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Δπραξηζηίεο 

 Καηαξράο, ζα ήζεια λα επραξηζηήζσ ηνλ επηβιέπνληα θαζεγεηή κνπ, θύξην 

Παλαγηώηε Φεξεληίλν, γηα ηελ εμαηξεηηθή ηνπ επνπηεία, ηελ πνιύηηκε βνήζεηά ηνπ 

ζηε δηεθπεξαίσζε ηεο ζηαηηζηηθήο αλάιπζεο, αιιά θαη ηηο γλώζεηο, πνπ κνπ δίδαμε. 

Δπηπιένλ, ζα ήζεια λα επραξηζηήζσ ηα κέιε ηεο ηξηκεινύο επηηξνπήο, θύξην 

Ρσζζέην Γνπξλέιιε θαη Αζαλάζην Ράπηε. Γηα ηελ βνήζεηά ηνπο θαηά ηε δηάξθεηα 

ηνπ κεηαπηπρηαθνύ πξνγξάκκαηνο ζα ήζεια λα επραξηζηήζσ θαη ηελ θπξία 

Δπαγγειία Μαξθόγινπ θαη Βαζηιηθή Δπζηαζίνπ.  

 Δπραξηζηώ ζεξκά ην ηαηξηθό θαη λνζειεπηηθό πξνζσπηθό, θαζώο θαη ηνπο 

επηζηεκνληθνύο ζπλεξγάηεο ηνπ Γηαβεηνινγηθνύ Κέληξνπ ηεο Γ΄ Παζνινγηθήο 

Κιηληθήο ηνπ Γεληθνύ Ννζνθνκείνπ ηεο Νίθαηαο-Πεηξαηά «Ο Άγηνο Παληειεήκσλ», 

θύξην Αιέμην ΢σηεξόπνπιν, Αλαζηάζην Κνπηζνβαζίιε θαη Δπζηάζην ΢θιεξό. 

Τπήξμαλ άξηζηνη ζπλεξγάηεο θαη θίινη θαη δίρσο ηελ αξσγή ηνπο δελ ζα ήηαλ δπλαηή 

ε πξαγκαηνπνίεζε ηεο παξνύζαο εξγαζίαο.  

 Σέινο, ζα ήζεια λα επραξηζηήζσ ηελ νηθνγέλεηά κνπ θαη ηνπο νηθείνπο κνπ, νη 

νπνίνη κε ππνζηήξημαλ κε θάζε ηξόπν θαη πίζηεςαλ ζε εκέλα. 
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Πεξίιεςε 

Δηζαγσγή: Ο ζαθραξώδεο δηαβήηεο ηύπνπ 2 (΢ΓΣ2) απνηειεί κία ελδνθξηλή λόζν 

πνπ ζπλαληάηαη ζπρλά ζηνλ πιεζπζκό θαη έρεη πνηθίιεο ζσκαηηθέο θαη ςπρνινγηθέο 

επηπηώζεηο. ΢θνπόο ηεο παξνύζαο κειέηεο ήηαλ ε αλαδήηεζε πξνβιεπηηθώλ 

παξαγόλησλ ηεο επεμίαο αζζελώλ κε ΢ΓΣ2  ρσξίο γλσζηό ςπρηαηξηθό ηζηνξηθό θαη ε 

δηεξεύλεζε ηνπ δηακεζνιαβεηηθνύ ξόινπ ηνπ άγρνπο θαη ηεο θαηάζιηςεο. 

Μέζνδνο: ΢πκκεηείραλ 175 αζζελείο κε ΢ΓΣ2 (54.3% άλδξεο) πνπ 

παξαθνινπζνύληαλ ζε δηαβεηνινγηθό θέληξν γεληθνύ λνζνθνκείνπ θαη δελ είραλ 

ζνβαξέο αλαπεξίεο θαη επηπινθέο νθεηιόκελεο ζηνλ ΢Γ νύηε γλσζηό ςπρηαηξηθό 

ηζηνξηθό. Η επεμία ησλ αζζελώλ απνηππώζεθε κε ην εξγαιείν Mental Health 

Continuum Short-Form (MHC-SF), ην νπνίν κεηξά επηπιένλ ηε ζπλαηζζεκαηηθή, ηελ 

θνηλσληθή, θαη ηελ ςπρνινγηθή δηάζηαζε ηεο επεμίαο. Η θιίκαθα Hospital Anxiety 

and Depression Scale (HADS) ρξεζηκνπνηήζεθε γηα ηελ κέηξεζε ηνπ άγρνπο 

(HADS-A) θαη ηεο θαηάζιηςεο (HADS-D). Η γιπθνδπιησκέλε αηκνζθαηξίλε 

(HbA1c) θαη ν Γείθηεο Μάδαο ΢ώκαηνο (B.M.I) δηεξεπλήζεθαλ σο πξνβιεπηηθνί 

παξάγνληεο ηεο ζπλνιηθήο επεμίαο θαη ησλ επηκέξνπο δηαζηάζεώλ ηεο ζε πνιιαπιέο 

γξακκηθέο παιηλδξνκήζεηο κε ή ρσξίο ηελ ηαπηόρξνλε επίδξαζε ησλ HADS-A θαη 

HADS-D δηνξζώλνληαο γηα ηα δεκνγξαθηθά ραξαθηεξηζηηθά ηνπ δείγκαηνο, ηε 

δηάξθεηα ηνπ ΢Γ, ηελ ύπαξμε ή κε αξηεξηαθήο ππέξηαζεο θαη δπζιηπηδαηκίαο, θαζώο 

γηα ηνλ ηύπν ηεο αγσγήο. Οη δηακεζνιαβεηηθέο επηδξάζεηο ηνπ άγρνπο θαη ηεο 

θαηάζιηςεο δηεξεπλήζεθαλ κέζσ κνληέισλ δνκηθώλ εμηζώζεσλ. 

Απνηειέζκαηα: Με βάζε ηε βαζκνινγία ζηελ HADS 21.1% ησλ ζπκκεηερόλησλ 

είραλ θαηάζιηςε θαη 5.1% αγρώδε δηαηαξαρή. ΢ην αξρηθό κνληέιν παιηλδξόκεζεο, ε 

HbA1c θαη ην B.M.I πξνέβιεπαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθά ηε ζπλαηζζεκαηηθή, ηελ 
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ςπρνινγηθή θαη ηε ζπλνιηθή επεμία. Όηαλ ζην κνληέιν πξνζηέζεθαλ ε HADS-A θαη 

ε HADS-D, απνηεινύζαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθνύο πξνβιεπηηθνύο παξάγνληεο ησλ 

παξαπάλσ δηαζηάζεσλ ηεο επεμίαο, αιιά ε HbA1c θαη ην B.M.I έπαπαλ λα 

απνηεινύλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθνύο πξνβιεπηηθνύο παξάγνληεο. ΢ηα κνληέια 

δνκηθώλ εμηζώζεσλ, ε έκκεζε επίδξαζε ηεο HbA1c θαη ηνπ B.M.I ζηελ επεμία κέζσ 

ηεο HADS-D ήηαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθή, ελώ ε έκκεζε επίδξαζε κέζσ ηεο HADS-

A θαζώο θαη ε άκεζε επίδξαζε δελ ήηαλ. Δπνκέλσο, ε επίδξαζε ηεο HbA1c θαη ηνπ 

B.M.I ζηε ζπλαηζζεκαηηθή, ηελ ςπρνινγηθή θαη ηε ζπλνιηθή επεμία δηακεζνιαβείηαη 

πιήξσο από ηελ HADS-D. 

΢πκπεξάζκαηα: Η θαηάζιηςε δηακεζνιαβεί πιήξσο ηε ζρέζε κεηαμύ ηεο HbA1c, ηνπ 

B.M.I θαη ηεο επεμίαο. Σα απνηειέζκαηα έδεημαλ όηη ππάξρεη αδηάγλσζηε θαηάζιηςε 

ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο, ε νπνία επεξεάδεηαη από ην γιπθαηκηθό έιεγρν θαη ην 

ΒΜΙ ηνπο θαη ε νπνία ηαπηόρξνλα επεξεάδεη ηελ επεμία ηνπο. Κξίλεηαη ζθόπηκε ε 

πεξαηηέξσ δηεξεύλεζε ηνπ θαηλνκέλνπ, αιιά θαη ε έγθαηξε δηάγλσζε θαη 

αληηκεηώπηζε ηεο θαηάζιηςεο ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο.  

Λέμεηο-θιεηδηά: άγρνο, επεμία, γιπθνδπιησκέλε αηκνζθαηξίλε, θαηάζιηςε, MHC-SF, 

ζαθραξώδεο δηαβήηεο ηύπνπ 2 
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1. Δηζαγσγή 

 Ο ζαθραξώδεο δηαβήηεο (΢Γ) απνηειεί κία ρξόληα κεηαβνιηθή λόζν, ε νπνία 

ραξαθηεξίδεηαη από πςειά επίπεδα γιπθόδεο ζην αίκα θαη πξνθαιεί ζνβαξέο 

κηθξναγγεηαθέο θαη καθξναγγεηαθέο επηπινθέο, όπσο είλαη ε λεθξηθή λόζνο, ε 

ακθηβιεζηξνεηδνπάζεηα, ε δηαβεηηθή λεπξνπάζεηα θαη ε ζηεθαληαία λόζνο. Απνηειεί 

έλα από ηα ζεκαληηθόηεξα πξνβιήκαηα δεκόζηαο πγείαο παγθνζκίσο, θαζώο ν 

επηπνιαζκόο ηνπ απμάλεηαη ηαρέσο. Δπηδεκηνινγηθά δεδνκέλα ηεο Γηεζλνύο 

Οκνζπνλδίαο Γηαβήηε (International Diabetes Federation) έρνπλ δείμεη όηη ν 

παγθόζκηνο πιεζπζκόο ησλ δηαβεηηθώλ αζζελώλ ην 2000 ήηαλ 151 εθαηνκκύξηα, ελώ 

ην 2015 απμήζεθε ζηα 415 εθαηνκκύξηα (Atlas, 2015). Χζηόζν, ππνινγίδεηαη όηη 

πεξηζζόηεξνη από 224 εθαηνκκύξηα ελήιηθεο παξακέλνπλ αδηάγλσζηνη, 

ππνδεηθλύνληαο όηη ν επηπνιαζκόο ηνπ ΢Γ είλαη ζηελ πξαγκαηηθόηεηα πνιύ 

πςειόηεξνο. Σν 2017 ην 8.4% ησλ ελειίθσλ ειηθίαο 18-99 έπαζραλ από ΢Γ, αιιά 

ππνινγίδεηαη όηη θαηά ην 2045 απηό ην πνζνζηό ζα αλέιζεη ζην 9.9% (Cho et al., 

2018).  

