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摘要：目的 分析老年2型糖尿病（T2DM）患者自我效能、自我管理行为在抑郁症状与血糖控制间的中介效应，为优

化老年T2DM患者健康管理提供参考。方法 采用方便抽样方法抽取南京市8家社区卫生服务中心≥60岁T2DM患者为

研究对象，通过问卷调查收集性别、年龄等基本信息。采用患者健康问卷、糖尿病自我效能量表和糖尿病自我管理行

为量表分别评估抑郁症状、自我效能和自我管理行为；检测糖化血红蛋白（HbA1c）评估血糖控制情况。构建中介效

应模型分析自我效能、自我管理行为在抑郁症状与血糖控制间的中介效应。结果 调查老年T2DM患者 567例，年龄

M（QR）为70.00（7.50）岁，男性248例，占43.74%；女性319例，占56.26%。自我效能、自我管理行为得分M（QR）

分别为3.89（0.78）和4.45（1.55）分；抑郁症状得分M（QR）为4.00（6.00）分；HbA1c M（QR）为6.80%（1.40%）。

中介效应分析结果显示，抑郁症状通过自我效能（β=0.028，95%CI：0.016~0.043）、自我管理行为（β=0.009，95%CI：
0.003~0.016）的独立中介作用及两者的链式中介作用（β=0.025，95%CI：0.017~0.035）间接影响老年T2DM患者血糖

控制；自我效能、自我管理行为的中介效应分别占总效应的 36.66%和 11.35%，链式中介效应占总效应的 32.15%。结

论 自我效能、自我管理行为在老年T2DM患者抑郁症状与血糖控制间发挥中介作用。
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Abstract: Objective To analyze the mediating effects of self-efficacy and self-management behaviors on the relation⁃
ship between depression symptoms and glycemic control among elderly patients with type 2 diabetes mellitus (T2DM),
so as to provide references for optimizing health management of elderly T2DM patients. Methods T2DM patients
aged ≥60 years from 8 community health service centers in Nanjing City were selected using a convenience sampling
method. Basic information such as gender and age was collected through questionnaires. Depressive symptoms, self-effica⁃
cy, and self-management behaviors were assessed using the Patient Health Questionnaire, the Diabetes Self-Efficacy
Scale, and the Diabetes Self-Management Behavior Scale, respectively. Glycated hemoglobin (HbA1c) was measured to
evaluate glycemic control. A mediating effect model was constructed to analyze the mediating effects of self-efficacy and
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self-management behaviors on the relationship between depressive symptoms and glycemic control. Results A total of
567 elderly T2DM patients were included, with a median age of 70.00 (interquartile range, 7.50) years. There were 248
males (43.74%) and 319 females (56.26%). The median scores of self-efficacy, self-management behaviors, depressive
symptoms, and HbA1c were 3.89 (interquartile range, 0.78), 4.45 (interquartile range, 1.55), 4.00 (interquartile range,
6.00), and 6.80% (interquartile range, 1.40%), respectively. The mediating effect analysis showed that depressive symp⁃
toms indirectly affected glycemic control among elderly T2DM patients through the independent mediating effects of self-
efficacy (β=0.028, 95%CI: 0.016-0.043) and self-management behaviors (β=0.009, 95%CI: 0.003–0.016), as well as the
chain mediating effect of both (β=0.025, 95%CI: 0.017–0.035). The mediating effects of self-efficacy and self-manage⁃
ment behaviors accounted for 36.66% and 11.35% of the total effect, respectively, while the chain mediating effect ac⁃
counted for 32.15% of the total effect. Conclusions Self-efficacy and self-management behaviors play mediating roles
in the relationship between depressive symptoms and glycemic control among elderly T2DM patients.
Keywords: type 2 diabetes mellitus; depressive symptom; glycemic control; self-efficacy; self-management behavior; the
elderly; mediating effect

