء كيفيت ساتواند كنترل متابوليكي و پيامد ديابت را تحت تأثير قرار دهد، آنها را قادر ميكه مي

هايي از رفتارهاي نوجوانان كه تأثير بنابراين پرستاران بايستي مداخلات زود هنگام را در جنبه. زندگي نوجوانان ديابتي طراحي نمايند

  . نان دارد، بكار گيرندسوئي بر پيامد سلامتي مطلوب نوجوا
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