Ο ΢Γ ιόγσ ηεο πςειήο ηνπ ζπρλόηεηαο, αιιά  θαη λνζεξόηεηαο, πνπ ηνλ 

ραξαθηεξίδνπλ, έρεη πξνζειθύζεη ην εξεπλεηηθό ελδηαθέξνλ όζνλ αθνξά ζηηο 

ςπρνινγηθέο ηνπ ζπληζηώζεο θαη επηπηώζεηο.  Μειέηεο ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο 

έρνπλ δείμεη όηη ην ζηξεο έρεη ζεκαληηθό αληίθηππν ζηα επίπεδα ηεο γιπθόδεο ζην 

αίκα θαη κπνξεί λα πξνθαιέζεη ρξόληα ππεξγιπθαηκία κέζσ παζνθπζηνινγηθώλ 

κνλνπαηηώλ θαη νξκνληθώλ αιιαγώλ (Surwit and Schneider, 1993). Δπίζεο, έρεη 

βξεζεί όηη ε δηά βίνπ δηάγλσζε ηνπ άγρνπο ζηηο Η.Π.Α είλαη θαηά 20% πςειόηεξε 

ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο  (Li et al., 2008). Σν άγρνο, αθόκα, έρεη ζπζρεηηζηεί κε 

πεξηζζόηεξεο επηπινθέο ζηνλ ΢Γ, πεξηζζόηεξν πόλν, πςειόηεξν ζσκαηηθό βάξνο, 

ρεηξόηεξε πνηόηεηα δσήο θαη γιπθαηκηθό έιεγρν (Smith et al., 2013). Δπηπξόζζεηα, ε  
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ακθίδξνκε ζρέζε αλάκεζα ζηνλ ΢Γ θαη ζηελ θαηάζιηςε είλαη γλσζηή, θαζώο ε 

θαηάζιηςε ζεσξείηαη παξάγνληαο θηλδύλνπ γηα ηελ έλαξμε ηνπ ζαθραξώδνπο 

δηαβήηε, αιιά θαη ην αληίζηξνθν. Χζηόζν, ε ζρέζε απηή είλαη ηδηαίηεξα πεξίπινθε, 

αθνύ ε θαηάζιηςε κπνξεί λα επηθνπξεί ζηελ εκθάληζε ηνπ ΢Γ κέζσ δηαηαξαγκέλσλ 

δηαηξνθηθώλ ζπλεζεηώλ, αύμεζεο βάξνπο θαη κείσζεο ηεο ζσκαηηθήο 

δξαζηεξηόηεηαο. Δπηπιένλ, είλαη πνιύ πηζαλή κία παζνθπζηνινγηθή ζύλδεζε ησλ 

δύν, θαζώο ζπκβαίλνπλ νξκνλνινγηθέο αιιαγέο ιόγσ ηνπ πςεινύ ζηξεο πνπ ππάξρεη 

ζε έλα κείδνλ θαηαζιηπηηθό επεηζόδην, αιιά θαη ιόγσ πξν-θιεγκνλσδώλ θπηνθηλώλ  

πνπ επεξεάδνπλ ην κεηαβνιηζκό ηεο γιπθόδεο. Από ηελ άιιε πιεπξά, νη δηαηξνθηθνί, 

ζσκαηηθνί θαη θνηλσληθνί πεξηνξηζκνί πνπ ηίζεληαη από ηνλ ΢Γ, αιιά θαη ηα 

ζπκπηώκαηά ηνπ, όπσο είλαη ε ππνγιπθαηκία, επεξεάδνπλ ηε δηάζεζε (Rotella and 

Mannucci, 2013).  

Παξόια απηά, δελ έρεη πξνζειθύζεη κόλν ε θαηάζιηςε θαη ην άγρνο ην 

ελδηαθέξνλ ησλ εξεπλεηώλ· από ην 1986 νη εξεπλεηέο κειεηνύλ ην ξόιν ηεο 

ςπρνινγηθήο επεμίαο ζηνλ ΢Γ (Bradley and Lewis, 1990). Ο Παγθόζκηνο Οξγαληζκόο 

Τγείαο (ΠΟΤ) όξηζε ηε ζεηηθή ςπρηθή πγεία σο «κία θαηάζηαζε πιήξνπο ζσκαηηθήο, 

πλεπκαηηθήο θαη θνηλσληθήο επεμίαο θαη όρη απιά σο ηελ απνπζία λόζνπ ή 

αλαπεξίαο» (Organization, 2013). Ο νξηζκόο απηόο ππνδεηθλύεη όηη ε ςπρηθή πγεία 

δελ ραξαθηεξίδεηαη κόλν από ηελ απνπζία ςπρνπαζνινγίαο, αιιά θαη από ζεηηθά 

ραξαθηεξηζηηθά, όπσο είλαη ε αηζηνδνμία, ε αληηκεηώπηζε ησλ ζηξεζνγόλσλ 

γεγνλόησλ θαη  ε ζπλεηζθνξά ζηελ θνηλσλία (Ferentinos et al., 2019).  Τπάξρνπλ 

πνηθίια ςπρνκεηξηθά εξγαιεία γηα ηελ αμηνιόγεζε ηεο επεμίαο, αξθεηά από ηα νπνία 

έρνπλ ρξεζηκνπνηεζεί θαη ζε δηαβεηηθό πιεζπζκό. ΢πγθεθξηκέλα, ε κειέηε DAWN-2 

ρξεζηκνπνίεζε ηα EuroQoL-5D, WHOQOL-BREF θαη WHO-5 (Nicolucci et al., 

2013).  Σν WHO-5 έρεη ρξεζηκνπνηεζεί θαη ζε άιιεο κειέηεο (Pintaudi et al., 2015, 
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Ramkisson et al., 2016), ελώ επίζεο έρνπλ ρξεζηκνπνηεζεί ηα Well-being 

Questionnaire (Van den Donk et al., 2013) θαη General Psychological Well-being 

(PGWB) (Best et al., 2011). 

Καζώο νη ξίδεο ηνπ όξνπ επεμία (well-being) αλεπξίζθνληαη ζηελ 

αξηζηνηειηθή θηινζνθία, ζηηο κέξεο καο πνιιέο έξεπλεο επηθεληξώλνληαη ζηελ 

εδνληθή θαη επδαηκνληθή δηάζηαζή ηεο. ΢πγθεθξηκέλα, ε εδνληθή ζρεηίδεηαη κε ην 

ζπλαίζζεκα ηεο ραξάο θαη ηα ζπλαηζζήκαηα ηνπ αηόκνπ απέλαληη ζηε δσή 

(ζπλαηζζεκαηηθή επεμία), ελώ ε επδαηκνληθή ζρεηίδεηαη κε ηε ζπλνιηθή θαιή 

ιεηηνπξγηθόηεηα ζε αηνκηθό επίπεδν (ςπρνινγηθή επεμία) θαη κέζα ζηελ θνηλσλία 

(θνηλσληθή επεμία) (Dodge et al., 2012, Ferentinos et al., 2019, Joshanloo and 

Lamers, 2016, Keyes et al., 2008). Σν κνληέιν πνπ πξνζεγγίδεη πεξηζζόηεξν ηνλ 

νξηζκό ηνπ ΠΟΤ γηα ηελ επεμία θαη ηελ θαιή ςπρηθή πγεία είλαη εθείλν ηνπ Keyes. 

Πξόθεηηαη γηα έλα ηξηζδηάζηαην κνληέιν, ην νπνίν απνηειείηαη από κία 

ζπλαηζζεκαηηθή δηάζηαζε (emotional well-being [EWB]), κία ςπρνινγηθή 

(psychological well-being [PWB]) θαη από κία θνηλσληθή (social well-being [SWB]). 

Η ζπλαηζζεκαηηθή αλαθέξεηαη ζηα ζεηηθά ζπλαηζζήκαηα θαη ζηελ ηθαλνπνίεζε από 

ηε δσή, ε ςπρνινγηθή ζηελ απηό-απνδνρή, ζηελ πξνζσπηθή αλάπηπμε θαη ζηηο 

ηθαλνπνηεηηθέο δηαπξνζσπηθέο ζρέζεηο, ελώ ε θνηλσληθή ζηελ θνηλσληθή απνδνρή, 

αλάπηπμε θαη ελζσκάησζε (Keyes, 2002, Keyes et al., 2008, Lamers et al., 2011).  

΢ύκθσλα κε ηνλ Keyes, ε ςπρηθή πγεία θαη ε αζζέλεηα δελ απνηεινύλ ηα δύν 

άθξα ελόο εληαίνπ ζπλερνύο. ΢πγθεθξηκέλα, νη ελήιηθεο κε θαιή ςπρηθή πγεία θαη 

πςειά επίπεδα επεμίαο ζεσξείηαη όηη “αλζνύλ” (flourishing), κία έλλνηα πνπ 

αλαθέξεηαη ζηελ ύπαξμε ζεηηθώλ ζπλαηζζεκάησλ θαη ζηελ ηθαλνπνηεηηθή θνηλσληθή 

θαη ςπρνινγηθή ιεηηνπξγηθόηεηα. ΢πζρεηίδεηαη κε ηε ζεηηθή ςπρηθή πγεία, 

πςειόηεξε παξαγσγηθόηεηα, αιιά θαη ςπρνθνηλσληθή ιεηηνπξγηθόηεηα. Από ηελ 
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άιιε πιεπξά, νη ελήιηθεο κε ρακειόηεξα επίπεδα επεμίαο ζεσξείηαη όηη έρνπλ 

καξαζκό (languishing), δειαδή αξλεηηθό ζπλαίζζεκα, αίζζεκα θελνύ ή απειπηζίαο. 

