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Abstract 

Introduction: The diagnosis of diabetes in a child is accompanied by various 

psychological reactions in parents. Given the influence of spirituality as a 
powerful and hopeful resource for parents, and the fact that self-care in 

children is difficult without the direct involvement of parents, this review 

study examines spirituality, mental health, and the caregiving role of parents 

of children with diabetes. Objective: In this review study, an advanced search 

was conducted using the operators (AND, OR) and a combination of the 

keywords "Spirituality," "Father or Mother," "Parents," "Children," "Type 1 

diabetes," "Mental health," and "Caring role" in the databases Scopus, Web of 

Science, Google Scholar, PubMed, Science Direct, Cochrane Library, and 

Evidence-Based Nursing, within the timeframe of 2020 to 2025. The criteria 

for selecting articles were their relevance to the current review topic and their 

publication in either Persian or English. All types of studies except related 
review studies were included. A total of 90 articles were selected, and their 

abstracts were reviewed, leading to the exclusion of 70 articles that were 

unrelated to the topic. From the remaining 20 articles, 5 articles were 

ultimately included. Exclusion criteria included low relevance to the main 

research variables (spirituality, mental health, caregiving role of parents of 

children with diabetes), duplication, and inability to access the full text. 

Results: Of the 5 reviewed articles, one was in Persian and the rest were in 

English. Two articles were from Iran, and the others were from Egypt, Spain, 

and Turkey. Two articles were clinical trials, while the others were descriptive 

and cross-sectional. The results of these studies regarding the relationship 

between spirituality, mental health, and how mothers of children with diabetes 
fulfill their caregiving role were varied. Conclusion: The review of studies in 

the field of the relationship between spirituality and the psychological states 

of mothers of children with diabetes showed mixed results. Furthermore, the 

relationship between these variables and how they care for their children was 

also reported differently across studies. These differences are likely influenced 

by variations in the study population and environment, cultural differences, 

and the educational content employed. It is also possible that the lack of a 

significant observed relationship is due to the need for more comprehensive 

support for the mothers under study. From the researcher's perspective, these 

differences highlight the necessity for further studies in this area. Keywords: 

Spirituality, Mental Health, Parents, Children with Diabetes, Caregiving Role 
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 چکیده

همراه است. با توجه به تاثیر گذاری معنویت  در والدین روانی مختلفیتشخیص دیابت فرزند با بروز واکنش های : مقدمه

در کودکان مراقبت از خود بدون مشارکت مستقیم والدین  و اینکه بعنوان یک منبع قدرتمند و امیدوار کننده برای والدین

رداخته پکودکان مبتلا به دیابت والدین نقش مراقبتی  وسلامت روان به بررسی معنویت، روری این مطالعه مدشوار است. 

 است.

( و با ترکیبی از واژه های  ORو  ANDجستجوی پیشرفته با عملگرهای ) این مطالعه ی مروری در : هدف

«Spirituality » ،«Father or Mother » ،«Parents« »Children » ،«Type 1 diabetes»  ،«Mental 

health » «Caring role» پایگاه های دادهر د  Scopus،  Web of Science، Google Scholar ،PubMed ،

Science Direct ،Cochrane Library ،Evidence Based Nursing   انجام  2222تا  2222در بازه زمانی
 فارسی یا شد. معیاری که برای انتخاب مقالات استفاده گردید، هم خوانی موضوع تحقیقات با مطالعه مروری حاضر  و

مقاله  02همه انواع مطالعات بجز مطالعات مروری مرتبط در مطالعه شرکت داده شدند. تعداد انگلیسی زبان بودن آنها بود. 

مقاله غیر مرتبط با موضوع حذف شدند. سپس  02انتخاب شدند و سپس چکیده این مقالات مورد بررسی قرار گرفتند و 

سلامت معنویت ، مقاله باقیماند. معیارهای خروج ارتباط کم با متغیرهای اصلی پژوهش ) 2مقاله باقیمانده،  22از بین 

  والدین کودکان دیابتی( تکراری بود و ناتوانی در دسترسی به متن کامل مقالات بود. ، نقش مراقبتیروان

ه از ایران و بقیه از کشورهای مصر، مقال 2مقاله مورد بررسی یک مقاله فارسی و بقیه انگلیسی زبان بودند.  2از یافته ها: 

مقاله نوع مطالعه کارآزمایی بالینی و بقیه توصیفی و مقطعی داشتند. نتایج این مطالعات در زمینه  2اسپانیا و ترکیه بودند. 

