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 مقاله اصیل پژوهشی

 غیرافسردهافسرده و پا در بیماران دیابتی  مراقبت از وضعیت

 3، عدالت امین پور2، فیض اله گلکار1رضا قانعی

 چکیده
سجت کبّص هیل، اًگیشُ ٍ تَاًبیی اًجبم رفتبرّبی ثبضذ کِ  ثیوبراى دیبثتی ًَع دٍ هی افسزدگی یک ٍضؼیت ضبیغ در زمینه و هذف:

در  ػولکزد هزاقجت اس پبهطبلؼِ حبضز ثب ّذف تؼییي ارتجبط ثیي افسزدگی ٍ  .گزدد ولِ ػولکزد هزاقجت اس پبّب هیخَدهزاقجتی اس ج
 ثیوبراى دیبثتی ًَع دٍ اًجبم ضذ.

در  هزاجؼِ کٌٌذُ ثِ ٍاحذ دیبثت ضْزستبى سقش دًٍَع  ثیوبر هجتلا ثِ دیبثت 200 تحلیلی -تَصیفیهطبلؼِ  در ایي :بررسی روش
ٍ  (HANDS) پزسطٌبهِ سٌجص افسزدگی دپبرتوبى ّبرٍارد اسّب  آٍری دادُ جوغ ثزایهَرد ثزرسی قزار گزفتٌذ.  1391سبل پبییش 

 ٍ ثزای ثزرسی رٍایی ّز دٍ پزسطٌبهِ اس اػتجبر هحتَا استفبدُ ضذ. پبیبیی پزسطٌبهِ افسزدگی ضذ.استفبدُ  اس پب هزاقجتپزسطٌبهِ 
افشار آهبری  ّب ثب استفبدُ اس ًزم تجشیِ ٍ تحلیل دادُ .ثِ دست آهذ Cronbach Alpha  78/0  ٍ72/0 ثب استفبدُ اس ضزیت خَدهزاقجتی

SPSS  آسهَى ّبی آهبر تَصیفی، 16ٍیزایص ٍChi-Square  ٍIndependent T Test 05/0. اًجبم ضذp≤  ِهؼٌی دار در ًظز گزفت
 ضذ.

ػولکزد هزاقجتی ثیوبراى هزاقجت اس پبی هطلَثی داضتٌذ.  (%45) ثیوبر 90 ٍ دًذثیوبراى دیبثتی افسزدُ ثَ %(30) ثیوبر 60 :ها یافته
، چک قٌذ (p;04/0)(، ثزرسی داخل کفطْب >001/0p(، هؼبیٌِ پبّب )>0001/0p) پب ضستطَی رٍساًِّبی  دیبثتی غیزافسزدُ در سهیٌِ

  س ثیوبراى دیبثتی افسزدُ ثَد.ا ثیطتزداری  ثِ طَر هؼٌی (p;03/0) ٍ پَضیذى کفص در حوبم (p;04/0) خَى
ثٌبثزایي ضزٍری است کِ آهَسضْبی هزاقجت اس پب جْت  ،ثیوبراى دیبثتی افسزدُ ػولکزد هزاقجت اس پبی ضؼیفی دارًذ گیری: نتیجه

 تقَیت رفتبرّبی خَدهزاقجتی ثِ آًْب دادُ ضَد.
 اس پب هزاقجت -افسزدگی -دیبثت :ها کلیذ واژه

‌131-124(:2)‌10؛‌1332.‌داوشكدٌ‌پزستاري‌ي‌مامايي‌داوشگاٌ‌علًم‌پششكي‌بيزجىد‌پژيَشيٍ‌علمي‌َاي‌وًيه،‌فصلىام‌مزاقبت

 13/03/32پذيزش:‌‌20/01/32اصلاح‌وُايي:‌‌‌‌20/03/31دريافت:‌

 
 

                                                             
ؼی، ثیوبرستبى اهبم خویٌی سقش، داًطگبُ ػلَم پشضکی کزدستبى. سٌٌذج، ایزاى.ًَیسٌذُ هسئَ  ل: رضب قبً

 آدرس: سقش، هیذاى قذس، ثیوبرستبى اهبم خویٌی، ثخص آی سی یَ
 e.mail:Rezaghanei30@yahoo.com 0874-3225155ًوبثز:   0874-3225527تلفي: 

طجَی دکتزای آهَسش پزستبری، داًطگبُ ػلَم ثْشیستی ٍ تَاًجخطی، تْزاى، ایزاى. سٌٌذج ،ش، داًطگبُ ػلَم پشضکی کزدستبىکبرضٌبس ارضذ پزستبری، ثیوبرستبى اهبم خویٌی سق 1  ٍ داً
 ، ضجکِ ثْذاضت ٍ درهبى سقش، داًطگبُ ػلَم پشضکی کزدستبى. سٌٌذج، ایزاى.(MPH)هذیزیت ػبلی ثْذاضت ػوَهی  2
 .سقش، داًطگبُ ػلَم پشضکی کزدستبى. سٌٌذج، ایزاى کبرضٌبس پزستبری، ثیوبرستبى اهبم خویٌی 3
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 مقدمه
یکی اص  ثِ اهشٍصُ دیبثت ثِ ػٌَاى اپیذهی خبهَؽ لشى حبضش

