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Abstract 
Depression is one of the most prevalent psychological conditions among 

diabetic patients and can have a direct impact on disease management and 

quality of life. This study investigates the relationship between depression 

and with type (2) diabetes control, diabetes attending a diabetes and 

endocrinology center in Sulaimani city. Using a descriptive-analytical 

design, the study was conducted on a sample of 118 patients. The Patient 

Health Questionnaire (PHQ-9) was used to assess depression severity, 

alongside demographic data and HbA1c measurements. 

Results show that (66.9%) of participants exhibited depressive symptoms 

of varying degrees. The study confirms that depression is a significant 

factor in diabetes management and that a positive, direct association 

exists between depression and diabetes control. It is therefore essential 

that psychological screening be integrated into the treatment plans of 

diabetic patients, particularly within their sociocultural and healthcare 

context. Despite the increasing incidence of diabetes, psychological 
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aspects and depression are still not given enough attention in the 

treatment plan. The focus is often solely on the control of blood sugar 

levels (HbA1c)and physical symptoms, whereas depression can directly 

affect medication adherence, dietary regimen, and physical activity  

In the Kurdistan Region, research on the mental health of diabetic 

patients and limited psychological services has received less attention, 

which can lead to the onset of depression or early treatment of depression  

The main problem with this study is that there is still a lack of measurable 

information on the level of depression and its impact on diabetes 

management among patients in Sulaimani, and psychosocial factors such 

as gender, age, have not been fully studied scientifically. 

Therefore, this study attempts to fill this scientific gap and explain how 

depression can be an important part of diabetes control. 

 صخلملا
ن مرضن السكري، وله تأثثر مباشر على   المشكلات النفسية شيوعًا بير

 الاكتئاب من أكثر
ّ
يُعد

ن الاكتئاب  السيطرة على المرض وجودة الحياة. هدفت هذه الدراسة إلى بحث العلاقة بير
ي لدى مرضن مر 

كز السكري والتهاب الزائدة الدودية والسيطرة على داء السكري من النوع الثانن
خدم مقياس 

ُ
ي السليمانية. است

ن
لتقييم مستوى الاكتئاب، بالإضافة إلى البيانات  PHQ-9ف

ن السكري ) % من 66.9أظهرت النتائج أن  (.HbA1cالديموغرافية ومستوى الهيموجلوبير
ن عانوا من أعراض اكتئابية مختلفة. تؤكد الدراسة أن الاكتئاب جزءٌ مهم من إدارة  المشاركير

ن الاكتئاب ومرض السكري، وأن التقييم  ة بير مرض السكري، وأن هناك علاقة إيجابية ومباشر
ي السياقات الاجتماعية 

ن
ي خطة علاج مرضن السكري، لا سيما ف

ن
النفسي يجب أن يُدرج ف

 .والثقافية والصحية
على الرغم من تزايد حالات الإصابة بداء السكري، لا تزال الجوانب النفسية والاكتئاب لا 

ي خطة العلاج
ن
ي ف

ن
ن فقط على ضبط مستويات تحظن بالاهتمام الكاف كثر

. غالبًا ما ينصب الثر

ي الدم )
ن
ن أن الاكتئاب قد يؤثر بشكل مباشر على HbA1cالسكر ف ي حير

ن
( والأعراض الجسدية، ف

ي 
، والنشاط البدنن ي

ام بتناول الأدوية، والنظام الغذان  ن ي إقليمالالثر
ن
 الأبحاث   ف

َ
كردستان، لم تحظ

 ، ي
ن
المتعلقة بالصحة النفسية لمرضن السكري والخدمات النفسية المحدودة بالاهتمام الكاف

ي مما قد يؤدي إلى ظهور الاكتئاب أو علاجه مبكرًا. 
ن
ي هذه الدراسة ف

ن
تكمن المشكلة الرئيسية ف

ه على إدارة مرض استمرار نقص المعلومات القابلة للقيا س حول مستوى الاكتئاب وتأثثر
درس العوامل النفسية والاجتماعية، مثل الجنس 

ُ
ي السليمانية، كما لم ت

ن
السكري لدى المرضن ف

ح كيف  والعمر، دراسة علمية وافية. لذلك، تحاول هذه الدراسة سد هذه الفجوة العلمية وشر
 .لى مرض السكرييمكن أن يكون الاكتئاب جزءًا مهمًا من السيطرة ع
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ۆڵکردنن نەخۆشر شەکره لاى توشبوانن نەخۆشر شەكره لە  پەیوهندی نێوان خەمۆکی و کۆنثر
 شارى سلێمانن 
ن رسول مص  طفن سەفير

کۆلێجی تەکنیکی تەندروستی و   –مامۆستای یاریدەدەر لە زانکۆی پۆلۆتەکنیکی سلێمانی  
 پزیشکی

Email: safin.mustaffa@spu.edu.iq 

 
 پوختە

خەمۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆکی کەکۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆێ ە لە کنشۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆە دهروونکۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاە باوه ۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆان لە نێۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆو نەخۆشۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆانن شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکره، و دهتواننۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆت  
ۆڵکردنن نەخۆۆۆشر و یۆنۆۆايەنر  ەۆۆان هەبنۆۆ ت. ئامۆۆان ئ ئەم  ۆۆارەرەرەاەکی ساسۆۆتەوخۆ لەسۆۆەر کۆۆۆنثر

 نەخۆۆۆۆۆۆشر شۆۆۆۆۆەکرهی جۆۆۆۆۆۆری 
 
ۆ  تۆۆۆۆۆووەەنەوهکە لێ ۆۆۆۆۆۆڵونەوهی پەیوهنۆۆۆۆۆدی نێۆۆۆۆۆوان خەمۆۆۆۆۆۆکی و کۆۆۆۆۆۆنثر

، ئەم  دووهم لە نێۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆو نەخۆشۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆانن سۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەنتەرى شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکره و كۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆووره س ونەكۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆان لە شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاری سۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆلێمانن
( نەخۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆە ئەنجامۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆدراوه. بۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆ 118لەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەر ) وەسفففففففففففففن  ففففففففففففي ارىتۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆووەەنەوهکە بە شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆێوا ی 

بە ۆۆۆۆار هۆۆۆۆاتووه، هەروههۆۆۆۆا  اناۆۆۆۆارەاە  (PHQ-9 )  پێۆۆۆۆوهرىهەڵسۆۆۆۆەنناندنن ئاسۆۆۆۆ،ر خەمۆۆۆۆۆکی، 
 .(HbA1c) دکمۆگرافواە ان و ئاس،ر پێوانەن
ی بەشۆۆۆۆۆداربووان ناشۆۆۆۆۆانەی جاۆۆۆۆۆاوا ی خەمۆکواۆۆۆۆۆان هەبۆۆۆۆۆووه.  66.9ئەنجامە ۆۆۆۆۆان ناشۆۆۆۆۆانااندا کە %
اسۆۆۆۆۆ،ر ئەوه   