抑郁症状是 2 型糖尿病（type 2 diabetes mellitus，
T2DM）患者最常见的心理问题之一［1］。血糖控制是

T2DM 管理的核心目标之一，对于延缓 T2DM 进程及

预防并发症具有重要作用。11 837 例 T2DM 患者参与

的队列研究表明，抑郁症状与糖化血红蛋白（HbA1c）
升高相关［2］。然而，SCHMITT 等［3］发现抑郁症状与

血糖控制间并无直接关联，而是通过自我管理行为间

接影响血糖控制。T2DM 患者自我管理行为包括饮食

控制、规律运动和血糖监测等；社会认知理论［4］强调

自我效能是连接个体与行为改变的核心机制，显著影

响健康行为的选择、坚持和成效。研究表明 T2DM 患

者高水平的自我效能与积极的自我管理行为、良好的

血糖控制相关［5］。目前研究发现，抑郁症状可通过自

我效能间接影响 T2DM 患者血糖控制［6］，而且自我管

理行为介导了自我效能和血糖控制之间的关联［7］。为

进一步研究抑郁症状影响血糖控制的潜在路径，本研

究以参与基本公共卫生服务 T2DM 管理的老年 T2DM
患者为研究对象，分析自我效能、自我管理行为在抑

郁症状与血糖控制间的中介作用，为优化老年 T2DM
患者健康管理提供依据。

1 对象与方法

1.1 对象

于 2023 年 6—8 月，采用方便抽样方法抽取南京

市鼓楼区和江北新区 8 家社区卫生服务中心的老年

T2DM 患者为研究对象。纳入标准：（1） 年龄≥60
岁；（2） T2DM 病程≥1 年；（3）参与基本公共卫生

服务 T2DM 管理；（4） 具备良好的中文读写能力，

能有效沟通。排除标准：（1）恶性肿瘤或妊娠；（2）
严重并发症，如高渗高血糖综合征、心脏病、肾病和

肢端坏疽等；（3）严重精神障碍、认知或语言障碍。

本 研 究 通 过 南 京 医 科 大 学 伦 理 委 员 会 审 查

（FWA00001501）。研究对象均签署知情同意书。

1.2 方法

1.2.1 基本资料收集

采用自行设计的调查问卷收集研究对象的性别、

年龄、受教育年限、婚姻状况、居住状况、家庭人

均月收入、T2DM 病程、并发症和治疗方式等。使

用超声波身高体重测量仪测量身高和体重，计算体

质指数（BMI）。BMI<18.5 kg/m2 为体重过低，18.5～
<24.0 kg/m2 为正常，24.0～<28.0 kg/m2 为超重，≥
28.0 kg/m2为肥胖。

1.2.2 HbA1c 检测

本研究采用 HbA1c 评价 T2DM 患者血糖控制情

况［8］。社区卫生服务中心负责采集研究对象静脉血，

采用高效液相色谱法检测 HbA1c。
1.2.3 抑郁症状评估

采用 KROENKE 等［9］编制的患者健康问卷评估

研究对象过去 2 周的抑郁症状。该量表包括快感丧

失、心境低落、睡眠障碍、精力缺乏、饮食障碍、自

我评价降低、注意力集中困难、精神运动性激越/迟
滞和自杀/自伤 9 个条目。采用 Likert 4 级评分法，

总分为各条目得分之和，范围为 0～27 分，得分越

高表示抑郁症状越严重，≥5 分判定存在抑郁症状。

本研究中该量表 Cronbach's α 为 0.813。
1.2.4 自我效能评估

采用由魏洁［10］调试修订的糖尿病自我效能量表

评估自我效能，包含饮食、运动、血糖管理和病情控

制 4 个维度 9 个条目。采用 Likert 5 级评分法，总

分为 9~45 分。得分为各条目得分之和除以条目数，

得分越高表示自我效能水平越高。本研究中该量表

Cronbach's α 为 0.840。
1.2.5 自我管理行为调查

采用糖尿病自我管理行为量表［11］调查自我管理
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行为。该量表包括饮食、运动、血糖监测、足部护理