تجذیل ؿذُ ثضسگتشیي هـکلات ثْذاؿتی دس توبم کـَسّب 

ثب اپیذهی ػشیغ عبػَى لشى ثِ دلیل ؿجبّتؾ دیبثت  (،1.)اػت

، ثِ هشگ ػیبُ لشى )اص ًظش ثیوبس گیٌی ٍ هشگ ٍهیش( چْبسدّن

% ثضسگؼبلاى 3/8حذٍد  2011. دس ػبل ّن هؼشٍف ؿذُ اػت 21

ؿذ دس  ثیٌی هی خْبى ثِ دیبثت هجتلا ثَدًذ دس حبلی کِ پیؾ

ػبل  ثیؼتشیجبً )تمدًیب ؿبّذ چٌیي ؿیَػی ثبؿذ 2030ػبل 

اػت ٍ ثب تَخِ  %7-%5 هیضاى ؿیَع دیبثت دس ایشاى (،2.)صٍدتش(

، اىثیوبس گشٍُ اص ثِ هیضاى ثبلای ثیوبسیْبی للجی ػشٍلی دس ایي

دیبثت ػَهیي ػلت هشگ ٍ هیش ًبؿی اص ثیوبسی هحؼَة 

یْبی کلیَی ٍ % ًبسػبئ32ْب، % کَسی17 دیبثت ػبهل (،3.)ؿَد هی

دس حبل حبضش ّش ّوچٌیي . ثبؿذ حتبًی هیْبی ت% لغغ اًذاه60

ّفت ثبًیِ یک ثیوبس دیبثتی دس اثش ػَاسم ایي ثیوبسی خبى خَد 

دیبثتی ثِ دلیل ًَسٍپبتی هحیغی، ثیوبساى  (،2.)دّذ سا اص دػت هی

 (،4.)ّؼتٌذ ػفًَت ٍ ثیوبسی ػشٍق هحیغی هؼتؼذ هـکلات پب

 هْوتشیي ػبسضِ ثیوبسی دیبثت هحؼَة ی دیبثتیصخن پب

. ػذم دسهبى صخن پبی دیبثتی هٌدش ثِ ػفًَت، ًکشٍص ؿَد هی

ثیوبساى دیبثتی  %20-%15(، 5.)ؿَد ػویك ثبفتی ٍ لغغ اًذام هی

دس عَل صًذگی خَد صخن پبی دیبثتی سا تدشثِ خَاّذ کشد. ثیؾ 

% صخوْبی پبی دیبثتی ػفًَی ؿذُ ٍ هٌدش ثِ ثؼتشی دس 50اص 

سفتِ صخن پبی دیبثتی  سٍیْن (،6.)ؿَد ثیوبسػتبًْب ٍ لغغ ػضَ هی

کل ّضیٌِ ػَاسم ثیوبسی دیبثت سا ثِ خَد اختلبف % 20

ؼئلِ ثشٍص صخن پبی دیبثتی آًمذس حبئض اّویت اػت ه (،7.)دّذ هی

ثِ کبّؾ ثشٍص  Health People,2010کِ یکی اص اّذاف ثشًبهِ 

صخن پبی دیبثتی ٍ لغغ اًذام ًبؿی اص آى اختلبف دادُ ؿذُ 

 75دسكذی لغغ ػضَ ٍ افضایؾ  55کب کبّؾ اػت. دس اهشی

ّبی پبی ثیوبساى دیبثتی اص خولِ ایي اّذاف  دسكذی هؼبیٌِ

صخن پبی دیبثتی ثِ ػِ دػتِ ًَسٍپبتیک، ایؼکویک ٍ  (،8.)اػت

ؿَد کِ هیضاى ؿیَع ّش کذام ثِ تشتیت  ًَسٍایؼکویک تمؼین هی

 (9.)ثبؿذ % هی%50 ٍ %15، 35

م احؼبع دسد ًبؿی اص اغلت ثیوبساى ّن ثِ دلیل ػذ

ًَسٍپبتی دیبثتی، اص هشالجت ٍ هؼبیٌِ هٌظن پبّبیـبى غبفل 

ٍضؼیت  ؿَد. هبًٌذ ٍ ایي غفلت هٌدش ثِ ثشٍص صخن پب هی هی

ؿَد.  هغلَة هشالجت اص پب ثبػث کبّؾ ثشٍص صخن پبی دیبثتی هی

Jordan ِلغغ ػضَّبی اًذاهْبی تحتبًی% 85 هی ًَیؼذ ک 

هشالجت  الجت هٌبػت لبثل پیـگیشی اػت.ثب هش ثیوبساى دیبثتی

هغلَة اص پبی دیبثتی ؿبهل هَاسد هؼبیٌِ سٍصاًِ پبّب ٍ داخل 

کفـْب، ؿؼتـَی سٍصاًِ پبّب ٍ خـک کشدى کبهل آى، ػذم ساُ 

سفتي ثب پبی ثشٌِّ، اػتفبدُ اص کفـْبی عجی کبٌّذُ فـبس کف پب، 

ّب ٍ  ػذم گشفتي لجِ ًبخٌْب، ػذم دػتکبسی صگیلْب ٍ هیخچِ

ػَاهلی افؼشدگی یکی اص  (،7).ثبؿذ هشاخؼِ هشتت ثِ پضؿک هی

ًِ تٌْب هٌدش ثِ ػَاسم سٍاًـٌبختی ٍ اختوبػی دس  اػت کِ

ؿَد، ثلکِ هوکي اػت ػبهل خغشی ثشای  ثیوبساى دیبثتی هی

 افؼشدگیهیضاى ؿیَع  هختل ؿذى سفتبسّبی خَدهشالجتی ثبؿذ.