ده ۆۆۆۆۆاتەوه کە خەمۆۆۆۆۆۆکی بەشۆۆۆۆۆێو گۆۆۆۆۆرنرە لە بەسوۆۆۆۆۆوهبردنن نەخۆۆۆۆۆۆشر تۆۆۆۆۆووەەنەوهکە اشثر
شۆۆۆۆۆۆەکره و پەيوهنۆۆۆۆۆۆديەکی ئەروۆۆۆۆۆۆ،ن و ساسۆۆۆۆۆۆتەوانە هەيە لە نێۆۆۆۆۆۆوان خەمۆۆۆۆۆۆۆکی و نەخۆۆۆۆۆۆۆشر شۆۆۆۆۆۆەكره،  و 
پێویستە هەڵسەنناندنن دهروونن بخروتە ناو پلانن یارهسەری نەخۆشانن شەکره، بە تایبەت لە 

 و تەندر 
ی
کەنر و فەرهەنو

 
 .وس،ر یواریێوهی کۆمەڵ

 (PHQ-9 ،HbA1c) نەخۆشر شەکره، خەمۆکی، دهروونناش،  كليلە وو ە 
 پێشەکی:   -1

انیم هەیە بۆ ئەو کۆمەڵە خوێندکارە بەڕێزانەی هاوکار بوون لەم توێژینەوەیە کە       ی  
سوپاس و پێ 

ە ا ئەوانیییییری هەریە: لە ی ڕێییییید    ی نەجییییییە ەەمەکەرییییییما ئیییییادن ئیییییازاد متمیییییدا دییییییار ئیییییا ۆ  یییییێ 
ا ئاکار سەدح مستەفا.  ی  شادی بورهان  وسمانا ئیمان کەمال متمدا بژوێ  ا رم ەمەامی 

کەکۆۆێ ە لە نەخۆشۆۆکاە دروەخۆۆاکەنە باوه ۆۆانە کەلە  (Diabetes Mellitus) نەخۆۆۆشر شۆۆەکره
 ەادبوونۆۆۆۆۆداکە. ئەم نەخۆشۆۆۆۆۆکاە تەنهۆۆۆۆۆا  سەرانسۆۆۆۆۆەری جوهانۆۆۆۆۆدا سوۆۆۆۆۆەهی تووشۆۆۆۆۆبوون پۆۆۆۆۆ، ر بەردهوام لە 

 لەسۆۆۆەر تەندروسۆۆۆ،ر 
 
 جەسۆۆۆتەني نکۆۆۆاە، بەڵکۆۆۆو  ۆۆۆارەرەرەاەکی قۆۆۆوو 

 ۆۆۆارەرەری لەسۆۆۆەر تەندروسۆۆۆ،ر
 Ali etدهروونن تاکە ۆۆاناه هەکە، بە تۆۆایبەنر لە بۆۆواری خەمۆۆۆکی و کەمبۆۆوونن ئۆۆاره ووی  ەۆۆان )

al., 2006, p. 1165). 
و دهروونن نۆۆۆۆاشاوه کە بە كۆناشۆۆۆۆانە انن وه  لە سوانۆۆۆۆرەی دهرووننۆۆۆۆاش، خەمۆۆۆۆۆکی وه  دۆخۆۆۆۆێ

، گۆسانن كنه، کەمبوونن هووا بە  ەان، تێكچونن  ر ر
 بەردهوام، كەمبونەوهى حە  يان یث 

ی
)دڵتەنو
 .(American Psychiatric Association, 2013, p. 161)دهناشوتەوه   خەو

ه دهروونکاە ۆۆۆۆۆۆۆۆانن ئەم دۆخە لە نێۆۆۆۆۆۆۆۆو نەخۆشۆۆۆۆۆۆۆۆانن شۆۆۆۆۆۆۆۆەکرهدا  ەۆۆۆۆۆۆۆۆاتر دهردهکەووۆۆۆۆۆۆۆۆت، یۆۆۆۆۆۆۆۆون ە فشۆۆۆۆۆۆۆۆار 
پەیوهسۆۆت بە یارهسۆۆۆەری بەردهوام و تۆۆرش ئاڵۆ ەاە ۆۆۆانن داهۆۆاتوو دهتۆۆۆوانن بنۆۆنە هۆۆۆۆی  ەۆۆۆادبوونن 

 .(Lustman et al., 2000, p. 935) ناشانە انن خەمۆکی
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هەروهها تووەەنەوه ان ئەوهيان دهرخستوه کە پەیوهندیاەکی دوولاکەنە هەيە لەنێوان شەکره و  
 ,.Fisher et al) کێ اۆان دهتواننۆت مەترسۆ،ر ئەوی تريۆان  ەۆاد ب ۆات خەمۆۆکی ، واتە هەر کە

2008, p. 764) .(Egede, 2006, p. 122)  
  کێشەی توێژینەوە  1-1

 شۆۆۆۆۆۆەکره، هنشۆۆۆۆۆۆتا گۆۆۆۆۆۆرنر،ر پێویسۆۆۆۆۆۆت بە لاکەنن دهروونن و 
سۆۆۆۆۆۆەرهسای  ەۆۆۆۆۆۆادبوونن سوۆۆۆۆۆۆەهی نەخۆۆۆۆۆۆۆشر

 خەمۆۆۆۆکی لە پۆۆۆلانن یارهسۆۆۆەری 
 
ۆ  ئاسۆۆۆ،ر  نەخۆشۆۆۆاندا نۆۆۆيە.  ۆرجۆۆۆار سۆۆۆەرنج تەنهۆۆۆا لەسۆۆۆەر کۆۆۆۆنثر

و ناشۆۆۆۆۆۆۆانە جەسۆۆۆۆۆۆۆتەیاە ان دهبنۆۆۆۆۆۆۆت، لە  اتێ ۆۆۆۆۆۆۆدا خەمۆۆۆۆۆۆۆۆکی دهتواننۆۆۆۆۆۆۆت (HbA1cشۆۆۆۆۆۆۆەكرى خۆۆۆۆۆۆۆوون )
 ساستەوخۆ  ارەرەری لەسەر پابەندبوون بە دهرمان، ر ومی خۆراک و یالاک،ر جەستەني هەبنت

(Gonzalez et al., 2008, p. 2398)؛ DiMatteo et al., 2000, p. 2101) .) 
لە هەروۆۆۆۆمی کوردسۆۆۆۆتان، تۆۆۆۆووەەنەوه لەسۆۆۆۆەر دروسۆۆۆۆ،ر دهروونن نەخۆشۆۆۆۆانن شۆۆۆۆەکره و سۆۆۆۆنوورداری 
خزمەترۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆو ارەاە دهروونکاە ۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆان كەمۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆثر بۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆايە ن پێۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆدراوه، ئەمەە دهكروۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆت بنێۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆتە هۆكۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆارى 

 دەبێتە هۆکاری ئەو نەخۆشییە سەرهەڵدانن خەمۆکی يان  وو  یارهسەرنەکردنن خەمۆکی
 (Khuwaja et al , 2010,p72) .(Roy & Lloyd, 2012, p. S8). 