΢πζρεηίδεηαη κε ρακειόηεξα επίπεδα ςπρηθήο πγείαο, πεξηζζόηεξεο ρακέλεο 

εξγάζηκεο εκέξεο, πςειόηεξα πνζνζηά θαηαζιηπηηθώλ επεηζνδίσλ θαη πεξηζζόηεξνπο 

πεξηνξηζκνύο ζηηο θαζεκεξηλέο δξαζηεξηόηεηεο (Keyes, 2002). Οη δηαζηάζεηο απηέο 

κεηξώληαη κέζσ ελόο πξόζθαηνπ ςπρνκεηξηθνύ εξγαιείνπ, πνπ αλαπηύρζεθε από ηνλ 

Keyes ην 2008, ηνπ “Mental Health Continuum- Short Form” (MHC-SF) (Keyes et 

al., 2008), ελώ ε επεμία δελ έρεη κειεηεζεί κε ην ζπγθεθξηκέλν ςπρνκεηξηθό εξγαιείν 

ζε δείγκαηα αζζελώλ κε ΢Γ.  

 

2. Σθνπόο  

 ΢θνπόο ηεο παξνύζαο κειέηεο είλαη ε δηεξεύλεζε ησλ πξνβιεπηηθώλ 

παξαγόλησλ ηεο επεμίαο (όπσο απηή απνηππώλεηαη κε ηε ρξήζε ηνπ 

εξσηεκαηνινγίνπ MHC-SF) αζζελώλ κε ζαθραξώδε δηαβήηε ηύπνπ 2 (΢ΓΣ2) ρσξίο 

γλσζηό ςπρηαηξηθό ηζηνξηθό, θαζώο θαη ε δηεξεύλεζε ηνπ δηακεζνιαβεηηθνύ ξόινπ 

ηνπ άγρνπο θαη ηεο θαηάζιηςεο. 

 

 

3. Μέζνδνο 

3.1. Κξηηήξηα έληαμεο θαη απνθιεηζκνύ 

΢ηε κειέηε κπνξνύζαλ λα ζπκκεηέρνπλ αζζελείο 18-80 εηώλ πνπ κηινύζαλ 

ειιεληθά θαη κπνξνύζαλ λα θαηαλνήζνπλ ην έγγξαθν ζπλαίλεζεο, κε δηάγλσζε 

΢ΓΣ2 γηα ηνπιάρηζηνλ 6 κήλεο ζύκθσλα κε ηηο νδεγίεο ηεο Ακεξηθαληθήο 

Γηαβεηνινγηθήο Έλσζεο (ADA, 2019). Δπίζεο, έπξεπε λα έρνπλ έλαλ πιήξε ηαηξηθό 
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θάθειν ζην Γηαβεηνινγηθό Κέληξν. Αζζελείο κε ΢Γ ηύπνπ 1 ή κε άιιεο ρξόληεο θαη 

ζνβαξέο ηαηξηθέο παζήζεηο, όπσο είλαη ηα λενπιαζκαηηθά ζύλδξνκα, ε ινίκσμε από 

HIV, ε ζθιήξπλζε θαηά πιάθαο, ε άλνηα θαη ινηπά λεπξνινγηθά θαη ελδνθξηλνινγηθά 

ζύλδξνκα απνθιείζηεθαλ από ηε κειέηε. Γηαβεηηθνί κε ζνβαξέο αλαπεξίεο θαη 

επηπινθέο νθεηιόκελεο ζηνλ ΢Γ (όπσο ακθηβιεζηξνεηδνπάζεηα θαη ηύθισζε, 

λεθξηθή λόζνο, λεπξνπάζεηα, δηαβεηηθό πόδη, ζνβαξέο εμειθώζεηο), αιιά θαη 

αζζελείο κε δηαγλσζκέλε ζπλλνζεξή ςπρνπαζνινγία (δηάρπηεο αλαπηπμηαθέο 

δηαηαξαρέο, ςύρσζε, δηαηαξαρή ρξήζεο αιθννόι ή νπζηώλ, ζπλαηζζεκαηηθέο 

δηαηαξαρέο) επίζεο απνθιείζηεθαλ από ηελ κειέηε. 

 

3.2. ΢πκκεηέρνληεο  

 ΢πκκεηείραλ 180 αζζελείο κε ΢ΓΣ2, νη νπνίν παξαθνινπζνύληαη ζην 

Γηαβεηνινγηθό Κέληξν ηεο Γ’ Παζνινγηθήο Κιηληθήο ηνπ Γεληθνύ Ννζνθνκείνπ 

Νίθαηαο-Πεηξαηά «Ο Άγηνο Παληειεήκσλ». Η ζπιινγή ησλ δεδνκέλσλ δηήξθεζε από 

Μάην έσο ηνλ Ννέκβξην ηνπ 2018. Όινη νη αζζελείο ελεκεξώζεθαλ γηα ηνπο ζθνπνύο 

ηεο κειέηεο, ελώ δηαζθαιίζηεθε ην απόξξεην ησλ απαληήζεσλ ηνπο θαη ε απόζπξζή 

ηεο ζπκκεηνρήο ηνπο από ηε κειέηε θαηόπηλ επηζπκίαο ηνπο. Η κειέηε είρε ιάβεη ηελ 

έγθξηζε από ηελ Δπηηξνπή Ηζηθήο ηνπ επηζηεκνληθνύ ζπκβνπιίνπ ηνπ λνζνθνκείνπ. 

Αλ  θαη θαλέλαο αζζελήο δελ αξλήζεθε λα ζπκκεηέρεη, 5 αζζελείο εμαηξέζεθαλ από 

ην ζπλνιηθό δείγκα ιόγσ ζεκαληηθώλ ειιεηπνπζώλ πιεξνθνξηώλ.  

Σα δεκνγξαθηθά θαη θιηληθά ζηνηρεία αληιήζεθαλ από ηνλ ηαηξηθό θάθειν 

ησλ αζζελώλ. Σα θιηληθά ραξαθηεξηζηηθά απνηεινύζαλ ηα πην πξόζθαηα  επίπεδα 

HbA1c, ε δηάξθεηα ηνπ ΢Γ, ν Γείθηεο Μάδαο ΢ώκαηνο (B.M.I), ν ηύπνο ηεο 

ζεξαπείαο θαη ε ύπαξμε ή κε αξηεξηαθήο ππέξηαζεο θαη δπζιηπηδαηκίαο. Η 
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δπζιηπηδαηκία νξίζηεθε από ηε ρξήζε ππνιηπηδαηκηθήο θαξκαθεπηηθήο αγσγήο θαη ε 

αξηεξηαθή ππέξηαζε από ηε ρξήζε αληη-ππεξηαζηηθήο αγσγήο. 

 

3.3. Φπρνκεηξηθά εξγαιεία 

Επεμία 

Η επεμία αμηνινγήζεθε βάζεη ηνπ εξσηεκαηνινγίνπ 14 ιεκκάησλ Mental 

Health Continuum Short-Form (MHC-SF). Σν MHC-SF κεηξά ηξεηο δηαθξηηέο 

δηαζηάζεηο ηεο επεμίαο: ηε ζπλαηζζεκαηηθή (3 ιήκκαηα), ηελ ςπρνινγηθή (6 

ιήκκαηα) θαη ηελ θνηλσληθή (5 ιήκκαηα). Καηόπηλ, εμάγεηαη έλα ζπλνιηθό ζθνξ, 

θαζώο θαη ζθνξ γηα ηηο επηκέξνπο δηαζηάζεηο (Keyes, 2002).  

 Κάζε ιήκκα βαζκνινγείηαη κε κία 6-βάζκηα θιίκαθα ηύπνπ Likert (0-5), ε 

νπνία αληηπξνζσπεύεη ηε ζπρλόηεηα ησλ εκπεηξηώλ πνπ ζρεηίδνληαη κε ην αίζζεκα 

ηεο επεμίαο θαηά ηε δηάξθεηα ηνπ πεξαζκέλνπ κήλα (0=πνηέ – 5=θάζε κέξα). Η 

εζσηεξηθή ζπλνρή όπσο ππνινγίδεηαη από ηνλ δείθηε Cronbach’s alpha ήηαλ 

ηθαλνπνηεηηθή έσο πςειή ηόζν γηα ηηο ππνθιίκαθεο, όζν θαη γηα ηε ζπλνιηθή 

θιίκαθα γηα ην δείγκα καο, θαζώο ε ζπλαηζζεκαηηθή δηάζηαζε είρε α= 0.87, ε 

θνηλσληθή α= 0.70 θαη ε ςπρνινγηθή α= 0.85. Η ζπλνιηθή εζσηεξηθή ζπλνρή ήηαλ α= 

0.89. ΢ηε βηβιηνγξαθία έρνπλ αλαθεξζεί εμίζνπ ηθαλνπνηεηηθά απνηειέζκαηα, θαζώο 

νη αλαθεξζείζεο ηηκέο ησλ Cronbach’s alpha είλαη α= 0.70 - 0.88 γηα ηε ζπλνιηθή 

θιίκαθα θαη α= 0.67 – 0.82 γηα ηηο επηκέξνπο ππνθιίκαθεο (Joshanloo and Lamers, 

2016, Keyes et al., 2008, Lamers et al., 2011). Η ζηάζκηζε ηεο ειιεληθήο εθδνρήο 

ηνπ εξσηεκαηνινγίνπ έδεημε όηη πξόθεηηαη γηα έλα αμηόπηζην θαη έγθπξν ςπρνκεηξηθό 
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εξγαιείν θαη γηα ηνλ ειιεληθό πιεζπζκό. Σν εύξνο ησλ ηηκώλ ησλ Cronbach’s alpha 

ήηαλ 0.78-0.93 γηα ηηο ππνθιίκαθεο θαη ην ζπλνιηθό ζθνξ (Ferentinos et al., 2019). 