 (10.)خبهؼِ اػت دس ثیوبساى دیبثتی دٍ ثشاثش افشاد ػبلن

اٍلیي ػلاهت افؼشدگی اص ًظش سٍاًی کبّؾ اًگیضُ ٍ ػلالِ  

ثبؿذ کِ ثِ دًجبل آى کبّؾ فؼبلیت ٍ کبسایی، کبّؾ اهیذ ثِ  هی

صًذگی، کبّؾ هشالجت اص خَد ٍ توبیل ثِ هشگ دس ؿخق ایدبد 

کٌٌذ  افؼشدگی ٍ دیبثت چشخِ هؼکَػی سا عی هی (،11.)ؿَد هی

وکي اػت خغش افؼشدگی سا افضایؾ دّذ ٍ یؼٌی ایي کِ دیبثت ه

  (12).افؼشدگی ًیض خغش دیبثت ًَع دٍ سا ثبلا ثجشد

ّب کبهلاً هـخق ًیؼت ٍلی  ػلت ثشٍص افؼشدگی دس دیبثتی

ػَاهلی هبًٌذ دسدّبی ًَسٍپبتی، ػبصٍکبسّبی ًَسٍآًذٍکشیي، 

ّیپَتبلاهَع ٍ ایؼکوی ًبؿی اص -اختلالات هحَس ّیپَفیض

هیضاى  (،13.)داًٌذ سا دس ایدبد آى هؤثش هیاختلالات ػشٍلی 

ثشاثش  5/4ّبی دسهبًی ثیوبساى دیبثتی داسای ػلاین افؼشدگی  ّضیٌِ

ػبیش ثیوبساى دیبثتی اػت. ّوچٌیي هیضاى ًبتَاًی ٍ هشگ ٍ هیش 

ثشاثش  3/2ثشاثش ٍ  15/7دس ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ ثِ تشتیت 

لیل دثیوبساى دیبثتی ثِ  (،14.)ثبؿذ هی غیشافؼشدُثیوبساى دیبثتی 

خغشات صخن پبی دیبثتی ٍ ػَاسم ٍ پیبهذّبی آى، ًیبصهٌذ 

تَاًذ  ثبؿٌذ ٍ خلك افؼشدُ هی هشالجت كحیح اص پبّبی خَد هی

سفتبس ٍ اًگیضُ ثیوبساى سا حتی دس اهش هشالجت اص پب تحت تأثیش لشاس 

خْت تؼییي  هغبلؼِلزا ایي  .سػذ ثِ ًظش هیدّذ. ّوچٌیي 

افؼشدگی ثب سفتبسّبی خَدهشالجتی دس ثیوبساى دیبثتی استجبط 

 عشاحی گشدیذ.

 
 بررسیروش 

اػت کِ دس عَل  تحلیلی-تَكیفییک هغبلؼِ  هغبلؼِایي 

 200ثشای تؼییي ٍضؼیت خَدهشالجتی اص پب سٍی  1391پبییض 
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ػمض  ؿْشػتبىدیبثتی ًَع دٍ هشاخؼِ کٌٌذُ ثِ ٍاحذ دیبثت  ثیوبس

اًدوي دیبثت  ػتشع )آػبى( اًدبم ؿذ.گیشی دس د ثب سٍؽ ًوًَِ

( ؿیَع افؼشدگی دس ثیوبساى دیبثتی Mahmodiاهشیکب )ثِ ًمل اص 

ؿیَع  دس ایي هغبلؼِ (،12.)گضاسؽ کشدُ اػت% 20-%15سا 

ٍ ػغح اعویٌبى  d;05/0% دس ًظش گشفتِ ؿذ ٍ ثب 15افؼشدگی 

95( %05/0;α )ًًَِفش هحبػجِ ؿذ کِ  195ای هؼبدل  حدن ًو

 افضایؾ یبفت.ًفش  200ویٌبى ثیـتش ثِ خْت اع

ثَدُ ٍ ثیوبسی ثخؾ دیبثت توبهی ثیوبساى داسای پشًٍذُ  

هؼیبسّبی ٍسٍد دیبثت آًْب تَػظ پضؿک تـخیق دادُ ؿذُ ثَد. 

ثِ هغبلؼِ ػجبست ثَد اص: تـخیق دیبثت ًَع دٍ تَػظ پضؿک، 

توبیل ثِ هـبسکت دس هغبلؼِ، داؿتي پشًٍذُ دس ٍاحذ دیبثت. 

 خضء هؼیبسّبی خشٍج اص هغبلؼِ ثَد. ًبتَاًیْبی خؼوی ٍخَد

دس ایي پظٍّؾ، اص پشػـٌبهِ  ّب دادُخْت گشدآٍسی 

اثضاس اػتبًذاسد ػٌدؾ افؼشدگی دپبستوبى  ،ػبت دهَگشافیکیاعلا

هحمك ػبختِ هشالجت پبی ٍ پشػـٌبهِ ( HANDS) ّبسٍاسد

د اثضاس ػٌدؾ افؼشدگی دپبستوبى ّبسٍاس اػتفبدُ ؿذ.دیبثتی 

تؼلك  ػِثِ ّش ػَأل ًوشُ كفش تب ػَأل اػت کِ  دُؿبهل 

ٍ  ًُِثبؿذ ٍ کؼت ًوشُ  هی ػیگیشد ٍ ًوشُ کلی اثضاس كفش تب  هی

ثبلاتش اص آى ثِ هٌضلِ ٍخَد افؼشدگی اػت. کؼت اهتیبص ثبلاتش ثِ 

ایي اثضاس دس هغبلؼبت داخل هؼٌی هیضاى افؼشدگی ثیـتش اػت. 