کنشۆۆۆۆۆۆۆەی سۆۆۆۆۆۆۆەرهکی ئەم تۆۆۆۆۆۆۆووەەنەوهکە ئەوهکە کە هنشۆۆۆۆۆۆۆتا  اناۆۆۆۆۆۆۆارەاەکی پێۆۆۆۆۆۆۆوانەکراو لەسۆۆۆۆۆۆۆەر ئاسۆۆۆۆۆۆۆ،ر 
خەمۆۆۆۆۆۆۆکی و  ۆۆۆۆۆۆارەرەرني لەسۆۆۆۆۆۆەر بەسوۆۆۆۆۆۆوهبردنن شۆۆۆۆۆۆەکره لە نێۆۆۆۆۆۆو نەخۆشۆۆۆۆۆۆانن شۆۆۆۆۆۆارى سۆۆۆۆۆۆلێمانن کەمە، 

کەتکاە ۆۆۆۆۆۆۆان وه  
 
سهگە ، تەمەن، بە شۆۆۆۆۆۆۆێوهکەکی  انسۆۆۆۆۆۆۆ،ر بە هەروههۆۆۆۆۆۆۆا هۆكۆۆۆۆۆۆۆاره دهروونن و کۆمەڵ
 تەواوی نەخراونەتە  ور لێ ۆڵونەوه. 

بۆۆۆۆ ەە، ئەم تۆۆۆۆووەەنەوهکە هەوڵۆۆۆۆدهدات ئەم کەلێۆۆۆۆنە  انسۆۆۆۆتواە پۆۆۆۆ  ب ۆۆۆۆاتەوه و سوون ب ۆۆۆۆاتەوه کە یۆۆۆۆۆن 
ۆڵکردنن نەخۆشر شەکره؟  خەمۆکی دهتواننت بەشێو گرنگ بنت لە کۆنثر

 توێژینەوە 1-2
ی
 : گرنگ

 ئەم تووەەن
ی
ەوهکە لەوهداکە کە کەلێنێو  انس،ر پ  ده اتەوه لە بواری پەيوهندى  خەمۆکی گرنو

، هەروهها ئەنجامە ان   و  نەخۆشر شەکره لە هەرومی کوردستان، بە تایبەنر لە شاری سلێمانن
 گرنرن بۆ : 

  لە تێرەيشت،ن فراوانثر لەسەر گرنرە بۆ يارهمەتدانن كايەكانن تەندروس،ر و خووندنن 
 
باڵ

 نەخۆشر شەكره. 

  شەكره لەسورەى نيشانە 
 
ۆ  کارمەنر پزیشک و دهروونناسان بدات لە دهرخست،ن سادهى كۆنثر

 دهروونيەكانەوه

  .بننە بنەمای دروست ردنن پلانن یارهسەری هاوبەە لە نێوان دهرونناش و پزيشو 

  خزمەترو ارني دهروونن لە  سەنتەره تەندروستواە ان ئاراستە ب ات بۆ 
پنشكەشكردنن

 سەنتەرهكانن شەکره. 
 : ئامانجی توێژینەوە 1-3

 نەخۆۆۆشر 
 
ۆ  ئامۆان ئ سۆۆەرهکی ئەم تۆۆووەەنەوهکە لێ ۆۆڵونەوهی پەیوهنۆۆدی نێۆۆوان خەمۆۆکی و کۆۆۆنثر

 شەکرهی جۆری دووهم ، هەروهها ئامان ئ دهرخست،ن : 
 كە پێوانەكردنن ئاس،ر خەمۆکی لاى نمونەى تووەينەوه .1
 جياوا ى لە ئاس،ر خەمۆکی بەپ، ر گۆساوهكانن )سهگە  و تەمەن( .2

 دهرخست،ن بوونن
 شەكره و خەمۆکی  .3

 
ۆ   پەيوهندى نێوان كۆنثر

 سنورى توێژينەوە:  1-4
 
 
: سا   2025سنورى كانر
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/ سەنتەرى شەكرهو كووره س ونەكان : شارى سلێمانن  سنورى شوو،ن
: نەخۆشانن توشبوو بە شەكرهى   جۆرى دووسنورى مرۆني

 پێناش  اراوهكان:  1-5
 (: Depressionخەمۆکی )

 ئەمرەو لە کتێ،ئ دهستناشان ردن و ئاماری تێ چوونە 
بەپ، ر کۆمەڵەی پزیش انن دهروونن

( برەتواە لە تێ چوونێو دهروونن  Major Depressive Disorderدهروونکاە ان، خەمۆکی )
کردنەوه، و کە تێادا   کەسەکە تووشر ناشانەی توند دهبنت و  ارده اتە سەر هەست، بثر

ئەنجامدانن یالاکواە سۆ انە انن وه  خەوتن و نانخوردن و  ارکردن. بۆ دهستناشان ردنن ئەم 
هەفتەدا، کە کەکێ اان  2( ناشانەی هەبنت لە ماوهی 5باره دهبنت کەسەکە لانن کەم )
ا ئ خەمناک( کان  ن ( بنت لە  ۆربەی یالاکواە انن سۆ انەيدا. دهبنت )مثر ر ر

)نەمانن ئاره وو و یث 
(American Psychiatric Association [APA], 2013, p. 160.) 
سو خراوی تەندروس،ر جوهانن ئاما ه بەوه ده ات کە خەمۆکی نەخۆشکاەکی دهروونن باوه کە  

اج، نەمانن و ه، تێ چوونن خەو و  ن ئاره ووی خواردن، و هەست ردن  تایبەتمەنده بە دابە ە،ن مثر
 ,World Health Organization [WHO], 2023بە تاوانباری کان کەم،ر بەهای خود )

pp. 5-7.) 
 نەخۆشی  ەکرە جۆری دوو:  -٢

نەخۆشر شەکرهی جۆری دوو بارودۆخێو دروەخاکەنە کە تێادا جەستە ناتواننت بە شێوهکەکی  
ن بە اربۆۆهێنێت،  ئونسۆلير

ن   ارەرەر هۆرمۆنن کان پەن رەاس ناتواننت ب ی پێویست ئونسۆلير
 شەکر لە خووندا 

ی
 American Diabetes)بەرهەمبهێنێت بۆ ساگرت،ن هاوسەنو

Association [ADA], 2024, p. S15). 
فادراسوۆنن نێودهوڵەنر شەکره پێناسەی ئەم نەخۆشکاە ده ات وه  نەخۆشکاەکی موتابۆلاو  

لە خووندا دهناشوتەوه، کە ئەگەر یارهسەر نەکروت  کە بە بەر بوونەوهی ئاس،ر گلوکۆ  
 International)دهبێتە هۆی  ەانرەکاندن بە دهماره ان، یاوه ان، و گوریالە ان 

