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چکیده
اطلاعاتی در خصـوص تجربـه   ، در کشور ما،حالبااین،اندکردهحت درمان سرطان پستان انواع مشکلات را در محل کار خود گزارش زنان شاغل ت:زمینه و هدف

این مطالعه با هدف بررسی تجربه بازگشت به کار در زنـان شـاغل بقـاء یافتـه از سـرطان      بازگشت به کار پس از سرطان پستان در زنان شاغل گزارش نشده است.
ن انجام گردیده است.پستا

دانشگاه علـوم  هايبیمارستانبه کنندهمراجعهزن مبتلا به سرطان پستان 20روي هدفمند برگیرينمونهبامحتواتحلیلنوعازکیفیمطالعهاین:بررسیروش
گردیـد. آوريجمـع عمیق نیمه سـاختارمند  هايمصاحبهاز با استفادههادادهانجام شد.،اندبودهپزشکی مشهد که در هنگام تشخیص سرطان پستان مشغول به کار 

استفاده گردید.نهایماگرو لاندمن استخراج شده از تحلیل محتوي کیفی به روش هايطبقهبراي شناسایی 
کار یطمشکلات مح،ازگشت به کارمشکلات ب،نگرش به کارتجربیات زنان شاغل در ارتباط با بازگشت به کار پس از سرطان پستان در طبقه چهار طبقه :هایافته

تغییـرات ناخواسـته در وظـایف،   تنـزل رتبـه،  ،دادن شغلاز دستشدند. زنان در مشاغل گوناگون،بنديطبقهمتخصصان در خصوص بازگشت به کارهايتوصیهو 
.تغییرات در نگرش به کار و کاهش توانایی جسمی را تجربه نمودندمشکلات با مسئول و همکاران،

این مطالعه تمایل به بازگشت به کار دارند، لذا متخصصین بهداشتی، مسئولین و کارکنان مراکزي که این افـراد در آن اشـتغال   کنندگانمشارکتاکثر :گیريجهنتی
نمایند.حمایت اجتماعی بهتري را براي آنان فراهماین مطالعههايیافتهبر اساس توانندمیدارند، 

به کار، زنان، سرطان پستان.بازگشت :هاکلیدواژه

مقدمه
نفــر در ســنین اشــتغال 9000بــراي تقریبــاًهرســاله

ایـن  رودمـی و انتظـار  شـود مـی تشخیص سرطان داده 
گرچه به دلیل عدم ثبت همه میزان سالیانه افزایش یابد.

در مـورد میـزان بـروز،   تواننمیموارد سرطان در ایران 
قطعی نموداظهارنظرناشی از سرطان ومیرمرگو وعیش
برخی مطالعـات میـزان بـروز سـرطان     حالبااین.]1،2[

در صد هـزار در  120میزان شیوع آن را و22پستان را 
پیشـرفت در  .]3[انـد نمودهسال گزارش 30زنان بالاي 

افزایش تعداد بقاء منجر بهو درمان زودهنگامتشخیص 
بیماران لذا بسیاري از،]4[از سرطان شده استیافتگان

روزمـره  هايفعالیتو یابندمیمبتلا به سرطان بهبودي 
زندگی از جمله بازگشت بـه کـار را در طـی یـا پـس از      

.گیرندمیدرمان از سر 
هـاي خـانواده یک مسئله براي افـراد و  تنهانهسرطان 

آنان است بلکه یک موضـوع مهـم بـراي کارمنـدان در     
با توجه 2005ل علاوه بر این از سا.]5[محیط کار است

از بیماران مبتلا ياریبس،ازکارافتادگیبه اصلاحیه قانون 
به سرطان پسـتان از تبعـیض در محـیط کـار حفاظـت      

شـرایط معقـول را   رودمیو از کارفرمایان انتظار اندشده
.]6[براي افراد مبتلا به سرطان فراهم نمایند

به سـرطان پسـتان طـی دوره    برخی از بیماران مبتلا
کـه درحـالی ،گیرندمیرمان از محل کار خود مرخصی د

.دهنـد میادامه وقتتمامیا کار وقتپارهدیگران به کار 
نوعنوع درمان،مسئله ممکن است به نوع سرطان،نیا

نسـبت بـه کـار بسـتگی     هانگرشمالی و يازهاینکار،
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55 .پستانسرطانازهاي بازگشت به کار در زنان شاغل بقاء یافتهچالش