پبیبیی  ٍلی فتِ ٍ سٍا ٍ پبیب ًـذُ ثَدکـَس هَسد اػتفبدُ لشاس ًگش

هیضاى ثَد، ّوچٌیي  88/0ٍ ّوکبساى   Gonzalesدس هغبلؼِ آى

ثشای ثشسػی افؼشدگی هؼبدل  HANDS اثضاسحؼبػیت ٍ ٍیظگی 

ٍ  Zung، پشػـٌبهِ Beckآیتوی افؼشدگی  21ٍ یب ثیـتش اص فشم 

  (15.)اػت Hopkinsػَالی  15فشم 

ّبی افؼشدگی ٍ  ی پشػـٌبهِاػتجبس ػلودس ایي هغبلؼِ 

هشالجت اص پب ثب سٍؽ اػتجبس هحتَا هَسد تأییذ لشاس گشفت، ثِ ایي 

هٌظَس اثضاس اػتبًذاسد ػٌدؾ افؼشدگی دپبستوبى ّبسٍاسد ثِ 

كَست ػبدُ ٍ سٍاى ثِ فبسػی ثشگشداًذُ ؿذ ٍ ّوشاُ ثب پشػـٌبهِ 

هشالجت اص پب دس اختیبس دُ ًفش هتخلق )هتخللبى داخلی، 

ٍلَطی،  ػفًَی، استَپذی ٍ خشاحی( لشاس گشفت ٍ پغ اص خوغ ًَس

آٍسی ٍ اػوبل ًظشات، تغییشات لاصم اػوبل گشدیذ. ثِ هٌظَس 

 Chronbach Alphaّب اص ضشیت  تؼییي اػتوبد ػلوی پشػـٌبهِ

اػتفبدُ ؿذ ٍ اًؼدبم دسًٍی پشػـٌبهِ ّبی افؼشدگی ٍ هشالجت 

ٍ  78/0ثشاثش  Chronbach Alphaاص پبی دیبثتی ثِ تشتیت داسای 

 ثَدًذ. 72/0

ای کِ تَػظ  پب ثب اػتفبدُ اص پشػـٌبهِ ٍضؼیت هشالجت اص

لجلی تْیِ ؿذُ اػت،  یبْپظٍّـگش ٍ ثب اػتفبدُ اص هتَى ٍ تحمیم

فؼبلیت هشالجتی اص لجیل  13گیشی ؿذ. ایي پشػـٌبهِ ؿبهل  اًذاصُ

بدُ اص اًِ پبّب، چشة کشدى ثِ دًجبل خـکی پب، اػتفصؿؼتـَی سٍ

شدى ثیي ّبی لشهض، خـک ک خَساة ًشم، ثشسػی تبٍلْب ٍ لکِ

( اغلت) دٍكفش )ّشگض( تب داسای اهتیبص ْب اًگـتبى ٍ ... ثَد. خَاث

 26ثَد. لزا ًوشُ لبثل اکتؼبة دس ایي همیبع دس هحذٍدُ كفش تب 

ٍ ثبلاتش ثِ هٌضلِ هشالجت هغلَة اص پبّب  ثیؼتکؼت ًوشُ ثَد. 

 ثبؿذ.  هی

ّبی افؼشدگی  تَضیح اّذاف ٍ سٍؽ کبس، پشػـٌبهِ پغ اص 

ٍ هشالجت اص پب دس اختیبس ثیوبساى دیبثتی ًَع دٍ هشاخؼِ کٌٌذُ ثِ 

ٍاحذ دیبثت لشاس گشفت ٍ تَػظ آًْب تکویل ؿذ، دس كَستی کِ 

هَسد پظٍّؾ ػَاد خَاًذى ٍ ًَؿتي ًذاؿتٌذ پشػـٌبهِ  ثیوبساى

سٍ دس سٍ تکویل تَػظ ّوکبس پشػتبس آهَصؽ دیذُ ثِ كَست 

خبًَادگی  هحشهبًِ ثَدى اعلاػبت، ًبم ٍ ًبمثِ دلیل  گشدیذ.

 ثیوبساى دیبثتی دس پشػـٌبهِ دسج ًـذ.

ثب اػتفبدُ اص ًشم افضاس  ّب دادُ، ّب تکویل پشػـٌبهِص پغ ا

SPSS تَكیفی، تَػظ آصهًَْبی آهبسی  16 ٍیشایؾChi-Square 

 ٍIndependent T Test  05/0دس ػغح هؼٌی داسیP≤  هَسد

 .تدضیِ ٍ تحلیل لشاس گشفت

 
 یافته ها

 %30هؼبدلثیوبس  60دیبثتی هَسدهغبلؼِ، ثیوبس  200اص 

 ثیوبس 172ثَدًذ.  غیشافؼشدُ% 70ثشاثش ثیوبس  140افؼشدُ ٍ 

گشٍُ دس  ٍ اًحشاف هؼیبس ثَدًذ. هیبًگیي ػيصى % 86هؼبدل 

 دُغیشافؼشثیوبساى ٍ دس گشٍُ  3/54±5/1ثیوبساى افؼشدُ 

هیبًگیي عَل هذت اثتلا ثِ  .(p;03/0) ػبل ثَد 8/0±1/58

ػبل ثَد. اص ًظش  25-1ػبل ثَد کِ داهٌِ آى ثیي  4/8دیبثت 

ٍ ثیـتشیي  ثبػَاد ثَدًذ %40ثشاثش ثب  ًفش اص ثیوبساى 80 تحلیلات

% دس گشٍُ ثیوبساى دیبثتی 7/45 هؼبدلًفش  64 ثشاثش هیضاى ثبػَاد

 ثیوبس 28ٍ  %7/6هؼبدل  افؼشدُ اىثیوبس ًفش اص 4 .ثَد غیشافؼشدُ

تفبٍت آهبسی  .(p;01/0) ؿبغل ثَدًذ %20هؼبدل  غیشافؼشدُ
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اص ًظش خٌغ ٍ تحلیلات دس دٍ گشٍُ ثیوبساى دیبثتی  هؼٌی داسی

ثیوبساى دسكذ ثیـتشی اص  .ٍخَد ًذاؿت غیشافؼشدُافؼشدُ ٍ 

 ًذَدث هتبّلفؼشدُ ًؼجت ثِ ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ ادیبثتی غیش

(002/0;p). (1)خذٍل 

 مشخصه های دموگرافیک بیماران دیابتی دارای علایم افسردگی و فاقذ علایم افسردگی :1جذول 

 متغیر های دموگرافیکی

 بیماران دیابتی افسرده

 نفر( 06)