和服药依从性 5 个维度 11 个条目，各条目计 0~7
分，其中 10 个条目正向计分，1 个条目反向计分，

总分为 0~77 分。得分为各条目之和除以条目数，得

分越高表示自我管理水平越好。本研究中该量表

Cronbach's α 为 0.813。
1.2.6 自我效能、自我管理行为在抑郁症状与血糖控

制间的中介效应分析

提出以下假设：（1） 抑郁症状与血糖控制

（HbA1c）存在相关性；（2）自我效能、自我管理行

为在抑郁症状与血糖控制间发挥中介效应。以

HbA1c 为因变量，抑郁症状为自变量，自我效能、

自我管理行为为中介变量，单因素分析中有统计学

意义的变量为控制变量，构建中介效应模型验证上

述假设。采用 Bootstrap 法检验中介效应，重复抽样

5 000 次，以 95%CI 不包含 0 为中介效应有统计学

意义。

1.3 统计分析

采用 EpiData 3.1 软件双录入数据，采用 R 4.4.1
软件统计分析。定量资料不服从正态分布的采用中位

数和四分位数间距［M（QR）］描述，组间比较采用

Mann-Whitney U 检验或 Kruskal-Wallis H 检验。采

用 lavaan 包建立中介效应模型。检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 基本情况

发放问卷 622 份，回收有效问卷 567 份，问卷

有效率为 91.16%。调查男性 248 例，占 43.74%；女

性 319 例 ， 占 56.26%。 年 龄 M （QR） 为 70.00
（7.50） 岁。受教育年限以 7~12 年为主，329 例占

58.02%。在婚 491 例，占 86.60%。独居 70 例，占

12.35%。家庭人均月收入以 3 000~5 000 元为主，

292 例占 51.50%。超重 241 例，占 42.50%；肥胖

52 例，占 9.17%。T2DM 病程以≥10 年为主，306
例占 53.97%。有并发症 158 例，占 27.87%。治疗方

式以口服药物为主，406 例占 71.60%。

2.2 老年 T2DM 患者自我效能、自我管理行为、抑

郁症状和 HbA1c 分析

老年 T2DM 患者自我效能得分 M （QR）为 3.89
（0.78） 分；自我管理行为得分 M （QR） 为 4.45
（1.55） 分。抑郁症状得分 M （QR） 为 4.00 （6.00）
分，检出抑郁症状 240 例，检出率为 42.33%。

HbA1c M（QR）为 6.80%（1.40%），T2DM 病程、治

疗方式不同的老年 T2DM 患者 HbA1c 水平比较，差

异有统计学意义（均 P<0.05）。见表 1。

表 1 不同特征老年 T2DM 患者 HbA1c 水平比较

Table 1 Comparison of HbA1c among elderly patients with
T2DM by different characteristics

项目

性别

男

女

年龄/岁
60~<70
70~<80
≥80

受教育年限/年
<7
7~12
>12

婚姻状况

在婚

未婚/离异/丧偶

居住状况

独居

非独居

家庭人均月收入/元
<3 000
3 000~5 000
>5 000

BMI分组

体重过低

正常

超重

肥胖

T2DM病程/年
1~<6
6~<10
≥10

并发症

有

无

治疗方式

饮食运动

口服药物

注射胰岛素

注射胰岛素联合口服药物

调查

例数

248
319

252
268
47

177
329
61

491
76

70
497

180
292
95

29
245
241
52

159
102
306

158
409

59
406
36
66

HbA1c
［M（QR）］ /%

6.90（1.50）
6.80（1.40）

6.90（1.40）
6.80（1.43）
6.90（1.40）

6.80（1.30）
6.90（1.50）
6.90（1.00）

6.90（1.40）
6.60（1.45）

6.80（1.50）
6.80（1.40）

6.90（1.40）
6.85（1.53）
6.70（1.25）

6.90（1.00）
6.90（1.40）
6.80（1.40）
6.89（1.28）

6.60（1.25）
6.60（1.30）
7.10（1.30）

7.10（1.50）
6.80（1.30）

6.60（1.40）
6.80（1.28）
7.50（1.40）
7.60（1.48）

Z/H值

-0.095①

0.506

2.461

-0.929①

-0.230①

0.926

1.106

21.217

-1.755①

31.970

P值

0.924

0.777

0.292

0.353

0.818

0.629

0.776

<0.001

0.079

<0.001

注：①表示Z值，同列其他项为H值。

2.3 自我效能、自我管理行为在抑郁症状与血糖控

制间的中介效应

中介效应分析结果显示，控制 T2DM 病程和治
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疗方式后，老年 T2DM 患者的抑郁症状对 HbA1c 无