 

 Άγρνο θαη θαηάζιηςε  

 Σν άγρνο θαη ε θαηάζιηςε αμηνινγήζεθαλ από ην εξσηεκαηνιόγην απηo-

αλαθνξάο 14 ιεκκάησλ Hospital Anxiety and Depression Scale (HADS) (Zigmond 

and Snaith, 1983). Πξόθεηηαη γηα κία 4-βάζκηα θιίκαθα ηύπνπ Likert, όπνπ 

πςειόηεξα ζθνξ δείρλνπλ πςειόηεξε ζπρλόηεηα θαη ζνβαξόηεηα αγρώδνπο θαη 

θαηαζιηπηηθήο ζπκπησκαηνινγίαο. Απνηειείηαη από δύν ππνθιίκαθεο 7 εξσηήζεσλ 

έθαζηε, εθείλε ηνπ άγρνπο (HADS-A) θαη εθείλε ηεο θαηάζιηςεο (HADS-D). 

Πξνθεηκέλνπ λα δηαπηζησζεί ε ύπαξμε παζνινγηθά πςειώλ επηπέδσλ άγρνπο θαη 

θαηάζιηςεο, πξνηείλεηαη ε ρξήζε cut-off ζθνξ. ΢πγθεθξηκέλα, όηαλ ην ζθνξ ηνπ 

αηόκνπ, είηε ζηελ HADS-A είηε ζηελ HADS-D, είλαη κεγαιύηεξν ή ίζν ηνπ 8,  

ζεσξείηαη πηζαλόλ λα πάζρεη από αγρώδε δηαηαξαρή ή θαηάζιηςε, αληίζηνηρα, ελώ 

όηαλ ην ζθνξ είλαη  κεγαιύηεξν ή ίζν ηνπ 11, είλαη βέβαην όηη ππάξρεη αγρώδεο 

δηαηαξαρή ή θαηάζιηςε (Zigmond and Snaith, 1983). Η εζσηεξηθή ζπλνρή έρεη 

δεηρζεί πςειή, θαζώο α= 0.884 γηα ηε ζπλνιηθή θιίκαθα, α= 0.829  γηα ηελ HADS-A  

α=0.840 γηα ηελ HADS-D (Michopoulos et al., 2008). 

 

3.4. ΢ηαηηζηηθή αλάιπζε 

 Γηα ηελ πεξηγξαθή ησλ πνηνηηθώλ δεδνκέλσλ ρξεζηκνπνηήζεθαλ νη απόιπηεο 

θαη ζρεηηθέο ζπρλόηεηεο, ελώ γηα ηελ πεξηγξαθή ησλ πνζνηηθώλ δεδνκέλσλ 

ρξεζηκνπνηήζεθαλ νη κέζνη όξνη (Μ.Ο), νη ηππηθέο απνθιίζεηο (Σ.Α) θαη ηα εύξε ησλ 
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ηηκώλ. Γηα ηε εθαξκνγή ησλ ζηαηηζηηθώλ δνθηκαζηώλ δηεξεπλήζεθαλ πξώηα νη 

πξνϋπνζέζεηο εθαξκνγήο ηνπο. Η θαλνληθόηεηα ηεο θαηαλνκήο δηεξεπλήζεθε ηόζν 

κέζσ ηεο γθανπζηαλήο θακπύιεο ζηελ εκθάληζε ησλ ηζηνγξακκάησλ, όζν θαη κέζσ 

ηνπ Kolmogorov-Smirnov test. Οη ζηαηηζηηθέο αλαιύζεηο έγηλαλ κε ηε ρξήζε ηνπ 

ζηαηηζηηθνύ παθέηνπ S.P.S.S 25.0, ελώ ην θαηώθιη ηεο ζηαηηζηηθήο ζεκαληηθόηεηαο 

νξίζηεθε ζην p< 0.05. 

Γηα ηηο δηαθνξέο κεηαμύ νκάδσλ ζρεηηθά κε ηα πνζνηηθά ραξαθηεξηζηηθά 

ρξεζηκνπνηήζεθε ην Student’s t-test. Πξαγκαηνπνηήζεθαλ ηέζζεξηο πνιιαπιέο 

γξακκηθέο παιηλδξνκήζεηο κε ηε κέζνδν εηζαγσγήο stepwise, ζηηο νπνίεο 

εμαξηεκέλεο κεηαβιεηέο ήηαλ ε θάζε δηάζηαζε ηεο επεμίαο, αιιά θαη ην ζπλνιηθό 

ηεο ζθνξ, ελώ σο αλεμάξηεηεο εμεηάζηεθαλ ηα θιηληθά θαη δεκνγξαθηθά 

ραξαθηεξηζηηθά (Μνληέια 1α-1δ). Καηόπηλ, εθαξκόζηεθαλ ηέζζεξηο λέεο γξακκηθέο 

παιηλδξνκήζεηο, ζηηο νπνίεο πξνζηέζεθαλ επηπιένλ σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ην 

άγρνο (HADS-A) θαη ε θαηάζιηςε (HADS-D) (Μνληέια 2α-2δ). Με βάζε ηε 

ζύγθξηζε ησλ Μνληέισλ 1α-1δ θαη 2α-2δ, δηεξεπλήζεθε ε ζθνπηκόηεηα πεξαηηέξσ 

δηεξεύλεζεο ησλ παξαπάλσ ζρέζεσλ θαη εμέηαζεο ηνπ πηζαλνύ δηακεζνιαβεηηθνύ 

ξόινπ ηεο HADS-A θαη ηεο HADS-D ζηηο ζρέζεηο κεηαμύ ησλ θιηληθώλ 

ραξαθηεξηζηηθώλ ηνπ ΢Γ θαη ηεο επεμίαο. 

Η ηεθκεξίσζε ηνπ δηακεζνιαβεηηθνύ ξόινπ ηεο HADS-A θαη  HADS-D 

έγηλε κέζσ ηεο δεκηνπξγίαο κνληέισλ δνκηθώλ εμηζώζεσλ (Structural Equation 

Models, SEM/ path analysis), ζηα νπνία εμεηάζηεθε ε ζπλνιηθή επίδξαζε ηεο HbA1c 

θαη ηνπ BMI ζηε ζπλνιηθή επεμία θαη ζηηο δηαζηάζεηο ηεο, αιιά θαη ε άκεζε θαη 

έκκεζε επίδξαζε απηώλ κέζσ ηεο HADS-A θαη ηεο  HADS-D. Η αλάιπζε έγηλε 

κέζσ ηνπ Mplus v.7 κε ηε κέζνδν bootstrapping από 1.000 δείγκαηα. 
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4.1. Απνηειέζκαηα 

Σα θνηλσληθνδεκνγξαθηθά θαη θιηληθά δεδνκέλα ησλ ζπκκεηερόλησλ 

παξνπζηάδνληαη ζηνλ Πίλαθα 1α. Σν δείγκα απνηειείηαη θαηά 54.3% από άλδξεο 

ειηθίαο 61.6 ± 8.3 εηώλ θαη θαηά 45.7% από γπλαίθεο ειηθίαο 58 ± 8.3 εηώλ, κε ηνπο 

άλδξεο λα είλαη κεγαιύηεξνη (p= 0.005). Η κέζε δηάξθεηα ηνπ ΢Γ ήηαλ ηα 10.43 ± 

7.63 έηε, ελώ ην κέζν πνζνζηό ηεο HbA1c ήηαλ 7.59 ± 1.68%. Γελ βξέζεθε θακία 

άιιε ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή δηαθνξά κεηαμύ ησλ θύισλ αλαθνξηθά κε ηα 

δεκνγξαθηθά θαη θιηληθά ραξαθηεξηζηηθά. ΢ρεηηθά κε ηελ επεμία, ην ζπλνιηθό ηεο 

ζθνξ ήηαλ 3.16 ± .85, ελώ ην ζθνξ ηεο ζπλαηζζεκαηηθήο δηάζηαζεο ήηαλ 2.92 ± 1.22, 

ηεο ςπρνινγηθήο 3.81 ± .91 θαη ηεο θνηλσληθήο 2.52 ± .95 (Πίλαθαο 1β.) Κακία 

ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή δηαθνξά κεηαμύ ησλ θύισλ δελ βξέζεθε όζνλ αθνξά ζηελ 

επεμία. Σν ζπλνιηθό ζθνξ ηνπ άγρνπο ήηαλ 5.84±3.15, ελώ ηεο θαηάζιηςεο 

6.54±4.36. ΢ρεηηθά κε ην άγρνο, ην πνζνζηό ησλ αζζελώλ πνπ πηζαλόλ έπαζρε από 

αγρώδε δηαηαξαρή ήηαλ 24%, ελώ ησλ αζζελώλ πνπ ζίγνπξα παξνπζίαδαλ αγρώδε 

δηαηαξαρή ήηαλ 5.1%. Αλαθνξηθά κε ηελ θαηάζιηςε, νη αζζελείο πνπ πηζαλόλ ήηαλ 

πάζρνληεο απνηεινύζαλ ην 20.6% ηνπ δείγκαηνο, ελώ εθείλνη πνπ κε βεβαηόηεηα 

κπνξνύκε λα δηαθξίλνπκε όηη ήηαλ θαηαζιηπηηθνί απνηεινύζαλ ην 21.1% ηνπ 

δείγκαηνο (Πίλαθαο 1γ). Χζηόζν, ηα επίπεδα ηνπ άγρνπο ήηαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθά 

πςειόηεξα ζηηο γπλαίθεο (6.97 ± 3.46) ζπγθξηηηθά κε ηνπο άλδξεο (4.88 ± 2.50) 

(p<0.001). ΢ρεηηθά κε ηα επίπεδα ηεο θαηάζιηςεο, αλ θαη νη γπλαίθεο ζεκείσζαλ 

πςειόηεξα (7.08  ± 4.57) από ηνπο άλδξεο (6.09 ± 4.14), ε δηαθνξά απηή δελ ήηαλ 

ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή (p= .137). 