بیماران دیابتی 

 P-value نفر( 146) غیرافسرده

 تعذاد )درصذ( تعذاد )درصذ(

 جٌس
 (3/14) 20 (3/13) 8 هذکز

5/0 
 (7/85) 120 (7/86) 52 هؤًث

 ٍضؼیت تأّل
 (3/14) 20 (3/33) 20 هجزد

002/0 
 (7/85) 120 (7/66) 40 هتأّل

 ضغل
 

 (20) 28 (7/6) 4 ضبغل
01/0 

 (80) 112 (3/93) 56 خبًِ دار ٍ ثیکبر

 تحصیلات
 (7/45) 64 (7/26) 16 ثبسَاد

08/0 
 (3/54) 76 (3/73) 44 ثی سَاد

هذت اثتلا ثِ 
 دیبثت

 (4/31) 44 (3/33) 20 سبل 5کوتز اس 
09/0 

 (6/68) 96 (7/66) 40 سبل 5ثیص اس 

ثیبًگش ػولکشدّبی هشالجت اص پب دس دٍ گشٍُ  2خذٍل ؿوبسُ 

خَدهشالجتی اص پبّب ثبؿذ.  دیبثتی هی غیشافؼشدُثیوبساى افؼشدُ ٍ 

ِ پبّب ، هؼبیٌ(>0001/0pّبی ؿؼتـَی سٍصاًِ ) دس صهیٌِ

(001/0p< ثشسػی داخل کفـْب ،)(04/0;p) ،چک لٌذ خَى 

(04/0;p)  پَؿیذى کفؾ دس حوبم ٍ(03/0;p)  ٍُدس دٍ گش

ثیوبساى تَصیغ یکؼبًی ًذاؿت ٍ دس ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ ثِ عَس 

 ثَد.  غیشافؼشدُاص ثیوبساى دیبثتی  کوتشداسی  هؼٌی

ٍ هشداى ثب ّن ثشخی اػوبل هشالجت اص پب دس دٍ گشٍُ صًبى 

اختلاف داؿت، هثلاً صًبى اػوبلی اص لجیل چشة کشدى پبّب دس 

كَست خـکی، هؼبیٌِ پبّب، ثشسػی داخل کفؾ ٍ پَؿیذى کفؾ 

(. تٌْب صهیٌِ p;05/0کشدًذ) دس حوبم سا ثیـتش اص هشداى سػبیت هی

داسی ثیـتش اص صًبى آى  هؼٌیهشالجت اص پب کِ دس آى هشداى ثِ عَس 

 (.p;04/0کشدًذ اػتفبدُ اص کفؾ هٌبػت ثَد ) سا سػبیت هی

ثیبًگش ٍضؼیت کلی هشالجت اص پب دس ثیوبساى دیبثتی  3خذٍل 

 اػت. دس گشٍُ ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ، غیشافؼشدُافؼشدُ ٍ 

 71، غیشافؼشدٍُ دس گشٍُ ثیوبساى دیبثتی  %7/31هؼبدل ًفش  19 

هغلَة ثَدًذ، داسای ٍضؼیت هشالجت اص پبی  %7/50ثشاثش ثب ًفش 

2آصهَى آهبسی 
X ًـبى داد کِ ٍضؼیت هشالجت اص پب دس ثیوبساى 

داسی کوتش اص ثیوبساى دیبثتی  دیبثتی داسای افؼشدگی ثِ عَس هؼٌی

 (.p;01/0ثَد )  غیشافؼشدُ

 

 بحث 
% ثیوبساى دیبثتی 7/31ًتبیح ایي هغبلؼِ ًـبى داد کِ 

ای ػولکشد افؼشدُ داس % ثیوبساى دیبثتی غیش7/50افؼشدُ ٍ 

هشالجت اص پبی هغلَثی ثَدًذ ٍ هشالجت اص پب دس ثیوبساى دیبثتی 

(، کِ p;01/0ثَد ) غیشافؼشدُافؼشدُ ضؼیفتش اص ثیوبساى دیبثتی 

(، 15کبهلاً ّوخَاًی داسد.) Gonzalezایي یبفتِ ثب ًتیدِ هغبلؼِ 

سػذ کٌذی سٍاًی حشکتی ٍ کوجَد اًشطی دس ثیوبساى  ًظش هی ثِ

گزاسد دس دٍ  شدُ سٍی هشالجت اص پبی آًْب تأثیش هیدیبثتی افؼ

هشالجت اص پبّب دس دٍ گشٍُ ثیوبساى دیبثتی  Bell  ٍLinهغبلؼِ 

داسی ًذاؿت. اص ًظش هحممبى  اختلاف هؼٌی غیشافؼشدُافؼشدُ ٍ 

ایي اختلاف هوکي اػت ًبؿی اص ایي هَضَع ثبؿذ کِ دس دٍ 

ع اثضاس فؼبلیتْبی هغبلؼِ رکش ؿذُ ٍضؼیت هشالجت اص پب ثش اػب

ػٌدیذُ ؿذُ ثَد کِ ایي اثضاس دس حیغِ  (SDSCA) خَدهشالجتی

هشالجت پب تٌْب دٍ آیتن هؼبیٌِ سٍصاًِ پبّب ٍ ثشسػی سٍصاًِ کفـْب 

ػولکشد هشالجت  13ؿذ دس حبلی کِ دس هغبلؼِ حبضش  سا ؿبهل هی

 (17-16اص پب ثشسػی ؿذُ ثَد.)
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 غیرافسردهت رفتارهای خودمراقبتی توسط بیماران دیابتی افسرده و توزیع فراوانی چگونگی رعای :2 جذول

 عملکرد مراقبت از پا
  غیرافسرده

 نفر( 146)
 افسرده

 P-value نفر( 06) 