بـراي فـرد هویـت ایجـاد کـرده و      کار.]7[داشته باشد
 ـ،نمایـد میفراهم ارتباط اجتماعی  کـار باعـث   نیهمچن

تا حس عادي سازدمیفرد شده و او را قادر پرتیحواس
]؛ 8[آوردبـه دسـت  بودن و کنترل دوباره بر زنـدگی را  

بنابراین بازگشت به کار ممکن است کیفیت زندگی فـرد  
نمادي از بهبـودي تلقـی گـردد   عنوانبهرا ارتقاء دهد و 

]9[.
از سـرطان  یافتگانرند که بقاء داتأکیدتحقیقات اخیر 

از نظر کاري فعال هستند و عملکرد خوبی در محیط کار 
درصد بقاء 62تخمین زده شده است که .]10،11[دارند

از سرطان در طی یا پس از درمان به کار خـود  یافتگان
. اکثـر مطالعـات گذشـته بـه بررسـی      ]4[انـد دادهادامه 

تـأثیر ، امـا  انـد اختـه پرداحتمال و زمان بازگشت به کـار  
انـد کـرده افراد لحاظ نتجربه سرطان را بر زندگی کاري

) مشــکلات گونــاگونی نظیــر از 1999(١لیمونســ.]12[
کاهش توان ،ادن شغل، تغییرات شغلی ناخواستهدست د

جسمی و تغییرات در ارتباطات کاري را در بیماران مبتلا 
دیگر مطالعه.]13[به سرطان پستان توصیف کرده است

از متـأثر نشان داد تجربه کـار پـس از سـرطان پسـتان     
حمایت اجتماعی در محـیط کـار،  ،وريبهرهتغییرات در 

اقتصادي و هايدغدغهجانبی ناشی از بیماري،عوارض
ايمطالعـه . همچنـین  ]12[باشدمیاحساس درباره کار 

از سـرطان در بازگشـت بـه کـار     یافتگانبیان نمود بقاء 
مشکلات نیابا مشکلاتی مواجه هستند،پس از درمان

بیمـاري و یـا عوامـل    کـاري، مرتبط به مسائلتواندمی
.]4[فردي باشد
عارضه جانبی گزارش شده توسـط  ترینشایعخستگی 

یا در مرحلـه  درمانیشیمیبیماران در مرحله رادیوتراپی،
باعث کاهش ساعت کار،تواندمیپس از جراحی بوده و 

در محـیط کـار گـردد   وريبهرهکاهش افزایش غیبت و
ماه 6طح خستگی ) بیان نمود س2003(٢اسپیلتین.]14[

وضـعیت کـار در   کنندهپیشگویی،پس از شروع مرخصی
بـه درمـان   هـا واکـنش گرچـه .باشـد میما ه آینده 18

متنوع هستند، برخی از بیماران عوارض جانبی العادهفوق
1. Maunsell
2. Spelten

اي دیگر بیش از حد وعد هکنندمیبسیار کمی را تجربه 
.]15[شوندمیدر محیط کار خسته 

مبـتلا بـه سـرطان    شده است زنان شاغلتأکیداخیراً
به دلیل کمتر ارزش نهادن به اهداف پستان ممکن است

شغلی، با هدف توجه بیشتر به خـانواده و لـذت بـردن از    
زندگی، داوطلبانه اقدام به کاهش ساعت کـار یـا توقـف    

مطالعه دیگر نیـز تغییـر   .]16[نمایندکار پس از سرطان
بقاء یافته از سرطان پستان، کمتر اهمیت نگرش در زنان

و ارزش نهادن به رویکرد متعـادل در  ]13[دادن به کار
زندگی را در مقایسه با قبل از تشخیص سـرطان مطـرح   

، بنــابراین مهــم اســت هنگــام ارزیــابی ]12[انــدنمــوده
زیـرا  قرار گیـرد مدنظرفرد هاياولویتبازگشت به کار،

.]9[ممکن است با سـرطان تغییـر نمایـد   هااولویتاین 
برخی افراد حتی ممکن است پـس از سـرطان تغییـرات    

و ایــن مســئله ]17[مثبــت در زنــدگی را تجربــه کننــد
باشدمؤثربازگشت به کار آنان گیريتصمیمبر تواندمی

]9،18[.
داد اکثر مطالعات مروري بر مطالعات انجام شده نشان 

در ارتباط با بازگشت به کار پـس از سـرطان پسـتان در    
دراسـت. زنان شاغل مربوط به مطالعات خـارجی بـوده  

در زمینـه ايمطالعهانجام شده در ایران نیز هايبررسی
بازگشت به کار پس از سرطان پسـتان در زنـان شـاغل    
گــزارش نشــده اســت و مطالعــه حاضــر یکــی از اولــین 

تی است که در این زمینـه در ایـران انجـام شـده     مطالعا
با توجه به آمار روزافزون سرطان پستان در زنـان  است.