Diabetes Federation [IDF], 2021, p. 32). 
 : پێداچوونەوەی تيۆرى -2

  ەکرە و پەیوەندیي بە دروستی دەروونيەوە 2-1
 نەخۆشی

کەکێ ە لە نەخۆشکاە دروەخاکەنە موتابۆلا ە انە کە  (Diabetes Mellitus) نەخۆشر شەکره
بە بەر بۆۆۆۆۆۆۆۆۆوونەوهی بەردهواە ئاسۆۆۆۆۆۆۆۆۆ،ر شۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکر لە خوونۆۆۆۆۆۆۆۆۆدا دهناشوۆۆۆۆۆۆۆۆۆت. ئەم دۆخە کۆۆۆۆۆۆۆۆۆان بەهۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆی  
ن  مۆدانەوه بۆۆ ئونسۆولير

 
 ئونسولونە، کان بەهۆی بەرگۆرني خانە ۆان لە وهڵ

کەمبوونن بەرهەمهێنانن
 ل
 
ەسەر تەندروس،ر دهروونن تاکە ۆاناه هەکە، بە دروست دهبنت، شەکره  ارەرەرەاەکی قوو 

 van ؛Egede & Ellis, 2010, p. 302) تۆایبەنر لە سووى خەمۆۆکی و فشۆاره دهروونکاە ۆان
Dooren et al., 2013, p. 57-58). 

تووەەنەوه جوهانکاە ان ناشاناانداوه کە خەمۆکی لە نێو نەخۆشانن شەکره بە شێوهکەکی بەریاو 
، )   ەۆۆاتره لە کۆمەڵیۆۆای ئاما هکۆۆان بەوه داوه کە سوۆۆەهی  (Anderson& et al, 2001گشۆۆ،ر

 & Ali) خەمۆۆکی لە نێۆو نەخۆشۆانن شۆەکره نۆزە ەی دوو هێنۆدهی کۆمەڵیۆای ئاسۆایاە. هەروههۆا
et al, 2006) ( 11ئەوهيۆان خسۆتۆتە سوو کە  شۆەکرهی جۆۆری دوو سوۆەهی خەمۆۆکی لەنێۆوان-

 .%( دهگۆسوت35
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،ر نائومێۆدی و تۆرس لە  داهۆاتووى  يۆان  و گۆسان ۆارەاە  ۆره ۆانن ئەم دۆخە  ۆرجار بەهۆی هەسۆ
هەسۆۆۆ،ر نەروۆۆۆ،ن و   سهفتۆۆۆارييەوه   شۆۆۆێوا ی  ەۆۆۆانەوه پەکۆۆۆدا دهبنۆۆۆت، کە لە سوانۆۆۆرەی دهروونناسۆۆۆ،ر 

ى لە تاكۆۆۆۆۆۆدا بونيۆۆۆۆۆۆاد دهننۆۆۆۆۆۆت خەمۆۆۆۆۆۆۆکی تەنهۆۆۆۆۆۆا دۆخۆۆۆۆۆۆێو دهروونن نکۆۆۆۆۆۆاە، بەڵکۆۆۆۆۆۆو  ، یۆۆۆۆۆۆونكە گۆشۆۆۆۆۆۆەگثر
بردنن نەخۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆشر شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکره هەکە. تووەەنەوه ۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆان  ۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆارەرەرەاەکی ساسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆتەوخۆی لەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەر بەسوۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆوه

ناشاناانداوه کە نەخۆشانن خەمۆ   ۆرتر سووبەسووی کنشەی پابەنۆدبوون بە دهرمۆان، خۆۆراک 
 .(Gonzalez et al., 2008, p. 2398) و یالاک،ر جەستەني دهبنەوه 

ەن بابەتە ۆۆۆۆان، پەیوهنۆۆۆۆدني 
ی نێۆۆۆۆوان نەخۆۆۆۆۆشر شۆۆۆۆەکره و دوولایەنەلەبەرئەمە کەکێۆۆۆۆک لە گۆۆۆۆرنرثر

خەمۆۆۆۆۆۆکواە. واتە خەمۆۆۆۆۆۆکی دهتواننۆۆۆۆۆت مەترسۆۆۆۆۆ،ر تووشۆۆۆۆۆبوون بە شۆۆۆۆۆەکره  ەۆۆۆۆۆاد ب ۆۆۆۆۆات، و هەروههۆۆۆۆۆا 
بەمە  (Fisher et al., 2008, p. 764) شۆەکرهە دهتواننۆت مەترسۆ،ر خەمۆۆکی بەر  ب ۆات

، کە   ساسۆۆۆۆۆتەە خۆۆۆۆۆۆراک و کەمبۆۆۆۆۆوونەوهی یۆۆۆۆۆالا  جەسۆۆۆۆۆتەني
خەمۆۆۆۆۆۆکی دهبێۆۆۆۆۆتە هۆۆۆۆۆۆی تێ چۆۆۆۆۆوونن

نەخۆشۆۆە تووشۆۆبووه ان بە ، هەروههۆۆا ی تووشۆۆبوون بە شۆۆەکرهی جۆۆۆری دوو  ەۆۆاد ده ۆۆاتئەگەر 
 ئاسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاني ناشۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆانە انن خەمۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆکی تێيلنۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆدل 33-25شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکره بە سوۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەهی )

%(  ەۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاتر لە کەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆانن
دهۆدهكەووۆۆۆۆۆۆت، ئەمەە بەهۆۆۆۆۆۆۆۆی ئەو فشۆۆۆۆۆۆۆاره دهروونکاۆۆۆۆۆۆانەی کە یارهسۆۆۆۆۆۆۆەره دروەخاکەنە ۆۆۆۆۆۆۆان بۆۆۆۆۆۆۆۆ 

ي، ) دروستدهکەن ن  (.٤5، ص. 2020العثن
 خەمۆکی و نەخۆشی  ەكرە   2-2

يۆان توشۆبوانن نەخۆۆشر شۆەكره دهبێۆتە ئاسۆتەنگ  خەمۆکی دهبێتە بەربەسۆت لەبەردهم نەخۆۆە
لە پيۆۆۆادهكردنن  پۆۆۆاروزی خۆۆۆۆرا  و بە ارهێنۆۆۆانن دهرمانە ۆۆۆان لە  ۆۆۆانر خ ەۆۆۆدا. ئەمەە دهبێۆۆۆتە هۆۆۆۆی 

 
ی
 .(HbA1c) بەر بوونەوهی سوەهی شەکری ش  مانو

ئەو کەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆانەی تۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆووشر خەمۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆکی و شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەکره بۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆوون پۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆێ ەوه،  ەۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاتر سووبەسووی لۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆێ ەوتە 
مەترسۆۆۆۆۆاداره انن وه  تێ چۆۆۆۆۆوونن دهماره ۆۆۆۆۆان و نەخۆشۆۆۆۆۆکاە انن دۆ دهبۆۆۆۆۆنەوه، یۆۆۆۆۆون ە خەمۆۆۆۆۆۆکی 

ادهی نەخۆۆۆۆۆە لاوا  ده ۆۆۆۆات بۆۆۆۆۆ یۆۆۆۆاودۆرە ردنن تەندروسۆۆۆۆ،ر خۆۆۆۆۆی ، ص: 2018منصۆۆۆۆور، ) ئۆۆۆۆثر
112.) 
 