 ارتباط معنویت، سلامت روان و نحوه ایفاء نقش مراقبتی مادران کودکان دیابتی متفاوت بود.   

طالعات مروری در زمینه ارتباط متغیرهای معنویت و حالات روحی مادران کودکان دیابتی نتایج بررسی مه گیری: نتیج

متفاوتی را نشان داد. ضمن اینکه ارتباط بین این متغیرها به نحوه مراقبت از فرزندانشان نیز در مطالعات مختلف متفاوت 

رهنگی و محتوای آموزشی بکار گرفته شده در کسب احتمالا تفاوت در جامعه و محیط پژوهش یا تفاوتهای فگزارش شد.  

ضمن اینکه احتمال دارید دلیل عدم مشاهده ارتباط معنی دار بدلیل نیاز مادران این نتیجه متفاوت تاثیر گذار بوده است. 

عات مطالتحت مطالعه به حمایت بیشتر و همه جانبه تر بوده است. از دید محقق این تفاوتها مطرح کننده ضرورت انجام 
 در این زمینه می باشد. بیشتر

 ، نقش مراقبتیدیابتگودکان مبتلا به معنویت، سلامت روان، والدین، : کلید واژه ها
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 مقدمه و هدف

دیابت نوع یک نوعی بیماری خود ایمنی مزمن است که با 

کمبود انسولین مشخص می شود. کمبود انسولین بدلیل از 

 می افتد و منجر دست دادن سلولهای بتای پانکراس اتفاق

به هیپر گلیسمی می شود. این بیماری  بیشتر در کودکان 

بطوریکه در سطح بین الملل،  ( 1)و نوجوانان شایع است 

 22نفر از افراد زیر  1222در هر  1.0دیابت نوع یک تقریبا 

 2تا  2سال را تحت تاثیر قرار می دهد و این میزان سالانه 

درصد موارد  02که بیش از   (2) درصد افزایش می یابد

. در ایران، فراوانی (3) ابتلا به ان در آسیا ساکن هستند

 12تا  0.7درصد برای مردان و 1.1تا  1.2تشخیص دیابت 

درصد برای زنان گزارش شده است و طبق آمار، از هر هزار 

. کودک مبتلا (7) نفر به دیابت مبتلا است 1نوجوان ایرانی 

پو و هیپر گلیسمی و پیامدهای آن، به دیابت در معرض هی

بستری شدن در بیمارستان، تشنج، کما و حتی مرگ قرار 

، ضمنا دیابت موجب تغییرات دائمی می گردد (2) دارد

بطوریکه در کودکان بصورت درگیری عروق 

ماکرووسکولار)سکته قلبی، سکته مغزی و بیماری عروق 

، و محیطی( و میکروواسکولار )رتینوپاتی، نفروپاتی

نوجوانان مبتلا به دیابت . (0) نوروپاتی( تظاهر می یابد

مشکل بیشتری در حفظ سطح گلوکز خون نسبت به 

کودکان و بزرگسالان دارند و این ضعف در کنترل قند خون 

با انواع عوارض جدی از جمله آسیب چشمی، کلیوی، عصبی 

. از آنجائیکه دیابت قابل  (0) و عروق خونی مرتبط است

نبوده و تنها قابل کنترل می باشد، عمدتا تحت تاثیر  درمان

خود مراقبتی روزانه است که در کودکان مراقبت از خود 

چون  (1) بدون مشارکت مستقیم والدین دشوار است

مدیریت دیابت نوع یک مستلزم نظارت مکرر برای حفظ 

بهینه گلوکز خون با تزریق انسولین یا پمپ های انسولین 

بار قابل توجهی را برای والدین ایجاد می  است و این امر

بنابر این تشخیص دیابت در کودکان یک موقعیت   (2) کند

استرس زا برای والدین است و از آنجائیکه مدیریت این 

بیماری مستلزم یک رژیم سختگیرانه و پیچیده است، 

نیازمند نظارت مستمر و توجه مراقبین، بویژه مادران می 

