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RÉSUMÉ 
 
Problématique : Le diabète de type 1 (DT1) chez les enfants et les 
adolescents nécessite une gestion quotidienne complexe reposant sur des 
décisions d’autosoin fréquentes et contextualisées. Bien que l’éducation pour 
la santé demeure centrale dans la prise en charge, les approches éducatives 
standardisées montrent leurs limites pour soutenir une autogestion optimale et 
le développement de compétences décisionnelles adaptées aux situations 
réelles.  
 
Le but : Décrire comment des adolescents vivant avec un diabète de type 1 
mobilisent et développent leurs compétences décisionnelles en autosoin dans 
le cadre d’une intervention d’apprentissage fondée sur des vignettes cliniques 
progressives, en explorant les ressources internes et externes impliquées 
dans ce processus. 
 
Méthode : Un devis mixte de type convergent parallèle a été retenu. Le 
protocole incluait un questionnaire sociodémographique, l’Échelle de 
motivation globale, le Melbourne Decision Making Questionnaire, pour évaluer 
les styles décisionnels, une entrevue semi-dirigée initiale, ainsi qu’une 
intervention d’apprentissage à travers quatre vignettes cliniques de complexité 
croissante, suivies d’une nouvelle mesure du style décisionnel auprès des sept 
participants. L’analyse a combiné une approche inductive et déductive, et une 
intégration des résultats des volets qualitatif et quantitatif pour mettre en 
évidence convergences et divergences et dégager ainsi une synthèse 
holistique mixte des résultats de l’étude. 
 
Les résultats : Les résultats indiquent que la compétence décisionnelle des 
adolescents est en développement progressif mais demeure fragile face à des 
situations complexes. Les participants ont manifesté des styles variés, allant 
de la vigilance aux styles mal adaptés. L’analyse croisée révèle que les 
adolescents avec une motivation autodéterminée plus élevée (régulation 
identifiée) démontrent une meilleure capacité à prendre des décisions 
naturalistes d’autosoin. L’intervention éducative basée sur les vignettes a 
favorisé l’accompagnement et l’apprentissage à la prise de décision.   
 
Discussion : Cette étude suggère que des interventions infirmières 
éducatives personnalisées peuvent soutenir le développement des 
compétences décisionnelles en autosoin. Elle met en évidence l’importance de 
concevoir des approches pédagogiques adaptées au stade développemental 
des adolescents, leurs profils motivationnels et décisionnels.  
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