نەخۆۆۆشر شۆۆەکره ئەنجامۆۆدراوه ئەوه  ( 160)( كە  لەسۆۆەر 2022تۆۆووەەنەوهی )عۆۆرار و عبۆۆد ، 
 دووهم ناشۆۆۆۆۆۆانەی  ۆر بۆۆۆۆۆۆاوه لە نێۆۆۆۆۆۆو کنشۆۆۆۆۆۆە دهروونکاە ۆۆۆۆۆۆان، دوای ناشۆۆۆۆۆۆانە 

ی
دهخەنەسو کە دڵۆۆۆۆۆۆتەنو

(، هەروههۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆا تۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆووەەنەوهکەکی تۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆر لەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆەر 1٤، ص. 2022جەسۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆتەیاە ان )عۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆرار و عبۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆد ، 
یوهنۆۆۆۆۆدیاەکی نەروۆۆۆۆۆ،ن هەکە لەنێۆۆۆۆۆوان نەخۆشۆۆۆۆۆانن شۆۆۆۆۆەکرهی جۆۆۆۆۆۆری دووهم ئەوه دهخۆۆۆۆۆاتە سوو كە پە

 شۆۆۆۆۆۆەكره ؛ واتە هەر   فشۆۆۆۆۆۆار و دڵتەنرۆۆۆۆۆۆ،ر 
هەڵچوونەكۆۆۆۆۆۆان لەگەۆ کۆۆۆۆۆۆوالێ،ر  ەۆۆۆۆۆۆان لاى نەخۆشۆۆۆۆۆۆانن

ي،    (.235–23٤، ص. 2022دهروونن  ەاتر بنت، کوالێ،ر  ەانن نەخۆە کەمثر دهبنت )العشر
 شۆۆۆۆەکره  ۆرجۆۆۆۆار بەهۆۆۆۆۆی هەسۆۆۆۆت ردن بە نئ  

 لەسۆۆۆۆەر کۆۆۆۆۆ  لە سووی  لونا وۆۆۆۆاەوه، نەخۆشۆۆۆۆانن
 
ۆ   

نثر
، و هەسۆۆت بە نئ  

هوۆۆوا بۆۆوون، دهیۆۆنە قۆناغێۆۆک کە پۆۆ، ر  نەخۆشۆۆکاەکەکان، مانۆۆدووبوونن دهروونن
؛ ئەوهە بارودۆخێ ە کە تێادا نەخۆۆە (Diabetes Burnout) دهگوتروت سووتانن نەخۆشر 

وا  لە یۆۆۆاودۆری شۆۆۆۆەکر، دهرمۆۆۆۆان، کۆۆۆان پابەنۆۆۆۆدني خۆۆۆۆواردن دههێنێۆۆۆت. ئەم بۆۆۆۆارهکە  ۆرجۆۆۆۆار لەگەۆ 
 هاوتەرەۆۆۆب دهبنۆۆۆت و دهتواننۆۆۆت هۆ ۆۆۆاری خراپبۆۆۆوونن ئاسۆۆۆ،ر شۆۆۆەکر بنۆۆۆت، بۆۆۆ يە پاڵ شۆۆۆ،ر دڵۆۆۆتە
ی
نو

 لە نەخۆشۆۆۆۆانن 
ی
انەوه، دهتواننۆۆۆۆت ئاسۆۆۆۆ،ر دڵۆۆۆۆتەنو ن ر

، بە تۆۆۆۆایبەنر لەلاکەن خۆۆۆۆث  کەنر
 
دهروونن و کۆۆۆۆۆمەڵ
، ( ەوهشەکرهدا کەم ب ات ي   (.1، ص. 2025بوستة و رونئ
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( ) -رچوارچێوەی تیۆری لە ڕوانگەی تيۆرى )رەفتا3-٢  -Cognitive)  مەعريفن
کردنەوه ۆان   و سهفتاره ۆان (emotions) ، هەسۆتە ان(cognitions) ئەم توۆۆرەاە، پێۆوايە بثر

(behaviors)  ەۆۆۆۆۆان هەکە و دهتۆۆۆۆۆوانن دۆ ن بە شۆۆۆۆۆێوهکەکی دوولاکەنە  ۆۆۆۆۆارەرەری لەسۆۆۆۆۆەر کەکثر
 (Dobson & Dozois, 2010, p. 5 ؛(Beck, 1976, p. 17) تەندروسۆت،ر تۆاک دکۆاری بۆ ەن

.) 
ۆکەی نەرو،ن وه  من ناتوانم ئەم  لە یواریێوهی نەخۆشر شەکرهدا، تاک  ۆرجار بثر

ۆۆ ب ەم کان دۆخە م سۆ  بە سۆ  خراپثر  دهبنت دهدروست ده ات، کە ئەم  نەخۆشکاە کۆنثر
کردنەوانە دهبنە هۆی  ەادبوونن خەمۆکی و هەس،ر ناومێدی )  (.Beck, 1979, p. 101بثر

حە ی و تۆۆۆۆرس دهتۆۆۆۆوانن بنۆۆۆۆنە هۆۆۆۆۆی   هەسۆۆۆۆتە نەرونواە ۆۆۆۆان وه  ناومێۆۆۆۆدی، نئ   ئەم تيۆۆۆۆۆره ە پۆۆۆۆ، ر ب
 :گۆسانن سهفتار، وه 

  پابەندنەبوون بە دهرمان 
  تێ چوونن ر ومی خۆراک 
  یالاک،ر جەستەني 

 کەمبوونن
  دواخست،ن سەردانن پزیشک 

ن    (HbA1c) ئەم سهفتۆۆارانەە دواتۆۆر ئاسۆۆ،ر  ۆکە ەۆۆاد دهکەن، و لشۆۆەكرى خووثن ە کۆتایاۆۆدا بۆۆثر
 negative feedback)فيۆدبا  نەروۆ،ر بەردهوام )نەرونواە ۆانن تۆاک  اڵۆثر دهبۆن و ئەمەە بە 

cycle ناشاوه. 
 كەواتە 

کفففردنەوە نەرێەیاە فففا   ن کەم → خەمفففۆکی → بی   → ڕەفتفففاری خرااراسفففيی
 
 کفففۆنیی  

ن
خراپبفففووی

  ەکرە
سوون ۆردنەوهی ئەوهی بۆۆۆ   خەمۆۆۆکی تەنهۆا دۆخۆۆێو هەسۆۆ،ر ئەم مۆۆدللە کارمەتامۆۆان دهدات بۆۆۆ 