ایرانی، کاهش سن ابتلا به سـرطان پسـتان در زنـان و    
مبـتلا بـه سـرطان پسـتان در سـنین      اکثر زنـان کهاین

لازم اسـت اطلاعـاتی پیرامـون    ،برنـد مـی اشتغال بسـر  
پسـتان در زنـان شـاغل   بازگشت به کار پس از سرطان

بـا توجـه بـه متفـاوت بـودن عوامـل       وجود داشته باشد.
ایران از سایر کشـورها و همچنـین   اجتماعی و فرهنگی

عوامل متعدد در بازگشت به کار پس از سرطان تأثیرات
در خصـوص  ايمطالعـه انجـام  پستان در زنـان شـاغل  

بازگشت به کار پس از سرطان پستان در زنان شاغل در 
. در ایـن مطالعـه از   گرددمیر اجتماعی ایران روشن بست

همـان  کـه آنرویکرد کیفی استفاده شد تا از نقاط قوت 
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انو همکارفاطمه آذرکیش56

اسـتفاده شـود.   اجتماعی دخیـل اسـت،  هايزمینهدرك 
بررسی تجارب زنـان شـاغل مبـتلا بـه     مطالعه با هدف

سرطان پستان در ارتبـاط بـا بازگشـت بـه کـار پـس از       
ز نتایج آن بتوان براي یاري سرطان پستان انجام شد تا ا

به زنـان شـاغل مبـتلا بـه سـرطان پسـتان در فرآینـد        
بازگشت به کار استفاده نمود.

روش بررسی
بـین  بیست زن شاغل بقاء یافته از سرطان پسـتان از 

(عج)، امـام  قائمامید،هايبیمارستانبه کنندگانمراجعه
ضـا (ع) و مرکز تخصصی رادیوتراپی و اونکولوژي ررضا
کـه طـی ده سـال گذشـته بـراي آنـان       شهر مشهد(ع)

تشخیص سرطان پستان داده شده اسـت و در طـول یـا    
پس از درمان سرطان پستان تجربـه بازگشـت بـه کـار     

.دهنـد مـی مطالعه را تشـکیل  کنندگانشرکت، اندداشته
معیار گسترده زمـانی بـا هـدف ارائـه بیـنش جـامع       نیا

قـاء یافتـه از سـرطان    تجارب بازگشت به کار در زنـان ب 
پستان است. زنان شاغل بقاء یافته از سرطان پسـتان در  
ــد.   ــاختارمند شــرکت کردن ــه س ــق و نیم مصــاحبه عمی

دقیقه براي 30-45چهره به چهره به مدت هايمصاحبه
در خصوص تجربه کنندگانمشارکتي هادادهآوريجمع

بازگشت به کار در طـول و یـا پـس از درمـان سـرطان      
کننـدگان مشارکتبا توافق هامصاحبهنجام شد.پستان ا

اطلاعـات  انجـام شـد.  در محیط بیمارستان و محل کار
جمعیــــت شــــناختی و بیمــــاري از هــــر یــــک از 

ــدگانمشــارکت ــد.آوريجمــعکنن ــا اســتفاده از گردی ب
یـک  عنـوان بهراهنماي مصاحبه عمیق نیمه ساختارمند 

صـوص  خواسته شد تـا در خ کنندگانمشارکتاز مرجع،
تجربه بازگشت بـه کـار خـود پـس از سـرطان پسـتان       

هـاي گفتـه صحبت کننـد. در مـواردي کـه ابهـامی در     
ــود،کننــدگانمشــارکت ــر ب پژوهشــگر بــراي درك بهت

امکان دارد "و پیگیري مانند کاوشیسؤالاتاز موضوع
در این مورد "، "بیشتر توضیح دهید منظور شما چیست؟

.کردمیاستفاده "بود ؟منظور شما چه "و "مثال بزنید
هـا دادهتجزیه و تحلیـل  هادادهآوريجمعهمزمان با 