 ΢ηε ζπλέρεηα, εθαξκόζηεθαλ θαηαξράο ηέζζεξηο μερσξηζηέο stepwise 

πνιιαπιέο γξακκηθέο παιηλδξνκήζεηο κε ην θύιν, ηελ ειηθία, ηελ νηθνγελεηαθή 

θαηάζηαζε, ην εθπαηδεπηηθό επίπεδν, ην BMI,  ηελ HbA1c, ηε δηάξθεηα ηνπ ΢Γ, ηνλ 
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ηύπν ηεο αγσγήο θαη ηελ ύπαξμε ή κε αξηεξηαθήο ππέξηαζεο θαη δηζιηπηδαηκίαο σο 

αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο θαη ηηο ηξεηο δηαζηάζεηο ηεο επεμίαο θαη ην ζπλνιηθό ηεο 

ζθνξ σο εμαξηεκέλεο κεηαβιεηέο (Πίλαθεο 2-5, Μνληέια 1α-1δ). Σα Μνληέια 1α-1γ 

έδεημαλ όηη ε HbA1c θαη ην B.M.I πξνβιέπνπλ ζεκαληηθά ηόζν ηε ζπλνιηθή επεμία, 

θαζώο θαη ηελ ζπλαηζζεκαηηθή θαη ςπρνινγηθή δηάζηαζή ηεο (p<0.05). Όηαλ, 

σζηόζν, ζηελ παιηλδξόκεζε πξνζηέζεθαλ σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ε HADS-A 

θαη ε  HADS-D (Μνληέια 2α-2γ), ηόηε ε HbA1c θαη ην B.M.I έπαςαλ λα έρνπλ 

ζηαηηζηηθή ζεκαληηθόηεηα, γεγνλόο πνπ απνηειεί έλδεημε όηη ε επίδξαζε ηνπο ζηε 

ζπλνιηθή, ζπλαηζζεκαηηθή θαη ςπρνινγηθή επεμία δηακεζνιαβείηαη πιήξσο από ηε 

HADS-A ή ηε HADS-D ή θαη από ηηο δύν (Πίλαθεο 2-4). Δμαίξεζε απνηειεί ε 

θνηλσληθή επεμία (Μνληέιν 1δ), ζηελ νπνία ηόζν ε HbA1c όζν θαη ην B.M.I δελ 

απνηεινύζαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθνύο πξνβιεπηηθνύο παξάγνληεο (Πίλαθαο 5). Καη 

ζε απηή ηελ πεξίπησζε, όκσο, ε HADS-A θαη ε HADS-D πξνέβιεπαλ ζεκαληηθά ηελ 

θνηλσληθή επεμία όηαλ πξνζηέζεθαλ ζηελ παιηλδξόκεζε (Μνληέιν 2δ). Χζηόζν, 

θξίζεθε πεξηηηή ε πεξαηηέξσ δηεξεύλεζε επηδξάζεσλ δηακεζνιάβεζεο αθνύ ε 

ζπλνιηθή επίδξαζε ησλ HbA1c θαη B.M.I δελ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή. 

 

4.2. Αλάιπζε Γηακεζνιάβεζεο (Μνληέιν Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ) 

 Γηα ηε δηεξεύλεζε ηεο πηζαλήο επίδξαζεο ηνπ γιπθαηκηθνύ ειέγρνπ θαη ηνπ 

B.M.I ζηελ επεμία κέζσ ηεο αγρώδνπο θαη ηεο θαηαζιηπηηθήο ζπκπησκαηνινγίαο 

δεκηνπξγήζεθαλ Μνληέια Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ. Καηαξράο, αλαθνξηθά κε ηε 

ζπλνιηθή επεμία, θάλεθε όηη νη επηδξάζεηο ηόζν ηεο HbA1c όζν θαη ηνπ B.M.I 

δηακεζνιαβνύληαλ πιήξσο από ηελ HADS-D, θαζώο νη έκκεζεο επηδξάζεηο ηνπο 

ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p=0.001 θαη p<0.001, αληίζηνηρα), ελώ νη άκεζεο όρη 
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(p=0.715 θαη p=0.863, αληίζηνηρα). Δπίζεο, θάλεθε όηη νη έκκεζεο επηδξάζεηο ηεο  

HbA1c θαη ηνπ B.M.I κέζσ ηεο HADS-A δελ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p= 0.161 

θαη p= 0.055, αληίζηνηρα) (Πίλαθαο 6, ΢ρήκα 1).  

 Η ίδηα ζρέζε θάλεθε λα ππάξρεη θαη ζηε ζπλαηζζεκαηηθή θαη ηελ ςπρνινγηθή 

δηάζηαζε. ΢πγθεθξηκέλα, ζρεηηθά κε ηε ζπλαηζζεκαηηθή επεμία, νη επηδξάζεηο ηεο 

HbA1c θαη ηνπ B.M.I  δηακεζνιαβνύληαλ πιήξσο από ηελ HADS-D εθόζνλ νη 

άκεζεο επηδξάζεηο ηνπο δελ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p=0.997 θαη 0.545, 

αληίζηνηρα), αιιά νη έκκεζεο ήηαλ (p<0.001 άκθσ). Παξόια απηά, θαη ζε απηή ηε 

δηάζηαζε ε έκκεζε επίδξαζε ηεο HADS-A δελ ήηαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθή 

(p>0.05). Δπνκέλσο, ζεσξείηαη όηη ε HADS-D είλαη ε δηάζηαζε εθείλε πνπ 

δηακεζνιαβεί ζηε ζρέζε (Πίλαθαο 7). Σέινο, όζνλ αθνξά ζηελ ςπρνινγηθή επεμία, νη 

επηδξάζεηο ηεο HbA1c θαη ηνπ B.M.I  δηακεζνιαβνύληαλ πιήξσο από ηελ HADS-D, 

θαζώο νη άκεζεο επηδξάζεηο ηνπο δελ ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθέο (p=0.388 θαη 

0.907, αληίζηνηρα), αιιά νη έκκεζεο ήηαλ (p=0.005 θαη p=0.002, αληίζηνηρα). Καη ζε 

απηή ηε δηάζηαζε ε έκκεζε επίδξαζε ηεο HADS-A δελ ήηαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθή 

(p>0.05) (Πίλαθαο 8.) 

   

5. Σπδήηεζε 

 Η κειέηε MIDUS, ε πξώηε κειέηε πνπ δηεξεύλεζε ηε ζρέζε κεηαμύ εδνληθήο 

θαη επδαηκνληθήο επεμίαο θαη κεηαβνιηθνύ ζπλδξόκνπ ζε ελήιηθν πιεζπζκό, βξήθε 

όηη δηάθνξεο δηαζηάζεηο ηεο επεμίαο πξνβιέπνπλ ηνλ θίλδπλν αλάπηπμεο κεηαβνιηθνύ 

ζπλδξόκνπ (Boylan and Ryff, 2015). Αθόκα, ην ζεηηθό ζπλαίζζεκα έρεη ζπλδεζεί κε 

ρακειόηεξα επίπεδα ζλεζηκόηεηαο ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο, ηδηαίηεξα ζε εθείλνπο 

άλσ ησλ 65 εηώλ (Moskowitz et al., 2008). Όπσο θαίλεηαη, ινηπόλ, ηα ηειεπηαία 
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ρξόληα έρεη δηαπηζησζεί ν ξόινο ηεο επεμίαο ζηελ πνξεία ηεο λόζνπ θαη ζηε δσή ηνπ 

δηαβεηηθνύ αζζελνύο. Γηα ην ιόγν απηό, άιισζηε, πνιιέο είλαη νη δηεζλείο ηαηξηθέο 

θνηλόηεηεο θαη ελώζεηο, όπνπ ζηηο νδεγίεο ηνπο αλαθέξνπλ ηελ ςπρνινγηθή επεμία 

θαη ηελ πνηόηεηα δσήο σο ζεκαληηθνύο παξάγνληεο ζηελ απνηειεζκαηηθή γιπθαηκηθή 

ξύζκηζε (Jones et al., 2015). Δπνκέλσο, ε πνιύπιεπξε δηεξεύλεζε ηεο επεμίαο θαη 

ησλ πξνβιεπηηθώλ ηεο παξαγόλησλ ζηνλ ΢Γ έρεη κείδνλα ζεκαζία.  

Η κειέηε καο απνηειεί ηε κνλαδηθή κειέηε, πνπ πξνζπαζεί λα αμηνινγήζεη 

ηελ επεμία ησλ δηαβεηηθώλ αζζελώλ κε ηε ρξήζε ηνπ εξσηεκαηνινγίνπ MHC-SF. Σν 

ζπγθεθξηκέλν εξσηεκαηνιόγην έρεη ρξεζηκνπνηεζεί ζε κειέηεο ηόζν γηα ηελ 

αμηνιόγεζε ηεο επεκεξίαο ςπρηαηξηθώλ αζζελώλ (Ferentinos et al., 2019, Na and 

Lim, 2019, Stanga et al., 2019), όζν θαη αζζελώλ νξγαληθώλ παζήζεσλ, όπσο είλαη 

ην ρξόλην ππαξαρλνεηδέο αηκαγγείσκα, ε ςσξίαζε θαη ην ρξόλην άιγνο  (Gilmour, 

2015, Langeland et al., 2013, Moffatt et al., 2019). 