 بەسووهبردنن نەخۆشکاە
ی
 .نکاە، بەڵکو بەشێو گرنو

 توێژينەوە:  -3
ن
 ڕێ اريەكای

 (Research Design) ميتۆدى توێژینەوە   3-1
 .ئەنجامۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆدراوه داروەسفففففففففففففففففففففففن پەیوەندیففففففففففففففففففففففئەم تۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆووەەنەوهکە بە شۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆێوا ی 

اردنن ئەم شۆۆۆۆۆێوا ه ئەوهکە ک ر ە ئامۆۆۆۆۆانج لێ ۆۆۆۆۆۆڵونەوهی پەیوهنۆۆۆۆۆدی نێۆۆۆۆۆوان خەمۆۆۆۆۆۆکی و  هۆ ۆۆۆۆۆاری هەڵۆۆۆۆۆثئ
 نەخۆۆۆۆۆۆۆۆۆشر شۆۆۆۆۆۆۆۆەکرهی جۆۆۆۆۆۆۆۆۆری دوو لە  ۆۆۆۆۆۆۆۆاتێو دکۆۆۆۆۆۆۆۆارە راودا بۆۆۆۆۆۆۆۆووه، نە  لێ ۆۆۆۆۆۆۆۆۆڵونەوهی  

 
ۆ  کۆۆۆۆۆۆۆۆۆنثر

  .گۆسان ارەاە انن بەشێوهى بەردهوام
  : کۆمەڵگای توێژینەوە و نمونە 3-2

نەخۆشۆۆۆۆۆۆانن شۆۆۆۆۆۆەکرهی جۆۆۆۆۆۆۆری دوو کە سۆۆۆۆۆۆەردانن سۆۆۆۆۆۆەنتەرى کۆمەڵیۆۆۆۆۆۆای تۆۆۆۆۆۆووەەنەوه بۆۆۆۆۆۆرە،ر بۆۆۆۆۆۆوو لە 
نەخۆۆۆۆە ، کە بە  ( 118شۆۆەكرهو كۆۆووره س ونەكانيۆۆۆان كۆۆردوه،  نمۆۆۆونەى تۆۆووەينەوهكە بۆۆۆريتيە لە )

م تۆۆۆووەهر لەپێنۆۆۆاوى  انسۆۆۆ،ر بۆۆۆوونن تۆۆۆووەينەوهكە دڵنيۆۆۆابۆتەوه 
 
اوه، بەڵ شۆۆۆێوا ی هەرهمەکی  وهرگۆۆۆثر

 لەوهى كە نەخۆە ئەم تايبەتمەنديانەى هەيە: 
 ساۆ کان  ەاتر  18ەمەنن ت 
 توشبووى  شەکرهی جۆری دوو بنت 
 مدانەوهى پرسيارهكان بنت و كانر پێويس،ر لەبەردهستبێت

 
 ئامادهى وهڵ

  .مدانەوهی پرساارنامە كەى هەبنت و اشكني،ن خوو،ن هەبنت
 
 توانای وهڵ
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 کۆکردنەوەی زانيارى:  3-3
ن
 ئامرازە ای

ێكە ( بەكارهاتووه كە يە كۆPHQ-9وەينەوهكە پێوهرى ) بۆ كۆكردنەوى  انياريەكان لە نمونەى تو 
 تۆۆايبەت بە نەخۆۆۆە لە پێۆوهره باوهكۆۆانن پێۆۆوانەكردنن خەمۆۆکی، هەروههۆۆا 

ن
پرسۆۆاارنامەی دکمۆۆگراف

 وهك 
 شۆۆۆەکره لە   HbA1c)، جۆۆۆرە لەوه اشۆۆۆكني،ن ) )تەمەن، سهگە ( 

 
ۆ  بۆۆۆۆ هەڵسۆۆۆەنناندنن کۆۆۆۆنثر

اون.   نەخۆشەكان وهرگثر
ە ب گەكۆۆانن تۆۆووەينەوهكە پاشۆۆان پێۆۆوهرهكە در 

 
اوه بە نمۆۆونەى تۆۆووەينەوهكە و داوايۆۆان لێكۆۆراوه وهڵ

م بۆۆداتەوه سونكۆۆردنەوهى تەواوى پێۆۆدراوه و ئامۆۆان ئ 
 
بۆۆدهنەوه بەر لەوهى نمۆۆونەى تۆۆووەينەوه وهڵ

پرسۆۆۆۆيارهكانن بۆۆۆۆۆ سوونكۆۆۆۆراوهتەوه كە مەبەسۆۆۆۆت لە پرسۆۆۆۆيارهكان بۆۆۆۆۆ تۆۆۆۆووەينەوهى  انسۆۆۆۆتيە و دڵنيۆۆۆۆاى 
يەتيەكانن پاروزراو دهبن. ئەوهيان پێدراو 

 
 ه كە تەواوى  انياريە كەس و كۆمەڵ

   اکردنەوەی داتا3-4
ى 
 
 شا راونەتەوه و ئەم تاپيكردنەوانە  كراون: SPSS ))داتاکان بە نەرمەكاڵ

  ڕونكردنەو ە 
ن
، لادانن پێوانەى، سوەهى سەدى ، دووبارهكان() نيشاندەرەكای هني ر

 ناوهندى  مث 
 One Sample t-test )خەمۆکی 

ن
 )بۆ پێوانەكردی

 Independent t-test () و ە  ر
 بۆ جااوا ني نێوان نث 

 Pearson correlation (بۆ پەیوهندی نێوان PHQ-9 و HbA1c) 
 One-Way ANOVA)بۆ  اني،ن جياوا ى خەمۆکی بەپ، ر تەمەن( 
 ( كراوە 0.05بەهاى بەڵگەدارى بەراوردى ئاستی بەڵگەدارى ) 
 توێژينەوەكە:  -٤

ن
  ئەنجامە ای

 نمونە  1-٤
ن
 تایبەتمەندیاە دیمۆگرافیاە ای

بەشۆۆداربوو پێ هۆۆاتووه کە هەمووەۆۆان تۆۆووشر شۆۆەکرهی جۆۆۆری  ( 118)نمۆۆونەی تۆۆووەەنەوهکە لە 
و 70كە تێيۆۆۆۆۆۆۆۆۆدا دهردهكەووۆۆۆۆۆۆۆۆۆت كە  ۆريۆۆۆۆۆۆۆۆۆنەى نمۆۆۆۆۆۆۆۆۆونەكە )  .دوو بۆۆۆۆۆۆۆۆۆوون ر

( نەخۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆە لە سهگە ى نۆۆۆۆۆۆۆۆۆث 
تایبەتمەنۆۆۆۆۆدیاە ( 1سۆۆۆۆۆاڵدان خشۆۆۆۆۆتەی ) ( 63-٤7 ۆرەۆۆۆۆۆنەی بەشۆۆۆۆۆداربووان لە گۆۆۆۆۆروون  تەمەنن )

 دکمۆگرافواە سەرهکواە انن بەشداربووان پاشان دهدات. 
 (  انيارتايبەتيەكانن نمونەكە1خشتەى )