د بار مراقبتی سنگینی را بر دوش مادران باشد. لذا می توان

تحمیل کند که باید بتوانند خود را با آن تطبیق دهند )با 

تومیتو و همکاران در نتیجه مطرح  .(1) آن سازگار شوند(

کردند، طیق یافته ها، دیسترس والدین بدنبال مراقبت از 

کودک دیابتی با افزایش سن، بلوغ و انتقال کودک به 

حقیقی مقدم و و  (0) نان ادامه می یابدبزرگسالی همچ

در نتیجه مطالعه کیفی خود  به بروز عدم  2222همکاران 

تعادل روابط خانوادگی در خانواده های دارای کودک دیابتی 

 .(1)اشاره کردند 

واکنش های عاطفی  دسته ای ازاما تشخیص دیابت فرزند 

را به همراه دارد که می توان به توکل به خدا و برقراری 

. اصولا در مواجهه با بحران (1) ارتباطات معنوی اشاره کرد

های زندگی، افراد تمایل به جستجوی نیرویی خارق العاده 

برای یافتن راهی در جهت کنار امدن با مشکلات و سازگاری 

ت مناسبی برای رشد معنوی با شرایط جدید دارند که فرص

. معنویت نوعی برقراری ارتباط ماورائی (12) فراهم می کند

که می تواند از طریق  (11) با قدرت برتر )قدرت الهی( است

راهبردهای سازگاری منجر به سلامت روان، شادی و حس 

تاثیر گذاری معنویت با توجه به  .(12) خوب در ذهن شود

توار و امیدوار کننده برای بعنوان یک منبع قدرتمند اس

تاثیر و  (13) از یکسو ،والدین در ناامید کننده ترین شرایط

بومی و باورهای مذهبی در ایران، از سوی دیگر  فرهنگ

قرار دادن مسائل بهداشتی در دستور کار احتمال می رود 

 عبادی و معنوی، خصوصا در مواجهه با بیماریهای مزمن

عمل به وظایف محوله را افزایش انگیزه افراد برای  بتواند

  ،معنویت به بررسی مروری این مطالعهلذا  (17) دهد

 والدین کودکان مبتلا به دیابت نقش مراقبتی و سلامت روان

 پرداخته است.

 پژوهشروش 
معنویت،  سلامت بررسی به است ی این مطالعه ی مرور

ی م روان و نقش مراقبتی والدین کودکان مبتلا به دیابت

پردازد. در مرحله ی اول جستجوی پیشرفته با عملگرهای 

( و با ترکیبی از واژه های  ORو  ANDبولین ) 

«Spirituality » ،«Father or Mother » ،

«Parents« »Children » ،«Type 1 diabetes » ،

«Mental health » «Caring role»  پایگاه های در

 Scopus،  Web of Science ،Googleداده  

Scholar ،PubMed ،Science Direct ،

Cochrane Library ،Evidence Based Nursing  
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تا  2222انجام شد. محدودیت زمانی برای مطالعات از سال 

معیاری که برای انتخاب مقالات  در نظر گرفته شد. 2222

هم خوانی موضوع تحقیقات با مطالعه  استفاده گردید،

ه هم انگلیسی زبان بودن آنها بود. فارسی و ،مروری حاضر 

انواع مطالعات بجز مطالعات مروری مرتبط در مطالعه 

مقاله انتخاب شدند و سپس  02تعداد  شرکت داده شدند.

مقاله  02چکیده این مقالات مورد بررسی قرار گرفتند و 

مقاله  22غیر مرتبط با موضوع حذف شدند. سپس از بین 

معیارهای خروج ارتباط کم با د. اله باقیمانمق 2باقیمانده، 

و نقش  سلامت روان معنویت،پژوهش ) متغیرهای اصلی

ی در و ناتوانتکراری بود  والدین کودکان دیابتی( مراقبتی

  دسترسی به متن کامل مقالات بود.