 Σα θύξηα απνηειέζκαηα ηεο κειέηεο ζπλνςίδνληαη ζην όηη ε γιπθαηκηθή 

ξύζκηζε θαη ην B.M.I απνηεινύλ πξνβιεπηηθνύο παξάγνληεο ηεο επεκεξίαο ησλ 

δηαβεηηθώλ αζζελώλ. Σα επξήκαηά καο βξίζθνληαη ζε ζπκθσλία κε πξνεγνύκελεο 

κειέηεο, πνπ πξαγκαηνπνηήζεθαλ κε ηε ρξήζε δηαθνξεηηθώλ εξσηεκαηνινγίσλ 

αμηνιόγεζεο ηεο επεμίαο. Δηδηθά, ζε παιαηόηεξε ειιεληθή κειέηε βξέζεθε αξλεηηθή 

ζπζρέηηζε αλάκεζα ζηελ HbA1c θαη ηελ επεμία, όπσο κεηξάηαη από ην WHO-5, ελώ 

νη αζζελείο κε HbA1c  < 7% είραλ ζεκαληηθά πςειόηεξα επίπεδα επεμίαο (Papanas et 

al., 2010). Παξόκνηα δε, επξήκαηα βξίζθνληαη θαη ζηε κειέηε BENCH-2, όπνπ ε 

πςειόηεξε HbA1c ζπζρεηίζηεθε κε ρακειόηεξα ζθνξ ζην WHO-5 θαη πςειόηεξα 

επίπεδα θαηάζιηςεο (Pintaudi et al., 2015). Δπηπιένλ, έρεη βξεζεί όηη ε δπζθνιία 

ζηελ απνηειεζκαηηθή ξύζκηζε ησλ ζαθράξσλ ζην αίκα κπνξεί λα πξνθαιέζεη 

θαηαζιηπηηθό ζπλαίζζεκα (Jones et al., 2015).   
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 Σν εύξεκά καο όηη ε HbA1c θαη ην B.M.I απνηεινύλ πξνβιεπηηθνύο 

παξάγνληεο ηεο ζπλαηζζεκαηηθήο, ηεο ςπρνινγηθήο θαη ηεο ζπλνιηθήο επεμίαο, αιιά 

όρη ηεο θνηλσληθήο,  ζπκθσλεί επίζεο κε ηε βηβιηνγξαθία. ΢ηε κειέηε ησλ Ferentinos 

et al. (2019), αλ θαη ε απιή ζπζρέηηζε ηεο θνηλσληθήο επεμίαο αζζελώλ κε 

ζπλαηζζεκαηηθέο δηαηαξαρέο κε ηελ θαηάζιηςε, όπσο κεηξάηαη κε ηελ θιίκαθα 

Hamilton, θαη ηεο θνηλσληθήο επεμίαο πγηώλ καξηύξσλ κε ηηο δηαζηάζεηο ηνπ άγρνπο 

θαη ηεο θαηάζιηςεο ηνπ General Health Questionnaire ήηαλ ζηαηηζηηθά ζεκαληηθή, ηα 

partial correlations δηνξζώλνληαο γηα ηε ζπλαηζζεκαηηθή θαη ηελ ςπρνινγηθή επεμία 

δελ ήηαλ ζηαηηζηηθώο ζεκαληηθά (Ferentinos et al., 2019). 

 Από ηελ άιιε πιεπξά, ε επίδξαζε ηεο παρπζαξθίαο ζηελ επεμία δελ έρεη 

κειεηεζεί ηόζν δηεμνδηθά, ηδηαίηεξα ζηνλ ΢Γ, ελώ ηα επξήκαηα ησλ κειεηώλ είλαη 

αληηθξνπόκελα. Μειέηεο έρνπλ δηαπηζηώζεη όηη νη ππέξβαξνη έρνπλ ρακειόηεξα 

επίπεδα επεμίαο (Zeng and Yu, 2019), νη ππέξβαξεο θαη παρύζαξθεο γπλαίθεο έρνπλ 

ρεηξόηεξε ςπρνινγηθή επεμία από εθείλεο κε θπζηνινγηθό B.M.I (<25kg/m
2
) (Vieira 

et al., 2012), ελώ ηόζν νη ελήιηθεο, όζν θαη νη έθεβνη πνπ έρνπλ πςειό B.M.I 

ζεκεηώλνπλ ρακειόηεξα επίπεδα ηθαλνπνίεζεο από ηε δσή (Forste and Moore, 2012, 

Wadsworth and Pendergast, 2014), έλλνηαο πνπ ζπκπεξηιακβάλεηαη ζηε 

ζπλαηζζεκαηηθή επεμία. Χζηόζν, άιιεο κειέηεο δελ έρνπλ βξεη ζηαηηζηηθώο 

ζεκαληηθέο ζπζρεηίζεηο αλάκεζα ζηελ επεμία θαη ην πςειό B.M.I (Dierk et al., 2006, 

Doll et al., 2000). 

 

Άγρνο, θαηάζιηςε θαη επεμία ζηνπο δηαβεηηθνύο αζζελείο 

Η θαηάζιηςε επεξεάδεη ην 20% ησλ δηαβεηηθώλ αζζελώλ, νη νπνίνη 

παξνπζηάδνπλ 15 – 24% απμεκέλν θίλδπλν αλάπηπμεο κείδνλνο θαηαζιηπηηθήο 
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δηαηαξαρήο ζπγθξηηηθά κε ηνπο κε δηαβεηηθνύο (van Dooren et al., 2013). ΢ηνπο 

δηαβεηηθνύο αζζελείο ε ύπαξμε θαηάζιηςεο απμάλεη ηνλ θίλδπλν αλάπηπμεο 

κηθξναγγεηαθώλ θαη καθξναγγεηαθώλ επηπινθώλ, θαζώο θαη ηε ζλεζηκόηεηα (Black 

et al., 2003, Lin et al., 2010). ΢ύκθσλα κε ηε κεηα-αλάιπζε ησλ Nouwen et al. 

(Nouwen et al., 2010), ε θαηάζιηςε έρεη ζπζρεηηζηεί επίζεο κε ρακειόηεξε πνηόηεηα 

δσήο, ιηγόηεξεο ζπκπεξηθνξέο θξνληίδαο γηα ηε λόζν θαη ηνλ γιπθαηκηθό έιεγρν, 

πςειόηεξν θίλδπλν αλάπηπμεο επηπινθώλ θαη ζλεζηκόηεηα. 

 Γεληθά, ηα θαηαζιηπηηθά ζπκπηώκαηα ζεσξνύληαη δύν θνξέο ζπρλόηεξα 

ζηνπο αζζελείο κε ΢ΓΣ2 από όηη ζην γεληθό πιεζπζκό. Μειέηε ηνπ ΠΟΤ βξήθε όηη 

ηα ρακειόηεξα επίπεδα απηό-αλαθεξόκελεο πγείαο είραλ νη δηαβεηηθνί κε 

ζπλππάξρνπζα θαηαζιηπηηθή ζπλδξνκή ζπγθξηηηθά κε άιιεο ζπλππάξρνπζεο ρξόληεο 

παζήζεηο, όπσο άζζκα θαη αξζξίηηδα (Moussavi et al., 2007).  

Από ηα παξαπάλσ γίλεηαη μεθάζαξε ε ζνβαξόηεηα ηεο θαηάζιηςεο σο λόζνπ, 

ηδηαίηεξα όηαλ ζπλππάξρεη κε ηνλ ΢Γ. Παξόια απηά, θαίλεηαη όηη ζπρλά 

ππνδηαγηγλώζθεηαη. Μειέηε ηνπ Π.Ο.Τ ζε 14 ρώξεο έδεημε όηη ην 42-48% ησλ 

θαηαζιηπηηθώλ δελ αλαγλσξίδνληαη σο ςπρηαηξηθά πεξηζηαηηθά από ηνπο ηαηξνύο ηεο 

Πξσηνβάζκηαο Φξνληίδαο Τγείαο. Όζνλ αθνξά ζηνλ ΢Γ, ην 49% ησλ αζζελώλ πνπ 

εκθαλίδνπλ θαηάζιηςε ππνδηαγηγλώζθεηαη ζηηο δνκέο ηεο Πξσηνβάζκηαο Φξνληίδαο 

Τγείαο (Egede and Ellis, 2010, Li et al., 2009). ΢πζηεκαηηθή αλαζθόπεζε 

ππνγξάκκηζε ην κέγεζνο ηνπ πξνβιήκαηνο, θαζώο έδεημε όηη ε επίπησζε ηεο 

αδηάγλσζηεο θαηάζιηςεο ζην γεληθό πιεζπζκό είλαη 9.8%, ελώ ζην δηαβεηηθό 

πιεζπζκό 17.6% (Ali et al., 2006), ελώ κειέηε ζε ειιεληθό πιεζπζκό κε ΢ΓΣ2 

βξήθε όηη ην 33.4% αλαθέξεη απμεκέλε θαηαζιηπηηθή ζπκπησκαηνινγία 

(Sotiropoulos et al., 2008).  
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Μειέηε, πνπ δηεξεύλεζε ηελ πεξίπινθε ζρέζε κεηαμύ επεμίαο, άγρνπο θαη 

θαηάζιηςεο ζε αζζελείο κε ΢ΓΣ2 κε ηε ρξήζε ηεο Hospital Anxiety and Depression 

Scale (HADS) θαη ηνπ WHO-5 γηα ηελ δηεξεύλεζε ηελ επεμίαο, έδεημε όηη ηα πςειά 

επίπεδα άγρνπο θαη θαηάζιηςεο ζπζρεηίδνληαη αξλεηηθά κε ηελ ςπρνινγηθή επεμία 

(Ramkisson et al., 2016). Σν παξαπάλσ εύξεκα έδεημε πόζν θαίξηνο είλαη ν ξόινο ηνπ 

άγρνπο θαη ηεο θαηάζιηςεο ζηελ επεκεξία ησλ αζζελώλ κε ΢Γ.  

Παξά ην γεγνλόο όηη ε δηαγλσζκέλε θαηάζιηςε, όπσο θαη νπνηαδήπνηε άιιε 

ςπρηθή λόζνο, απνηεινύζε θξηηήξην απνθιεηζκνύ ζηε κειέηε καο, απνθαζίζακε λα 

ρξεζηκνπνηήζνπκε ηελ θιίκαθα HADS γηα λα δηαπηζηώζνπκε ηελ ύπαξμε 

αδηάγλσζηεο θαηάζιηςεο. Καζώο ε ύπαξμε ή κε ςπρνπαζνινγίαο βαζίζηεθε ζην 

ηαηξηθό ηζηνξηθό ηνπ αζζελνύο, ην νπνίν είρε ζπκπιεξσζεί από δηαβεηνιόγν θαη 

πεξηείρε πιεξνθνξίεο βάζεη απηό-αλαθνξάο θαη ιήςεο ή κε ςπρηαηξηθήο 

θαξκαθεπηηθήο αγσγήο, ζεσξήζεθε ζθόπηκν λα εμεηάζνπκε ηελ θαηαζιηπηηθή θαη 

αγρώδε ζπκπησκαηνινγία ηνπ δείγκαηόο καο.  