 گۆساو  ماره سوەه )%(

ر  48 40.7
 نث 

 سهگە 
 ە   70 59.3

3.4 4 18-30 

 46-31 30 25.4 تەمەن
49.2 58 47-63 

  ياتر  -6٤ 26 22
 ئاستی خەمۆکی لاى نمونەى توێژينەوەكە  ٢-4

ن
 پێوانەكردی

بۆۆۆۆ پێۆۆۆۆوانەكردنن بۆۆۆۆوونن خەمۆۆۆۆکی لاى نمۆۆۆۆونەى تۆۆۆۆووەينەوهكە بە بەكارهێنۆۆۆانن هاوكنشۆۆۆۆەنر )ت( بۆۆۆۆۆ 
ه لە ئاسۆۆۆۆۆ،ر بەڵۆۆۆۆۆۆ ەدارى 0.001نمۆۆۆۆۆونەيەکی سۆۆۆۆۆەربەخۆ دهركەوت بەهۆۆۆۆۆۆاى بەڵۆۆۆۆۆ ەدارى ) ( بچۆۆۆۆۆۆوكثر

 ( دا خراوهتە سوو. 2( ئەمەە دهرخەرى بوونن خەمۆكيە لاى نمونەكە وهك لە خشتەى )0.05)
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 ( پێوانەى خەمۆکی نمونەكە 2خشتەى )
ناوهنده 
هني  ر

  مث 
لادانن 

 پێوانەى 
ناوهندى  
 گريمانەني 

جياوا ى 
 ناوهندهكان 

نر ن 
 )ت( 

بەهاى 
 بەڵ ەدارى 

24.26 4.07 36 -11.74 31.33 0.001 

بەپۆۆۆۆ، ر ئەنجۆۆۆۆامە بەدهسۆۆۆۆتهاتووهكان دهردهكەووۆۆۆۆت كە  بۆۆۆۆۆ  انيۆۆۆۆ،ن ئاسۆۆۆۆ،ر خەمۆۆۆۆۆکی لاى نمۆۆۆۆونەكە:  
%( يۆۆان خەمۆكيۆۆان هەيە بە 35.6 ۆريۆۆنەى نمۆۆونەى تۆۆووەينەوهكە خەمۆكيۆۆان هەيە بە جۆروۆۆك )

( دا 3نمۆۆۆۆونەكە خەمۆكيۆۆۆۆان لە ئاسۆۆۆۆتێو بەر دايە، وهك لە خشۆۆۆۆتەى )%( 31.3ئاسۆۆۆۆ،ر ناوهنۆۆۆۆد و )
 خراوهتە سوو. 

( ئاس،ر خەموۆکی3خشتەى )  

 ئاس،ر خەمۆکی دووباره سوەه )%(

 نکاە / کەم 39 33.1

 مامناوهند 42 35.6

 بەر  37 31.3

ناشۆۆانااندا کە سوۆۆەهی خەمۆۆۆکی لە نێۆۆو نەخۆشۆۆانن شۆۆەکرهی جۆۆۆری ئەنجامە ۆۆانن ئەم تۆۆووەەنەوهکە 
( ی بەشداربووان ناشانەی جۆراوجۆری خەمۆکواان هەبۆووه. ئەم  (%66.9دوو بەر ه، یون ە 

و  Ali و (p. 1069 ,2001) و هاو ۆۆارانن  Anderson دۆ ەۆۆنەوهکە لەگەۆ تووەەنەوه ۆۆانن 
ما هکۆان بە بەر بۆوونەوهی خەمۆۆکی لە نێۆو کەکۆدهگروتەوه، کە ئا (p. 1165 ,2006) هاو ۆارانن 

 .نەخۆشانن شەکرهدا داوه
لە سوانۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆرەی دهرووننۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاش، ئەم بەر بۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆوونەوهکە دهتوانروۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆت بەهۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆی فشۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاره دهروونکۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆۆاە 
، تۆۆۆۆرس لە ئاڵۆ ەاە ۆۆۆۆانن داهۆۆۆۆاتوو، و هەسۆۆۆۆ،ر   بەردهوامە ۆۆۆۆانن پەیوهسۆۆۆۆت بە بەسوۆۆۆۆوهبردنن نەخۆۆۆۆۆشر

ۆۆ لەسەر  ەان شر ب روتەوه.   Cognitive-Behavioralبە پ، ر یواریێوهی  کەمبوونن کۆنثر
Theoryکردنەوه نەرونواانە دهتوانن بننە هۆی  ەادبوونن هەس،ر ناومێدی و خەمۆکی  .، ئەم بثر

 
 )ڕەگەز و تەمە  4-3

ن
  گۆڕاوەكای

 جياوازى لە ئاستی خەمۆکی بەپت 
ن
 ڕەگەز:  -1 دەرخستتن بووی

دهريۆۆۆدهخات گۆۆۆۆساوى سۆۆۆەربەخۆ ئەنجۆۆۆاە تۆۆۆووەينەوهكە بە بەكارهێنۆۆۆاى هاوكنشۆۆۆەى )ت( بۆۆۆۆ دوو  
( و 0.9٤1جياوا ى نيە لە ئاسۆ،ر خەمۆۆکی لاى نمۆونەى تۆووەينەوهكە بەپۆ، ر بەهۆاى بەڵۆ ەدارى )

ئەم دۆ ەۆۆۆۆنەوهکە لەگەۆ تووەينەوهكۆۆۆۆانن ( بەپۆۆۆۆ، ر گۆۆۆۆۆسانن سهگە ، ئەم ئەنجۆۆۆۆامە 0.07٤نۆۆۆۆر ن )ت( )
کەنر و پنشوو د ه، یون ە تووەەنەوه ان ناشاناانداوه ک

 
، کۆۆمەڵ ە  نان بەهۆی فاکتەره هۆرمۆۆنن

  .(Nolen-Hoeksema, 2001, p. 173) دهروونکاە ۆان  ەۆاتر مەترسۆ،ر خەمۆکواۆان هەکە
م دهكروۆۆۆۆۆت 

 
انن و  بەڵ ن ر

لە یواریێۆۆۆۆۆوهی  لتۆۆۆۆۆووری هەروۆۆۆۆۆمی کوردسۆۆۆۆۆتاندا، سۆۆ و بەرورسۆۆۆۆۆاارەتاە خۆۆۆۆۆث 
تۆۆۆۆۆۆۆۆر بۆۆۆۆۆۆۆۆ ەن، ئە ن ر

کەتکاە ۆۆۆۆۆۆۆۆاناه دهتۆۆۆۆۆۆۆۆوانن ئەم جاۆۆۆۆۆۆۆۆاوا ەاە بەهث 
 
( ٤نجامەكۆۆۆۆۆۆۆۆان لە خشۆۆۆۆۆۆۆۆتەى )کۆمەڵ

 خراوهتە سوو. 
 ( ئەنجامەكان بەپ، ر سهگە ٤خشتەى )