 درصذ تعذاد درصذ تعذاد

 ضستطَی رٍساًِ
 7/66 40 6/88 124 اغلت

0001/0 
 3/33 20 4/11 16 ًذرت ٍ ّزگشِ ث

 چزة کزدى پب
 7/46 28 4/51 72 اغلت

5/0 
 3/53 32 6/48 68 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

استفبدُ اس جَراة 
 ًزم

 7/86 52 4/71 100 اغلت
02/0 

 3/13 8 6/28 40 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

 هؼبیٌِ پب
 60 36 9/82 116 اغلت

001/0 
 40 24 1/17 24 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

خطک کزدى ثیي 
 اًگطتبى

 7/26 16 4/31 44 اغلت
5/0 

 3/73 44 6/68 96 ّزگشثِ ًذرت ٍ 
پَضیذى کفص 

 هٌبست
 40 24 3/54 76 اغلت

06/0 
 60 36 7/45 64 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

سَّبى سدى لجِ 
 ًبخي ّب

 20 12 6/28 40 اغلت
2/0 

 80 48 4/71 100 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

 هؼبیٌِ داخل کفص
 7/66 40 80 112 اغلت

04/0 
 3/33 20 20 28 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

تزل حزارت ػذم کٌ
 اضیبء  ثب پب

 3/73 44 4/71 100 اغلت
7/0 

 7/26 16 6/28 40 ثِ ًذرت ٍ ّزگش
چک هزتت قٌذ 

 خَى
 60 36 3/74 104 اغلت

04/0 
 40 24 7/25 36 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

 هزاجؼِ ثِ پشضک
 60 36 4/51 72 اغلت

16/0 
 40 24 6/48 68 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

پَضیذى کفص در 
 حوبم

 3/73 44 7/85 120 اغلت
03/0 

 7/26 16 3/14 20 ثِ ًذرت ٍ ّزگش
رػبیت رصین 

 غذایی تَصیِ ضذُ
 60 36 9/62 88 اغلت

7/0 
 40 24 1/37 52 ثِ ًذرت ٍ ّزگش

 غیرافسردهتوزیع فراوانی وضعیت مراقبت از پا در دو گروه بیماران دیابتی افسرده و  :3جذول 

 گروه

 افسردگی

 مراقبت از پای مطلوب لوبمراقبت از پای نامط
P-value 

 تؼذاد )درصذ( تؼذاد )درصذ(

  (7/31) 19 (3/68) 41 دارد
 01/0 (7/50) 71 (3/49) 69 ًذارد
  (45) 90 (55) 110 جوغ
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 (،p;02/0) دس هغبلؼِ فؼلی هیضاى اػتفبدُ اص خَساة ًشم

س ( دp;7/0( ٍ ػذم کٌتشل اؿیبء ثب پب )p;1/0هشاخؼِ ثِ پضؿک )

ثَد. ؿبیذ ثتَاى دلیل  غیشافؼشدُثیوبساى افؼشدُ ثیؾ اص ثیوبساى 

ّبی  ثیوبساى افؼشدُ ثِ پضؿک سا ثِ ٍخَد ثیوبسی صیبد هشاخؼِ

دس هغبلؼِ فؼلی  ای ٍ حغ خَدثیوبساًگبسی آًْب ًؼجت داد. صهیٌِ

داسی کوتش اص ثیوبساى دیبثتی  ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ ثِ عَس هؼٌی

