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 ديابت شهرستان زابلمركز مراجعه كننده به  يديابت كيفيت زندگي بيماران
 

  1نژاداله مسينايينصرت 3شهركي،سودابه حامدي 2حموله،مرجان مرداني 1،واحدعزيز شهركي

 
 پرستاري ،دانشگاه علوم پزشكي زابل، دانشكده پرستاري و مامايي مربي .١

 شكي تهراندانشگاه علوم پز ،ي پرستاريادانشجوي دكتر .٢

  آمار، دانشگاه علوم پزشكي زابل، دانشكده بهداشت مربي .٣
 

 

هاي مزمن مانند ديابت، مفهوم كيفيت يكي از مفاهيم بسيار مهم در بيماري
     و همكاران Karlssonدر مورد اهميت كيفيت زندگي،  .زندگي است

ر و هاي مرگ و ميجاي توجه به شاخصه نويسند كه امروزه در بيماران بمي
مفهوم كيفيت  هاترين آنكه مهم ،تر توجه نمودبايد به ابعاد وسيع ،ابتلا

 دارد وجود ارتباط متقابل كي زندگي كيفيت و بيماري بين 1.زندگي است

. دندار زندگي هاي كيفيتجنبه تمام روي مستقيم اثر جسماني اختلالات و
بروز  سبب هك يمزمن هايبيماري از كيي ديابت آمريكا انجمن نظر طبق

 بعضي در. است شيرين گردد، ديابتمي افراد در رواني–جسمي مشكلات

 بروز عوارض كه شده داده نشان ديابت به مبتلا در بيماران مطالعات از

 و مرگ افزايش باعث رتينوپاتي عروقي و و قلبي عوارض جمله از مزمن
  2.تماه اس 61 هانآ زندگي بقاي متوسط و شده اين بيماران در مير

ن مطالعه مقطعي جامعه پژوهش، بيماران مبتلا به ديابت مراجعه كننده يدر ا
 100حجم نمونه شامل . بودند 1389ديابت شهرستان زابل در سال  به مركز

ها از داده. در دسترس انتخاب گرديدندو  صورت غيرتصادفينفر بود كه به
ازمان جهاني طريق مصاحبه و با استفاده از پرسشنامه كيفيت زندگي س

  .آوري گرديدجمع (SF-26) بهداشت
بيشترين  ه وزن بود) 52%(رد پژوهش ادهد كه اكثريت موها نشان ميافتهي

در اين پژوهش . بودند سال 31-40بين سنين ) 35%(بررسي افراد مورد 
عد ب، در  34/22±8/2عد سلامت جسماني بميانگين نمره كيفيت زندگي در 

عد بو در  5/9±9/1عد سلامت اجتماعي ب، در 59/18±6/2سلامت روان 
ها حاكي از آن بود كه يافته. محاسبه گرديد 63/24±2/3سلامت محيط 

از كيفيت زندگي نسبتا مطلوبي ) 72%(بيشترين درصد بيماران ديابتي
 1 بيماران نامطلوب است و تنهادرصد  27 و كيفيت زندگي بوده برخوردار
 بر اساس .باشندبرخوردار مي گي مطلوباز بيماران از كيفيت زند درصد
درصد مربوط به  بالاترين ،در تمام ابعاد كيفيت زندگي دست آمده بهنتايج 

عد سلامت ببيماران ديابتي در  درصد 76. باشدوضعيت نسبتا مطلوب مي
عد اجتماعي و در ب در درصد 64در بعد سلامت روان،  درصد 65جسماني، 

بيماران كيفيت زندگي در وضعيت نسبتا  درصد 65عد سلامت محيط نيز ب
بين كيفيت زندگي و مدت ابتلا به بيماري ديابت بر اساس . اندداشته    مطلوب

، بين چنينهم و )p=003/0(دار مشاهده گرديد آزمون دقيق فيشر ارتباط معني
  )p=001/0(سلامت محيط با مدت ابتلا به بيماري ارتباط وجود دارد 

كه كيفيت اكثريت  نددر پژوهش خود نشان داد منجمد و همكاران
كه مويد نتيجه تحقيق  3ست،واحدهاي پژوهش در سطح نسبتا مطلوب بوده ا

دست آمده از اين تحقيق و ديگر تحقيقات هاي به ه يافتهبا توجه ب. حاضر است
هاي گوناگون كيفيت  شود كه افت جنبه ذكر شده، چنين نتيجه گرفته مي

گيري  ، لذا از آنجايي كه اندازهدهدرخ مياران ديابتي زندگي براي بيم
هاي آموزشي  ريزي كيفيت زندگي اين بيماران، اطلاعات جامعي جهت برنامه

نمايد، لازم است  و حمايتي در راستاي بهبود كيفيت زندگي آنان فراهم مي
ويژه پرستاران در راستاي ارتقاي  كاركنان خدمات بهداشتي و درماني به

سلامت جامعه و در جهت ايجاد تغييرات مطلوب و با ثبات در شيوه  سطح
م ت ع پ ز، [. بيماران ديابتي اهتمام ورزند خصوص هزندگي بيماران مزمن ب
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