΢ην δείγκα καο, κπνξνύκε λα δηαθξίλνπκε κε βεβαηόηεηα όηη ην 21.1% ήηαλ 

θαηαζιηπηηθνί, ελώ ην 20.6%, επίζεο, εκθάληδε θαηαζιηπηηθή ζπκπησκαηνινγία. 

Δπνκέλσο, ηα απνηειέζκαηα ηεο δηθήο καο κειέηεο έδεημαλ όηη ππάξρεη ππνδηάγλσζε 

ηεο θαηάζιηςεο, ελώ ν ξόινο ηεο είλαη ηδηαίηεξα ζεκαληηθόο ζηελ επεμία ησλ 

αζζελώλ. Γηα ηελ αθξίβεηα, ε αλάιπζε δηακεζνιάβεζεο έδεημε όηη ε επίδξαζε ηεο 

HbA1c θαη ηνπ B.M.I ζηελ επεμία δηακεζνιαβείηαη πιήξσο από ηα θαηαζιηπηηθά 

ζπκπηώκαηα. Χο εθ ηνύηνπ, ε δηεξεύλεζε ησλ θαηαζιηπηηθώλ εθδειώζεσλ από ηνλ 

ζεξάπνληα ηαηξό θαη ε έγθαηξε δηάγλσζε θαη αληηκεηώπηζή ηνπο απνηειεί 

πξνηεξαηόηεηα όηαλ πξόθεηηαη γηα έλαλ ρξόληα πάζρνληα αζζελή, όπσο είλαη ν 

δηαβεηηθόο, θαζώο επεξεάδεη ζε ζεκαληηθό βαζκό ηελ επεμία ηνπ.  
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6. Πεξηνξηζκνί ηεο κειέηεο θαη κειινληηθέο θαηεπζύλζεηο 

 Η παξνύζα έξεπλα, θαζώο απνηειεί ζπγρξνληθή κειέηε, δελ δύλαηαη λα 

εμάγεη ζπκπεξάζκαηα ζρεηηθά κε αηηηώδεηο ζρέζεηο κεηαμύ ησλ κεηαβιεηώλ. Θα ήηαλ 

ρξήζηκν νη κειινληηθνί εξεπλεηέο λα επηθεληξσζνύλ ζηελ αλεύξεζε αηηησδώλ 

ζρέζεσλ κέζσ δηαθνξεηηθνύ εξεπλεηηθνύ ζρεδηαζκνύ, θαζώο θαη άιισλ πηζαλώλ 

παξαγόλησλ πνπ παίδνπλ θαζνξηζηηθό ξόιν ζηελ επεμία ησλ αζζελώλ κε ΢ΓΣ2.  

 

7. Σπκπεξάζκαηα 

 ΢πκπεξαζκαηηθά, ε παξνύζα εξγαζία κειέηεζε πηζαλνύο παξάγνληεο πνπ 

επεξεάδνπλ ηελ επεμία ησλ  “ςπρηθά πγηώλ” παζρόλησλ από ΢ΓΣ2. Αξρηθά, βξέζεθε 

όηη ε γιπθαηκηθή ξύζκηζε θαη ην ζσκαηηθό βάξνο απνηεινύλ πξνβιεπηηθνύο 

παξάγνληεο ηεο επεμίαο ησλ αζζελώλ απηώλ, όπσο αμηνινγείηαη από ην 

εξσηεκαηνιόγην MHC-SF. Χζηόζν, νη αλαιύζεηο δηακεζνιάβεζεο έδεημαλ όηη ε 

επίδξαζή ηνπο ζηελ επεμία ησλ αζζελώλ δηακεζνιαβείηαη πιήξσο από ηελ 

θαηαζιηπηηθή ζπκπησκαηνινγία. Σα απνηειέζκαηα απηά αλέδεημαλ ην πξόβιεκα ηεο 

αδηάγλσζηεο θαηάζιηςεο πνπ ππάξρεη ζην ζπγθεθξηκέλν πιεζπζκό, θαζώο θαη ηελ 

αλάγθε πεξαηηέξσ δηεξεύλεζεο ηεο επεμίαο θαη ησλ πξνβιεπηηθώλ ηεο παξαγόλησλ.  
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Πίλαθεο  

 

Πίλαθαο 1α. Κνηλσληθνδεκνγξαθηθά θαη θιηληθά ραξαθηεξηζηηθά αζζελώλ κε ΢ΓΣ2 (N = 

175) 

  Μ.Ο ± Τ.Α (εύξνο ηηκώλ) 

ή N (% ) 

Φύιν Άλδξεο 95 (54.3%) 

Ηιηθία (έηε)  59.9 ± 8.45 (34 – 79) 

Δθπαίδεπζε Πξσηνβάζκηα 48 (27.4%) 

 Γεπηεξνβάζκηα 107 (61.1%) 

 Παλεπηζηεκηαθή 20 (11.4%) 

Οηθνγελεηαθή θαηάζηαζε Άγακνη-εο 10 (5.7%) 

 Παληξεκέλνη-εο 133 (76.0%) 

 Υσξηζκέλνη-εο/ρήξνη/-εο 32 (18.3%) 

Δξγαζηαθή θαηάζηαζε Άλεξγνη 60 (34.3%) 

 Δξγαδόκελνη 41 (23.4%) 

 ΢πληαμηνύρνη 74 (42.3%) 

Γηάξθεηα (έηε)  10.43 ± 7.63 (1 – 35) 

B.M.I  32.48 ± 6.07 (20.18 – 53.35) 

Τπέξηαζε  120 (68.6%) 

Γπζιηπηδαηκία  137 (78.3%) 

Σύπνο αγσγήο Γηζθία 81 (46.3%) 

 Ιλζνπιίλε 8 (4.6%) 

 Γηζθία θαη ηλζνπιίλε 40 (22.9%) 

 GLP1 2 (1.1%) 

 Γηζθία θαη GLP1 33 (18.9%) 

 Γηζθία, ηλζνπιίλε θαη GLP1 11 (6.3%) 

HbA1c (%)  7.59 ± 1.68 (5.30 – 14.0) 

 



23 

 

 

 

 

Πίλαθαο 1γ.  Πνζνζηά αγρώδνπο θαη θαηαζιηπηηθήο ζπκπησκαηνινγίαο ζύκθσλα κε ηα 

πξνηαζέληα cut-off ζθνξ ησλ HADS-A θαη HADS-D (N=175) 

 Ν (%) 

HADS-Α 

άλεπ θιηληθήο ζεκαζίαο (<8) 

 

124 (70.9%) 

πηζαλά πεξηζηαηηθά (≥8 θαη <11) 42 (24%) 

παζνινγηθά πεξηζηαηηθά (≥11) 9 (5.1%) 

HADS-D 

άλεπ θιηληθήο ζεκαζίαο (<8) 

 

102 (58.3%) 

πηζαλά πεξηζηαηηθά (≥8 θαη <11) 36 (20.6%) 

παζνινγηθά πεξηζηαηηθά (≥11) 37 (21.1%) 

  

Πίλαθαο 1β. Δπεμία, άγρνο θαη θαηάζιηςε αζζελώλ κε ΢ΓΣ2 (Ν=175) 

 Μ.Ο ± Τ.Α (εύξνο) 

΢πλνιηθό ζθνξ επεμίαο (WBT) 3.16 ± .85 ( .64 – 4.71) 

΢πλαηζζεκαηηθή επεμία (EWB) 2.92 ± 1.22 (0 – 5) 

Φπρνινγηθή επεμία (PWB ) 3.81 ± .91 ( .33 – 5) 

Κνηλσληθή επεμία (SWB) 2.52 ± .95 ( 0 – 4.40) 

Άγρνο (HADS-A)  5.84 ± 3.15 ( 0 – 17) 

Καηάζιηςε (HADS-D)  6.54 ± 4.36 (0 – 17) 

Γηα ηηο ππνθιίκαθεο ηνπ MHC-SF παξνπζηάδεηαη ν κέζνο όξνο δηαηξεκέλνο δηά ηνπ ζπλόινπ 

ησλ ιεκκάησλ θάζε ππνθιίκαθαο. Γηα ην ζπλνιηθό ζθνξ παξνπζηάδεηαη δηαηξεκέλνο δηα ηνπ 

ζπλόινπ ησλ ιεκκάησλ. 
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Πίλαθαο 2. Απνηειέζκαηα πνιιαπιήο γξακκηθήο παιηλδξόκεζεο κε stepwise κέζνδν 

εηζαγσγήο κε ηελ  HbA1c θαη ην B.M.I σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ρσξίο (Μνληέιν 1α) ή κε 

ηελ ηαπηόρξνλε επίδξαζε ησλ  HADS-A θαη HADS-D (Μνληέιν 2α) θαη κε εμαξηεκέλε 

κεηαβιεηή ην ζπλνιηθό ζθνξ ηεο επεμίαο  (N=175) 

Mνληέιν 1α Mνληέιν 2α 

  β p  β p 

HbA1c - .249 .001 - .020 .695 

B.M.I - .179 .015 .009 .859 

HADS-A - - - .242 <0.001 

HADS-D - - - .593 <0.001 

΢ηαηηζηηθά ζεκαληηθά θαη ζεκεησκέλα κε έληνλνπο ραξαθηήξεο είλαη ηα απνηειέζκαηα κε ηηκή  

p< 0.05. 