تمام مقالات واجد شرایط به صورت جداگانه  و به طور کامل 

توسط نویسندگان ارزیابی شدند. هر گونه اختلاف نظر در 

حین غربالگری مقالات، مورد بحث و گفتگو قرار گرفت تا 

 نتیجه حاصل شود. 

 هایافته

تحقیقات محدودی صورت  در زمینه موضوع مورد مطالعه

گرفته است. پس از حذف مقالات تکراری و هم پوشان و یا 

مقاله باقی ماند. فرآیند انتخاب  0کم مرتبط تر، تعداد 

 (. 1نمودارنشان داده شده است ) 1شماره  نمودارمقالات در 

 

 فرایند انتخاب مقالات: 4نمودار شماره 

یافته های مطالعات را می توان در جدول شماره یک 

 .(1مشاهده کرد )جدول

 و نتیجه گیری بحث

نشان داد  2227 و همکاران مطالعه محمد امیننتایج 

اثیر توالدین کودکان دیابتی احساس خودکفایی و معنویت 

مستقیم مثبت معنی داری بر روی تاب آوری  خانواده 

داشتد. ضمن اینکه احساس خودکفایی از طریق اثر بر 

هم بر تاب آوری  معنویت تاثیر غیر مستقیم معنی داری

 قویتت. این نتیجه بیانگر تاثیر مثبت  (12) شتاخانواده د

می باشد.  آنهادر کاهش مشکلات روحی  والدینبعد معنوی 

نیز  نشان  2222چنانچه نتیجه مطالعه شهدادی و همکاران 

 از طریق تقویت خودمراقبتی مبتنی بر معنویتداد آموزش 

بر کاهش خشم مادران کودکان مبتلا به دیابت  بعد معنوی

. از دید این محققین احتمالا تکیه به نوع یک موثر بود

معنویات توانسته بعنوان یک راهکار موثر در رسیدن به 

مادرن کودکان دیابتی تحت مطالعه آرامش و کنترل خشم 

در . در تایید این احتمال، (10) کننده باشدکمک  انها

یکی از  2222مطالعه کیفی حقیقی مقدم و همکاران 

مادران کودکان مبتلا به دیابت نوع استراتژیهای مقابله ای 

یک در مواجهه با بار مراقبت از فرزند، کسب حمایت معنوی 

مطرح نیز  2222. کلهر و همکاران (1) شناسایی گردید

، بسیاری از خانواده ها در مواجهه با مشکلات و کرده اند

عمدتا بیماریهای صعب العلاج، سعی می کنند از اعتقادات 

ای مقابله با مشکلات خود استفاده مذهبی و معنویت بر

 . (10) کنند

 2222 و همکاران اما طبق نتایج مطالعات شهدادی

خودمراقبتی مبتنی بر معنویت بر کاهش استرس مادران 

 این کودکان مبتلا به دیابت نوع یک تاثیری نداشت.

پژوهشگران احتمال دادند مداخله خود مراقبتی معنوی به 

این مادران را کاهش دهد و نیاز به تنهایی نتوانسته استرس 

در  .(10) مداخلات حمایتی چند جانبه بیشتری می باشد

حالیکه در تایید تاثیر گذاری مثبت مراقبت معنوی، ودائی 

اجرای این نوع از مراقبت را برای مادران کودکان  2222

 .(11) تحت مطالعه خود مثبت ارزیابی نموده بودند
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 : خلاصه یافته های مطالعات4جدول شماره 

 تعداد نمونه عنوان نویسندگان ردیف

)مشارکت 

 کنندگان(

 خلاصه یافته ها روش مطالعه

 محمد امین ) (  1
 2227و همکاران 

 (مصر) 

نقش واسطه ای 
معنویت در ترسیم 

ارتباط متقابل بین 

احساس خودکفایی و 

تاب اوری در بین 

والدین کودکان تازه 

تشخیص دیابت: یک 
مطالعه مقطعی به 

رهبری پرستاری 

 جامعه

و  احساس خودکفایی مقطعی والد 101
 ثبتم تاثیر مستقیم معنویت

معنی داری بر روی تاب 

خانواده داشتد. ضمن  آوری 

اینکه احساس خودکفایی از 

طریق اثر بر معنویت تاثیر 

 هم غیر مستقیم معنی داری
 بر تاب آوری خانواده داشت.