، ثِ ًظش (p;04/0) کشدًذ َى خَد سا پبیؾ هیلٌذ خ غیشافؼشدُ

سػذ ضؼف خَدپبیـی لٌذ خَى دس ثیوبساى دیبثتی افؼشدُ  هی

 هغبلؼِ افشاد ثبؿذ. سٍاًی ٍ هتأثش اص ٍضؼیت فیضیکی ًبؿی

Lustman  ثِ ًمل اصDe Groot  ًـبى داد کِ افؼشدگی ثب کٌتشل

اهب  (،14.)ضؼیف لٌذ خَى ٍ افضایؾ ػَاسم دیبثتی استجبط داسد

دٍ  Gonzalez  ٍHyeSookدس هغبلؼبت اًدبم ؿذُ هـبثِ تَػظ 

اص ًظش پبیؾ لٌذ خَى  غیشافؼشدُافؼشدُ ٍ  گشٍُ ثیوبساى دیبثتی

اغلت ثیوبساى  دس هغبلؼِ فؼلی (15،18.)ثب ّن اختلافی ًذاؿتٌذ

دس  کشدًذ پَؿیذى کفؾ دس حوبم سا سػبیت هی %82ثشاثش  دیبثتی

 هَسدهغبلؼِ % ثیوبساى دیبثتی26% ٍ 30حبلی کِ ثِ تشتیت تٌْب 

ِ ًبخٌْبیـبى سا کشدًذ ٍ لج ثیي اًگـتبى پبی خَد سا خـک هی

دٌّذُ ضؼف آگبّی ٍ داًؾ  صدًذ کِ ایي اهش ًـبى ػَّبى هی

ثیوبساى دیبثتی دس صهیٌِ سػبیت ثشخی اص ػولکشدّبی هشالجت اص پب 

یبثت ّبی آهَصؿی دس ٍاحذّبی د اػت کِ ًیبصهٌذ تذٍیي ثشًبهِ

% ثیوبساى اص کفؾ هٌبػت 50 تٌْب حبضش دس هغبلؼِثبؿذ.  هی

سا سػبیت  هشداى ایي اهشصًبى کوتش اص ٍ  کشدًذ اػتفبدُ هی

ثیوبساى دیبثتی اص کفؾ  %82 ّن  Mclnnesدس هغبلؼِ کشدًذ. هی

هؼتمذ اػت  Edelstein (،19.)ًذشدک ویًثب اًذاصُ هٌبػت اػتفبدُ 

ص کفـْبی پبؿٌِ ثلٌذ ٍ تٌگ هؼتؼذ صًبى ثِ دلیل اػتفبدُ اکِ 

 %2/10تٌْب  Desaluدس هغبلؼِ  (،20.)ثشٍص آػیجْبی پب ّؼتٌذ

 ثیوبساى ػولکشد هغلَثی دس صهیٌِ هشالجت اص پبّبیی خَد داؿتٌذ

ٍ کوتش اص ًیوی اص ثیوبساى تحت هغبلؼِ هشتجبً پبّبی خَد سا 

%( 46ذ )ؿؼتٌ %(، هشتجبً پبّبی خَد سا هی9/40کشدًذ ) هؼبیٌِ هی

کشدًذ  ٍ داخل کفـْبی خَد سا لجل اص پَؿیذى ثشسػی هی

وی اص ثیوبساى تحت ثیؾ اص ًی Olson دس هغبلؼِ (،21. )%(7/47)

هؼبیٌِ پب ٍ پَؿیذى کفؾ هٌبػت سا سػبیت هغبلؼِ ؿؼتـَی پب، 

% ثیوبساى 76% ٍ 82دس هغبلؼِ حبضش ثِ تشتیت  (،22.)کشدًذ هی

دادًذ.  هؼبیٌِ پبّبیـبى سا اًدبم هی دیبثتی ؿؼتـَی سٍصاًِ پبّب ٍ

% ثیوبساى 7/12% ٍ 32ٍ ّوکبساى ثِ تشتیت  Jordanدس هغبلؼِ اهب 

% 12اكلاً داخل کفـْب ٍ پبّبی خَد سا ثشسػی ًکشدُ ثَدًذ ٍ 

  (7.)کشدًذ ثیوبساى ّن اكلاً ثیي اًگـتبى خَد سا خـک ًوی

هَسد پظٍّؾ اص  افشادػذم دس ًظش گشفتي ًَع افؼشدگی 

ؿَد کِ  حبضش اػت، ثٌبثشایي پیـٌْبد هی هغبلؼِهحذٍدیتْبی 

ػولکشد هشالجت اص پب ثب هیضاى ٍ ًَع افؼشدگی ثیوبساى دیبثتی 

 .ثشسػی ؿَد

 
 نتیجه گیری

ٍ افؼشدگی ثیي ثیبًگش ایي ثَد کِ  هغبلؼًِتبیح حبكل اص 

ثِ عَسی کِ ثیوبساى  ػولکشد هشالجت اص پب استجبط ٍخَد داسد

دُ توبیل کوتشی ثِ هشالجت اص پبّبی خَد داسًذ ٍ دس دیبثتی افؼش

ثٌبثشایي  ،هؼشم خغش ثبلای ثشٍص صخن پبی دیبثتی ّؼتٌذ

ّبی آهَصؿی خبهؼتش دس صهیٌِ هشالجت اص  ثشًبهِ ؿَد پیـٌْبد هی

دس عَل هشاخؼِ ثِ ٍاحذّبی دیبثت اص ًظش پب ثِ آًبى اسائِ گشدد ٍ 

 ًَذ.سػبیت ػولکشدّبی هشالجت اص پب پبیؾ ؿ

 
 تقدیر و تشکر

حبكل عشح تحمیمبتی هلَة حَصُ هؼبًٍت  هغبلؼِایي 

 78/91ؿوبسُ پظٍّـی داًـگبُ ػلَم پضؿگی کشدػتبى ثب 

داًٌذ کِ اص حَصُ هؼبًٍت  پظٍّـگشاى ثش خَد لاصم هیثبؿذ.  هی

پظٍّـی داًـگبُ ػلَم پضؿکی کشدػتبى کِ ثب لجَل ٍ تلَیت 

سا  هغبلؼِهکبى اًدبم ایي ایي عشح تحمیمبتی ٍ حوبیت هبلی ا

هوکي ػبخت ٍ ًیض اص ّوکبسی كویوبًِ ٍاحذ دیبثت ؿْشػتبى 

کوبل  هغبلؼِػمض ٍ توبهی ثیوبساى دیبثتی هـبسکت کٌٌذُ دس 

 ػپبػگضاسی سا داؿتِ ثبؿٌذ.

REFERENCES 

1- Abdoli S, Ashktorab T, Ahmadi F, Parvizi S. Diabetes Diagnosis; Disrupter identity? Iranian J Endocrino & Metabol. 

2011; 13 (1):26-35 [Persian].  

2- Lazzarini PA, Gurr MJ, Rogers RJ, Schox A, Bergin MS. Diabetes foot disease: The cinderella of Australian diabetes 

management? J Foot and Ankle Res. 2012; 5 (24): 1-9. 
 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

 رضا‌قاوعي‌ي‌َمكاران‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌غيزافسزدٌيضعيت‌مزاقبت‌اس‌پا‌در‌بيماران‌ديابتي‌افسزدٌ‌ي‌

 130 

3- Mahmoudi A. The effect of self-care program on foot healing in diabetic patients. Shahrekord Univ Med Sci J. 2005; 

3(7):61-8. [Persian]. 
 

4- Larijani B, Bastanhagh MH, Pajouhi M, Afshari M, Khani M, Shajarian M. Lower limb amputation rate in patients 

with type 2 diabetes managed at the Imam Khomeiny and doctor Shariati Hospitals between 1979 and 1994. Iranian J 

Diabet & Lipid Disord. 2001; 1(1): 80-5. [Persian]. 
 

5- Yudovsky D, Nouvong A, Schomacker K, Pilon L. Assessing diabetic foot ulcer development risk with hyperspectral 

tissue oximetry. J Biomedical Optics. 2011; 16(2):1-8. 
 

6- Hobizal BK, Wukich KD. Diabetic foot infections: Current concept review. Diabet Foot and Ankle. 2012; 3(1):1-8. 
 