Πίλαθαο 3. Απνηειέζκαηα πνιιαπιήο γξακκηθήο παιηλδξόκεζεο κε stepwise κέζνδν εηζαγσγήο 

κε ηελ  HbA1c θαη ην B.M.I σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ρσξίο (Μνληέιν 1β) ή κε ηελ 

ηαπηόρξνλε επίδξαζε ησλ  HADS-A θαη HADS-D (Μνληέιν 2β) θαη κε εμαξηεκέλε κεηαβιεηή 

ηε ζπλαηζζεκαηηθή επεμία  (N=175) 

Μνληέιν 1β Μνληέιν 2β 

 β p  β p 

HbA1c - .250 .001 - .000 .997 

B.M.I - .172 .019 .030 .541 

HADS-A - - - .141 .020 

HADS-D - - - .707 <0.001 

Πίλαθαο 4.   Απνηειέζκαηα πνιιαπιήο γξακκηθήο παιηλδξόκεζεο κε stepwise κέζνδν εηζαγσγήο 

κε ηελ  HbA1c θαη ην B.M.I σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ρσξίο (Μνληέιν 1γ) ή κε ηελ ηαπηόρξνλε 

επίδξαζε ησλ  HADS-A θαη HADS-D (Μνληέιν 2γ) θαη κε εμαξηεκέλε κεηαβιεηή ηελ 

ςπρνινγηθή επεμία  (N=175) 

Mνληέιν 1γ Mνληέιν 2γ 

  β p  β p 

HbA1c - .247 .001 - .063 .318 

B.M.I - .160 .030 - .008 .896 

HADS-A - - - .191 .013 

HADS-D - - - .482 <0.001 
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Πίλαθαο 5.  Απνηειέζκαηα πνιιαπιήο γξακκηθήο παιηλδξόκεζεο κε stepwise κέζνδν εηζαγσγήο κε ηελ  

HbA1c θαη ην B.M.I σο αλεμάξηεηεο κεηαβιεηέο ρσξίο (Μνληέιν 1δ) ή κε ηελ ηαπηόρξνλε επίδξαζε ησλ  

HADS-A θαη HADS-D (Μνληέιν 2δ) θαη κε εμαξηεκέλε κεηαβιεηή ηελ θνηλσληθή επεμία  (N=175) 

Μνληέιν 1δ Μνληέιν 2δ 

  β p  β p 

HbA1c - .146 .053 - .021 .750 

B.M.I - .132 .080 .009 .889 

HADS-A - - - .277 .001 

HADS-D - - - .387 <0.001 

Πίλαθαο 6. Γηεξεύλεζε ηεο άκεζεο, έκκεζεο θαη ζπλνιηθήο επίδξαζεο ηεο HbA1c θαη ηνπ B.M.I ζην ζπλνιηθό 

ζθνξ ηεο επεμίαο κε ηε δηακεζνιάβεζε ησλ HADS-A θαη HADS-D ζηα Μνληέια 1α θαη 2α ηνπ Πίλαθα 2  

(N=175) 

Μνληέιν Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ  Άκεζε επίδξαζε 

(Α) 

Έκκεζε επίδξαζε 

(Δ) 

Α/Δ Σπλνιηθή επίδξαζε 

(Σ) 

St.est. p St.est. p St.est. p 

HbA1c  (HADSA)  WBT 

-0.020 0.715 

-0.036 0.161 0.14 

-0.249 0.003 
HbA1c  (HADSD)  WBT -0.192 0.001 0.77 

HbA1c  (HADSA + 

HADSD)  WBT 

-0.228 0.001 0.91 

BMI  (HADSA)  WBT 

0.009 0.863 

-0.037 0.055 0.21 

-0.179 0.011 
BMI  (HADSD)  WBT -0.151 <0.001 0.84 

BMI  (HADSA + HADSD) 

 WBT 

-0.188 <0.001 1.05 

΢ηαηηζηηθά ζεκαληηθά θαη ζεκεησκέλα κε έληνλνπο ραξαθηήξεο είλαη ηα απνηειέζκαηα κε ηηκή   p<0.05. 

Αλαγξάθνληαη νη ζηαζκηζκέλνη ζπληειεζηέο (st. est.) beta. 
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 Πίλαθαο 7. Γηεξεύλεζε ηεο άκεζεο, έκκεζεο θαη ζπλνιηθήο επίδξαζεο ηεο HbA1c θαη ηνπ B.M.I ζηε ζπλαηζζεκαηηθή 

επεμία κε ηε δηακεζνιάβεζε ησλ HADS-A θαη HADS-D ζηα Μνληέια 1β θαη 2β ηνπ Πίλαθα 3  (N=175) 

Μνληέιν Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ  Άκεζε επίδξαζε (Α) Έκκεζε επίδξαζε 

(Δ) 

Α/Δ Σπλνιηθή επίδξαζε 

(Σ) 

St.est. p St.est. p St.est. p 

HbA1c  (HADSA)  EWB 

0.000 0.997 

-0.021 0.210 0.084 

-0.250 0.002 
HbA1c  (HADSD)  EWB -0.229 <0.001 0.92 

HbA1c  (HADSA + HADSD) 

 EWB 

-0.250 <0.001 1 

BMI  (HADSA)  EWB 

0.030 0.545 

-0.021    0.118 0.12 

-0.172 0.008 
BMI  (HADSD)  EWB -0.180 <0.001 1.05 

BMI  (HADSA + HADSD)  

EWB 

-0.201 <0.001 1.17 

΢ηαηηζηηθά ζεκαληηθά θαη ζεκεησκέλα κε έληνλνπο ραξαθηήξεο είλαη ηα απνηειέζκαηα κε ηηκή   p<0.05. 

Αλαγξάθνληαη νη ζηαζκηζκέλνη ζπληειεζηέο (st. est.) beta. 
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Πίλαθαο 8. Γηεξεύλεζε ηεο άκεζεο, έκκεζεο θαη ζπλνιηθήο επίδξαζεο ηεο HbA1c θαη ηνπ B.M.I ζηελ ςπρνινγηθή επεμία 

κε ηε δηακεζνιάβεζε ησλ HADS-A θαη HADS-D ζηα Μνληέια 1γ θαη 2γ ηνπ Πίλαθα 4  (N=175) 

Μνληέιν Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ  Άκεζε επίδξαζε (Α) Έκκεζε επίδξαζε (Δ) Α/Δ Σπλνιηθή επίδξαζε 

(Σ) 

St.est. p St.est. p St.est. p 

HbA1c  (HADSA)  PWB 

-0.063 0.388 

-0.029 0.267 0.12 

-0.247 0.002 
HbA1c  (HADSD)  PWB -0.156 0.005 0.63 

HbA1c  (HADSA + HADSD) 

 PWB 

-0.185 0.003 0.75 

BMI  (HADSA)  PWB 

-0.008 0.907 

-0.029 0.145 0.18 

-0.160 0.036 
BMI  (HADSD)  PWB -0.123 0.002 0.77 

BMI  (HADSA + HADSD)  

PWB 

-0.152 <0.001 0.95 

΢ηαηηζηηθά ζεκαληηθά θαη ζεκεησκέλα κε έληνλνπο ραξαθηήξεο είλαη ηα απνηειέζκαηα κε ηηκή   p<0.05. 

Αλαγξάθνληαη νη ζηαζκηζκέλνη ζπληειεζηέο (st. est.) beta. 
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Σρήκα 1. Μνληέιν Γνκηθώλ Δμηζώζεσλ γηα ηε δηεξεύλεζε ηνπ δηακεζνιαβεηηθνύ 

ξόινπ ηεο HADS-A θαη HADS-D ζηε ζρέζε κεηαμύ HbA1c, B.M.I θαη ζπλνιηθήο 

επεμίαο 
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Abstract in English: 

“Glycemic control and BMI predict well-being in Type 2 diabetic patients with no 

known psychiatric history: the mediating role of anxiety and depression” 

 

Introduction: Type 2 Diabetes Mellitus (T2DM) is a common metabolic disorder with 

various medical and psychological complications. The aim of the present study was to 

investigate the predictors of well-being in T2DM patients with no known psychiatric 

history and the mediating role of anxiety and depression. 

Methods: We recruited 175 T2DM patients (54.3% males, aged 34–79 (mean 59.9) 

years) followed-up in a General Hospital’s Diabetes Center. Patients included had no 

severe diabetes-related complications or known psychiatric history. Well-being was 

measured with the novel 14-item tool Mental Health Continuum Short-Form (MHC-

SF), which measures the emotional (EWB), social (SWB) and psychological (PWB) 

dimensions of well-being, as well as a total score of well-being (WBT). Hospital 

Anxiety and Depression Scale (HADS) was used for screening anxiety (HADS-A) 

and depression (HADS-D). The effects of glycated hemoglobin (HbA1c), Body Mass 

Index (B.M.I), anxiety and depression on well-being were examined with multiple 

linear regressions, including sample’s demographic characteristics, T2DM’s duration, 

type of medication and comorbid hypertension and dyslipidemia as covariates. 

Structural equation models were created for the examination of the mediatory role of 

HADS-A and HADS-D in the effects of significant predictors on well-being and its 

dimensions. 
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Results: 21.1% of participants had comorbid depression (HADS-D≥11) and 5.1% 

comorbid anxiety disorder (HADS-A≥11). WBT as well as EWB and PWB were 

significantly predicted by HbA1c (p=0.001) and BMI (p<0.05) in the models without 

HADS. After being included in the model, HADS-A and HADS-D significantly 

predicted WBT and every dimension of well-being, but the effects of HbA1c and BMI 

were no longer statistically significant. In structural equation models, the indirect 

effects of HbA1c and B.M.I on well-being via HADS-D were statistically significant, 

while the direct and indirect effects via HADS-A were not. Therefore, the effects of 

HbA1c and B.M.I on EWB, PWB and WBT were completely mediated by HADS-D. 

Conclusions: This is the first study using MHC-SF to measure well-being in T2DM 

patients. High levels of undiagnosed depression were recorded, in agreement with 

other studies. Depression was predicted by HbA1c and BMI and finally predicted 

well-being. Depressive symptoms completely mediated the relationship between 

HbA1c and B.M.I with well-being. Therefore, undiagnosed depression fully explained 

the effects of HbA1c and BMI on well-being. The interplay of glycemic control and 

positive mental health should be further investigated. 

 

Key-words: anxiety, depression, diabetes mellitus type 2, MHC-SF, well-being 

 