 شهدادی ) ( 2

 2222 و همکاران 

 )ایران(

خود  آموزش تاثیر

مراقبتی مبتنی بر 

معنویت بر استرس و 
خشم مادران کودکان 

 دیابتی نوع یک

مادر دارای  02

 کودک دیابتی

کارآزمایی 

 بالینی تصادفی

 شده

مداخله خود مراقبتی مبتنی 

بر معنویت در کنترل خشم 

مادران کودکان دیابتی موثر 
بود اما بر استرس آنها تاثیر 

 معنی داری نداشت

 شهدادی ) ( 3

 2227و همکاران  

 )ایران(

خود  آموزش تاثیر

مراقبتی مبتنی بر 

بر معنویت مادران 

کنترل متابولیکی 

کودکان دیابتی نوع 
 یک

مادر دارای  02

 کودک دیابتی

کارآزمایی 

 بالینی تصادفی

 شده

مداخله خود مراقبتی مبتنی 

بر معنویت مادران کودکان 

دیابتی بر نظارت آنها روی 

کنترل متابولیکی 

فرزندانشان تاثیرمعنی داری 
 نداشت.

 وون بوریس ) ( 7

 2222و همکاران  

 )اسپانیا(

ارتباط علائم افسردگی 

کنترل  بادر مادران 

متابولیکی در نوجوانان 

مبتلا به دیابت نوع 

 یک

زوج  10نفر ) 231

 مادر و فرزند(

ارتباط معنی دار اماری بین  مقطعی

افسردگی مادر و کنترل 

متابولیکی نوجوان وجود 

داشت بطوریکه علائم 

افسردگی در مادران با 
ی در یککنترل ضعیف متابول

 نوجوانان همراه بود.

 اولکای اوز ) ( 2

 2223و همکاران 

 )ترکیه(

کنترل هیجانی، سطح 

افسردگی و اضطراب 

مادران نوجوانان مبتلا 

به دیابت نوع یک و 

سطح متغیرهای 
بالینی نوجوانان در 

مقایسه با مادران 

 نوجوانان سالم

مادر نوجوان  02

مادر  02دیابتی و 

 نوجوان سالم

مشکلات کنترل هیجانی،   توصیفی

افسردگی و اضطراب مادران 

نوجوانان دیابتی بطور معنی 

داری بالاتر از مادران دارای 

نوجوانان سالم بود. اما این 
بالاتر بودن کنترل هیجانی، 

افسردگی و اضطراب مادران 

با کنترل متابولیکی فرزندان 

دیابتی انها ارتباط معنی 

 داری نداشت. 
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تاثیر مثبت آموزش خود مراقبتی  نیز 2210یازلو و همکاران 

معنوی بر کاهش استرس مادران دارای کودک نارس  را 

 2222و  محمد چناری و همکاران  (10) مطرح کرده بودند

گزارش کردند، بین سلامت معنوی والدین و توانایی آنها در 

تحمل استرس و فشار مرتبط با داشتن فرزندی با اختلال 

. از دید محقق (22) یادگیری خاص ارتباط وجود دارد

در کسب این تفاوت در جامعه و محیط پژوهش  احتمالا

 .نتیجه متفاوت موثر بوده اند

نشان داد آموزش   2227 مطالعه شهدادی و همکاران نتایج

خودمراقبتی مبتنی بر معنویت مادران بر بهبود شاخص 

های کنترل متابولیکی )کلسترول، تری گلیسیرید و 

هموگلوبین گلیکوزیله( کودکان مبتلا به دیابت نوع یک 

تاثیری نداشته است. در حالیکه پژوهشگر احتمال می داد 

رائه شده در مطالعه حاضر زمینه ساز کسب آموزش های ا

آرامش مادران از طریق کسب حمایت معنوی شده و مادران 

با توجه به نقش نظارتی تاثیر گذار ی که دارند، بدنبال رفع 

نیازهای معنوی خود، بتوانند کنترل بهتری بر رعایت اصول 

خود مراقبتی دیابت توسط فرزندانشان داشته باشند و 

 ترل متابولیکی در این فرزندان بهبود یابدشاخص های کن

معتقد است، دیابت تیپ یک   2212. چنانچه گرینه (21)