7- Jordan ND, Jordan LJ. Foot self-care practices among filipino american women with type 2 diabetes mellitus. 

Diabetes Ther. 2011; 2(1): 1-8 
 

8- Sharifirad G, Hazavehie S, Mohebi S, Rahimi M, Hasanzadeh A. The effect of educational programme based on 

Health Belief Model (HBM) on the foot care by type II diabetic patients. Iranian J Endocrin & Metabol. 2006; 8 

(3):231-9. [Persian]. 
 

9- Armstrong DG, Cohen K, Courric S, Bharara M, Marston W. Diabetic foot ulcers and vascular insufficiency: Our 

population has changed, but our methods have not. J Diabet Sci & Technol. 2011; 5(6):1591-95. 
 

10- Lin HE, KatonW, Rutter C, SimonEG, Ludman JE, Von Korff M, et al. Effects of enhanced depression treatment on 

diabetes self-care. Ann Fam Med. 2006; 4(1): 46-53. 
 

11- Sepehrmanesh Z, Sarmast H, Sadr S, Sarbolouki S. Prevalence and severity of depression in diabetic subjects. Feyz, 

J of Kashan Univ of Med Sci. 2003; 7 (3):69-75. [Persian]. 
 

12- Mahmodi A, Sharifi. Comparison frequency and factors associated with depression in diabetics and non diabetics 

patients. J of Urmia Nursing and Midwifery. 2008; 6 (2):88-93. [Persian]. 
 

13- Behnam B, Ghorbani R. Epidemiologic features of depression in non–insulin dependent diabetic patients in 

Semnan. Pejouhesh 2005; 29 (1):45-9. [Persian]. 
 

14- De Groot M, Kushnick M, Doyle T, Merrill J, McGlynn M, Shubrook J, et al. Depression among adults with 

diabetes: Prevalence, impact, and treatment options. Diabet Spectrum. 2010; 23(1): 15-18. 
 

15- Gonzalez JS, Safren SA, Cagliero E, Wexler DJ, Delahanty L, Wittenberg E, et al. depression, self-care, and 

medication adherence intype 2 diabetes. Diabet Care. 2007; 30 (9): 2222-7. 
 

16- Bell R, Stafford MJ, Arcury AT, Snively MB, Smith LS, Grzywacz GJ, et al. Complementary and alternative 

medicine use and diabetes self-management among rural older adults. Complement Health Pract Rev. 2006; 11(2): 95-

106. 
 

17- Lin HE, Katon W, Von Korff M, Simon EG, Oliver M, Ciechanowski P, et al. Relationship of depression and 

diabetes self-care, medication adherence, and preventive care. Diabet Care. 2004; 27 (9): 2154-60. 
 

18- Heysook P, Sun Y, Lee H, Ha E, Sung Y. Individuals with type 2 diabetes and depressive symptoms exhibited 

lower adherence with self-care. Journal of Clinical Epidemiol. 2004; 57 (9): 978-984. 
 

19- Mclnnes AD, Hashmi F, Farndon LJ, Church A, Haley M, Sanger DM, et al. Comparison of shoe-length fit between 

people with and without diabetic peripheral neuropathy: a case-control study. J Foot and Ankle Res. 2012; 5 (9): 1-8. 
 

20- Edelstein EJ. Foot care for the aging. Phys Ther. 2012; 68 (12):1882-6  
 

21- Desalu OO, Salawu KF, Jimoh KA, Adekoya OA, Busari AO, Olokoba BA. Diabetic foot care: self reported 

knowledge and practice among patients attending three tertiary hospitals in Nigeria. Ghana Med J. 2011; 45 (2): 60-5 
 

22- Olson L, Hogan MT, Rajan M, Raugi JG, Reiber EG. Foot care education and self management behaviors in diverse 

veterans with diabetes. Patient Preference and Adherence 2009; 3(1):45-50. 

 

www.sid.ir


www.SID.ir

Arc
hive

 of
 S

ID

‌‌2،‌1332،‌شمار‌10ٌديرٌ‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌‌بيزجىد پششكي علًم داوشگاٌ مامايي ي پزستاري داوشكدٌ پژيَشي‌علمي فصلىامٍ وًيه، َاي‌مزاقبت

 131 

Abstract                   Original Article 

Foot care in depressed and non-depressed diabetic patients 

R. Ghane'i
1
, F. Golkar

2
, E. Aminpoor

3
 

Background and Aim: Depression is common among type II diabetic patients that reduces the desire, 
motivation, and ability to perform self-care behaviors, including the care of the feet. The present study aimed 

to investigate the relationship between depressions and self-care performance in patients with type II 

diabetes. 

Materials and Methods: In this descriptive-analytic study, 200 patients with type 2 diabetes visiting Saqqez 
diabetes unit in the fall of 2012 were evaluated. Harvard depression screening (HANDS) and foot-care 

questionnaires were used to collect data. Content validity was used to assess the validity of both 

questionnaires. In addition, the reliabilities of the depression and foot-care questionnaires were found 0.78 
and 0.72 respectively by calculating Cronbach's Alpha coefficient. The data were analyzed by SPSS (version 

16) using descriptive statistical tests, Chi-Square, and independent t-test. P≤0.05 was considered statistically 

significant. 

Results: From among the diabetic patients, 60 (30%) were depressed, and 90 (45%) had good foot care. 

Daily washing of the feet (p<0.0001), examining the feet (p<0.001), examining shoe insides (p=0.04), 

monitoring blood glucose (p=0.04), and wearing shoes in the bathroom (p=0.03) were significantly more in 

non-depressed diabetic patients than in the depressed ones. 

Conclusion: Depressed diabetic patients have a poor foot-care performance. Therefore, it is necessary to 

give them foot-care education to improve their self-care behaviors. 

Keywords: Diabetes; Depression; Foot Care 
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