直接效应 （β=0.015，95%CI：-0.008~0.039）；但抑

郁症状可分别通过自我效能 （β =0.028， 95%CI：
0.016~0.043）、自我管理行为 （β =0.009， 95%CI：
0.003~0.016）的中介效应间接影响 HbA1c，中介效

应分别占总效应的 36.66% 和 11.35%；自我效能和

自我管理行为存在链式中介效应（β=0.025，95%CI：
0.017~0.035），占总效应的 32.15%。见图 1。

自我效能

抑郁症状

自我管理行为

HbA1c

1.143②

-0.059② -0.481② -0.369②

0.015

-0.024①

注：图中数字为标准化回归系数；①表示P<0.01，②表示P<0.001。
图 1 自我效能、自我管理行为在抑郁症状与血糖控制间的

中介效应路径图

Figure 1 Mediating effect pathway diagram of self-efficacy
and self-management behaviors on the depressive

symptoms and glycemic control
3 讨 论

本研究结果显示，567 例南京市老年 T2DM 患者

HbA1c 的 M （QR）为 6.80% （1.40%），提示在南京

市糖尿病分级诊疗工作的推进下，参与基本公共卫

生服务 T2DM 管理的老年 T2DM 患者血糖控制情况

较为理想。老年 T2DM 患者中有 42.33% 存在抑郁

症状，与国内关于老年 T2DM 患者抑郁患病率的

Meta 分析结果［12］相近。进一步中介效应分析发现，

抑郁症状可通过自我效能、自我管理行为及两者的链

式中介效应间接影响血糖控制。

既往关于抑郁症状与 HbA1c 关系的研究尚存在

不一致的结论［13-14］。本研究发现抑郁症状对 HbA1c
的直接效应不显著，与 SCHMITT 等［3］、ASUZU
等［15］的研究结果一致，提示抑郁症状可能通过其他

路径间接影响血糖控制。中介效应分析结果显示，抑

郁症状分别通过自我效能、自我管理行为的独立中介

效应间接影响 HbA1c，与相关研究结果［3，6］一致。

抑郁症状对自我效能、自我管理行为均有负向影响，

老年 T2DM 患者通常对疾病认知不足，且常伴随多

种慢性病，因此更易出现抑郁症状，影响其疾病管理

信心和采取健康管理行为的积极性［16-17］。

抑郁症状还可通过自我效能、自我管理行为的链

式中介效应对 HbA1c 产生间接影响，与 LIN 等［7］

结果一致。自我效能是个人对其成功完成任务或克服

困难的主观信念，是健康行为的直接驱动力［18］，自

我效能的提升会促进患者进行更积极的自我管理行

为［19］，如合理控制饮食、定期监测血糖等，从而有

助于维持 HbA1c 水平稳定。抑郁症状会使老年

T2DM 患者产生恐惧、担忧和情绪低落等消极情绪，

不仅削弱其自我效能，还降低与家人、医生沟通的积

极性及管理疾病的主动性，进而对自我管理行为产生

消极作用，最终导致血糖控制不佳。研究表明，提升

病程较短患者的自我效能对其采纳和维持自我管理行

为的影响更明显［20］，考虑≥60 岁人群 T2DM 患病率

高于其他年龄段，并且病程往往较长，因此在基本公

共卫生服务的基础上，医务人员应结合糖尿病自我管

理教育和心理干预开展健康教育，进一步实现最佳血

糖控制的目标。

综上所述，本研究结果验证了自我效能、自我管

理行为在抑郁症状与血糖控制间存在链式中介效应，

强调了对老年 T2DM 患者进行心理和行为健康教育

的重要性。社区医务人员需持续关注并定期评估老年

T2DM 患者的抑郁症状，并结合健康教育，提高患者

的自我效能和自我管理行为，以降低 HbA1c 水平，

提高生活质量。
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