نوعی بیماری خانوادگی است و والدین نقش مهمی در 

از دید . (22) مدیریت و نظارت بر دیابت فرزندان خود دارند

پژوهشگر احتمالا نیازهای حمایتی این مادران بیشتر از 

بوده است و ارائه حمایت معنوی به تنهایی  میزان ارائه شده

و طلاکوب  2213کافی بنظر نمی رسد. چنانچه موری 

می نویسند، این والدین تنش بالا و مشکلات عاطفی  2212

را بواسطه ایفاء نقش حمایتی خود برای مدیریت بیماری 

. در تایید نیازهای (7( )23) فرزندشان تحمل می کنند

در نتیجه مطالعه خود  2210سیتر  حمایتی این مادران، رو

بر چالش ها و نیازهای حمایتی مادرانی که بتازگی با 

. (27) تشخیص دیابت کودکشان مواجه شده اند، تاکید دارد

نیز در نتیجه مطالعه خود مطرح نمود،  2211بوسینگ 

پرداختن به نیازهای خاص مادران می تواند به حمایت از 

وار کمک کند تا از ترس و نا آنها در مبارزه با شرایط دش

امنی اجتناب نموده و در نتیجه پیوند مثبت خود با 

 . (22) فرزندشان را تسهیل کنند

دو مطالعه وون بوریس  در در مطالعه مروری حاضر نتایج

و همکاران هر چند تایید بروز   2223و اولکای اوز  2222

در مادران  نوجوانان و کودکان  و اضطراب علائم افسردگی

دیابتی صورت گرفت اما نتایجشان از نظر تاثیر این حالات 

 ش شد.گزار بر کنترل متابولیکی فرزندانشان متفاوت روحی

بطوریکه در مطالعه وو بوریس علائم افسردگی در مادران با 

ر کنترل ضعیف متابولیکی در نوجوانان همراه بود اما د

بالاتر بودن کنترل هیجانی، مطرح شد  مطالعه اولکای اوز

افسردگی و اضطراب مادران با کنترل متابولیکی فرزندان 

از دید  .(20( )20) دیابتی انها ارتباط معنی داری نداشت

پژوهشگر احتمالا تفاوت در جامعه و محیط پژوهش یا 

تفاوتهای فرهنگی و محتوای آموزشی بکار گرفته شده می 

 جه متفاوت تاثیر گذار باشد.تواند در کسب این نتی

 نتیجه گیری

بررسی مطالعات مروری در زمینه ارتباط متغیرهای معنویت 

و حالات روحی مادران کودکان دیابتی نتایج متفاوتی را 

نشان داد. ضمن اینکه ارتباط بین این متغیرها به نحوه 

مراقبت از فرزندانشان نیز در مطالعات مختلف متفاوت 

تمالا تفاوت در جامعه و محیط پژوهش یا احگزارش شد.  

تفاوتهای فرهنگی و محتوای آموزشی بکار گرفته شده در 

 کسب این نتیجه متفاوت تاثیر گذار بوده است. ضمن اینکه

احتمال دارید دلیل عدم مشاهده ارتباط معنی دار بدلیل 

نیاز مادران تحت مطالعه به حمایت بیشتر و همه جانبه تر 

این تفاوتها مطرح کننده ضرورت  بوده است. از دید محقق

 انجام مطالعات بیشتر در این زمینه می باشد.

 منافع تعارض

 بین نویسندگان هیچ تعارض منافعی وجود ندارد.

 نویسندگان مشارکت

 است برابر نویسندگان تمام سهم

 حمایت مالی

 .است نبوده مالی حمایت تحت پژوهش این
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