  ماره  سهگە 
ناوهنده 
هى  ر

  مث 
لادانن 
 پێوانەى 

نر ن 
 )ت(

بەهاى 
 بەڵ ەدارى 

 0.941 0.074 3.93 24.23 48 ە  
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ر 
 تەمە   -2 4.19 24.29 70 نث 

 One-Wayشۆۆۆۆۆێوه پۆۆۆۆۆاە بەراوردكۆۆۆۆۆردنن تەمەنەكۆۆۆۆۆان لەسوۆۆۆۆۆرە هۆكۆۆۆۆۆۆڵ ەى ئەنۆ ۆۆۆۆۆا )بەهەمۆۆۆۆۆان 
ANOVA دهردهكەووۆۆۆۆۆت كە جيۆۆۆۆۆاوا ى نۆۆۆۆۆيە لە خەمۆۆۆۆۆۆکی لە نێۆۆۆۆۆوان تەمەنەكۆۆۆۆۆان دا بەپۆۆۆۆۆ، ر بەهۆۆۆۆۆاى )

(، رهنۆۆۆۆۆۆۆرە هۆكۆۆۆۆۆۆۆارى نەبۆۆۆۆۆۆۆوونن جيۆۆۆۆۆۆۆاوا ى برەسوۆۆۆۆۆۆۆتەوه بۆۆۆۆۆۆۆۆ ئەوهى كە  ۆريۆۆۆۆۆۆۆنەى 0.2٤9بەڵۆۆۆۆۆۆۆ ەدارى )
م ئەنجۆۆۆامەكە دهرخەرى ئەوهيە خەمۆۆۆۆکی جيۆۆۆاوا %( ب71.2نمۆۆۆونەى تۆۆۆووەينەوهكە بەتەمەنۆۆۆن )

 
ەڵ

 ( خراوهتە سوو. 5نيە لاى نەخۆشانن شەكره بە گۆسانن تەمەن، وهك لە خشتەى )
 ( خەمۆکی بەپ، ر تەمەن5خشتەى )

 
كۆى 

 ناوهندهكان
نمرهى 
 ئا ادى

دوجاى 
 ناوهند

F 
بەهاى 
 بەڵ ەدارى

لەناو  
 گروپ دا

68.476 3 22.825 

لەنێوان   0.249 1.393
 گريەكان

1868.380 114 16.389 

  117 1936.856 گۆ
 

  ەكرە و خەمۆکی  4-4
 
 پەيوەندى نێوا  كۆنیی  

 شەکره، 
 
ۆ   پەیوهندني نێوان خەمۆکی و کۆنثر

سن )بۆ هەڵسەنناندنن ر
 Pearsonهاوكۆڵ ەى پث 

correlation) ئەرێنففت  مامناوەنففد و  ئەنجامە ۆۆان ناشۆۆانااندا کە پەیوهنۆۆدیاەکی ، بە ۆۆار هۆۆاتووه
 ئامفاری

ی
 شۆەكره   هەکە لەنێۆوان خەمۆۆکی و گفرنگ

 
ۆ  ، واتە هەریەنۆده خەمۆۆکی  ەۆاد بنۆت،  كۆۆنثر

 شەکره خراپثر دهبنت
 
ۆ   .کۆنثر

 :لە سوانرەی دهروونناش، ئەمە بە دوو سونا شادهکروتەوه
  .خەمۆکی دهتواننت پابەندبوون بە دهرمان، خۆراک و یالاک،ر جەستەني کەم ب ات :ڕەفتاری .1
یۆلۆجی  .2 ن ن  ياد ده ات   ەاد ب ەن، کە كۆرستۆۆ و خەمۆکی دهتواننstress :فی    .ئونسولير

کەنر لەسۆۆۆۆۆۆۆۆەر کنشۆۆۆۆۆۆۆۆە دهروونکاە ۆۆۆۆۆۆۆۆان 
 
لە یواریێۆۆۆۆۆۆۆۆوهی هەروۆۆۆۆۆۆۆۆمی کوردسۆۆۆۆۆۆۆۆتان، سۆۆۆۆۆۆۆۆتينماى  کۆۆۆۆۆۆۆۆۆمەڵ

لەسووى  بۆۆ ەە، ئەم ئەنجامۆۆانە تەنهۆۆا .وای کۆۆارمەنر دهروونن دهتواننۆۆت بنێۆۆتە هۆۆۆی دواخسۆۆت،ن دا
ن بەڵ ۆۆۆۆۆۆۆۆ بۆۆۆۆۆۆۆۆ كۆۆۆۆۆۆۆايەى تەندروسۆۆۆۆۆۆۆ،ر و خزمەترۆۆۆۆۆۆۆو ارى گشۆۆۆۆۆۆۆتيه   يەوه مانۆۆۆۆۆۆۆادار نۆۆۆۆۆۆۆير

درووسۆۆۆۆۆۆۆ،ر دهرونن
 ( ئەنجامەكان خراونەتە سوو. 6ماناداره، خشتەى )

خەمۆکی و نەخۆشر شەكره ( پەیوهندني نێوان6خشتەی )   

سون گۆساو  بەهاى بەڵ ەدارى پثر

 
 
ۆ  خەمۆکی و كۆنثر

 شەكره
0.48 0.01 

 ئەنجامەكان:  5-٤
 شەکره.  -1

 
ۆ  ەن ئەو نەخۆشيانەى كە  كاردهكەنە سەر کۆنثر  خەمۆکی کەکێ ە لە گرنرثر

 شەكره دوویارى خەمۆکی دهبنەوه بەنئ  جياوا ى تەمەن و سهگە .  -2
 نەخۆشىانن

 شەكره  -3
 
ۆ   پەيوهنديەکی ساستەوانەى ئەرو،ن هەيە لەنێوان خەمۆکی و كۆنثر

 نەخۆشر شەكره يەكێكە لە هۆكارهكانن توشبون بە بە خەمۆکی  -٤
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 پنشنيارو ساسپارده:  6-٤

 گرنريدان بە درووس،ر دهروونن لە سەنتەر و ناوهندهكانن لێكۆڵينەوه بە شەكره.    -1
 كەشۆۆۆۆۆۆێو ئاسۆۆۆۆۆۆاني بۆۆۆۆۆۆۆ نەخۆشۆۆۆۆۆۆانن  -2

شۆۆۆۆۆۆەكره كە وهك نەخۆشۆۆۆۆۆۆێو ئاسۆۆۆۆۆۆاني لە خ يۆۆۆۆۆۆان دروسۆۆۆۆۆۆتكردنن
 ب وانن. 

3-  . يەنر دهربارهى سەردانن نەخۆە بۆ لاى یارهسەركارى دهروونن
 
 كەمكردنەوهى لەكەى كۆمەڵ

نەبوونن تەندروستيان.  -٤  گرنريدان بە نەخۆشانن شەكره كە توشر خەمۆکی بوون لەپێناوى خراپثر
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