و ٣لاندمنایـن کـار از روش   يبـرا نیز انجـام گرفـت.  
استفاده شد که پـنج مرحلـه را بـراي تحلیـل     ٤نهایماگر

مکتـوب :انـد کردهي کیفی به شرح ذیل پیشنهاد هاداده
حبه،بلافاصله پس از انجـام مصـا  هامصاحبهکردن کل 

کل متن مصاحبه براي رسیدن به درك کلـی از  خواندن
تعیــین واحــدهاي معنــا و کــدهاي اولیــه،محتــواي آن،

وتـر جـامع کدهاي اولیـه مشـابه در طبقـات    بنديطبقه
.]19[هادادهتعیین محتواي نهفته در 

ــس از مصــاحبه،  ــه بلافاصــله پ ــن مطالع ــتن در ای م
.شـد مـی خوانده و چندین بار گردیدمیتایپ هامصاحبه

سپس کدها ادغـام و بـر اسـاس    اولیه استخراج،يکدها
و در نهایـت مفهـوم و   گردیـد مـی بنديطبقههاشباهت

جهـت ارزیـابی   استخراج شـد. هادادهمحتواي نهفته در 
و بـر اسـاس روش لیـنکن   هادادهاعتماد و اعتبار علمی 

جهــت .]20[از معیارهــاي ذیــل اســتفاده گردیــد٥گوبــا
-الـف ذیل استفاده شـد: هايروشاز ٦مقبولیتافزایش

جلب اعتماد تخصیص زمان کافی جهت انجام مصاحبه،
بـه  ي هـا دادهطـولانی بـا   درگیـري و کنندگانمشارکت

گردآوري هايروشتلفیق -ب.هامصاحبهآمده از دست
بررسی در انجامتلفیق زمانی:-ج.نوشتارمانند مصاحبه،

و توافق در هامصاحبهی متن بازبین-دمختلف.هايزمان
مورد کدها و طبقات استخراج شده توسط تـیم تحقیـق.   

همچنین در صورت نیاز جهت رفع هرگونه ابهـام در  -ه
نظـرات  ازبـوده، کنندگانموردنظر مشارکتآنچهدرك 

اصلاحی آنان استفاده شد.
براي تاییدپذیري از روش بـازنگري نـاظران اسـتفاده    

هـاي طبقـه کـدها و  ،هـا صـاحبه مترتیب که بدینشد:
در زمینـه تحقیـق   باتجربـه استخراج شده توسط اساتید 

همچنین حداکثر تنوع در کیفی مورد بررسی قرار گرفت.
را هـا دادهعینیت پذیري و قابلیت پـذیرش  ،گیرينمونه
از نظـر  کنندگانمشارکتهمچنین سعی شد نمود.تأیید
کثر تنـوع را  و تحصیلات حداسابقه کارشغل،نوعسن،

3. Lundman
4 .Graneheim
5. Lincoln & Guba
6.Credibility
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هاي برداشـته شـده در تحقیـق    گامتمامیداشته باشند.
همـه  ازرسـیدگی ثبـت گردیـد.   منظـور بهدقیق،طوربه

رضایت کتبی پژوهشبراي شرکت در کنندگانمشارکت
و یا شفاهی گرفته شد و به آنان اطمینان داده شـد کـه   
اصل رازداري و محرمانه بودن اطلاعات در کلیه مراحل 

همچنــــین از رعایــــت خواهــــد شــــد.پــــژوهش 
براي ضبط صـدا در هنگـام مصـاحبه    کنندگانمشارکت

اجازه گرفته شد و در مورد حذف اطلاعات پس از انتقال 
مطالب و تحلیل اطلاعات اطمینان داده شد.

ایـن مقالـه بخشـی از نتـایج     : ملاحظات اخلاقـی 
باشـد میمصوب دانشگاه علوم پزشکی مشهد نامهپایان

موافقـت مسـئولان مراکـز    شـروع مطالعـه،  که قبـل از 
ــد.   ــذ گردی ــه اخ ــداي مربوط ــاحبهدر ابت ــامص ــه ه ب

روش مصاحبه، محرمانه هدف تحقیق،کنندگانمشارکت
و مختار بودن آنان براي ورود و خـروج از  هادادهماندن 

مطالعه توضیح داده شد و رضایت کتبی و شفاهی از آنان 
انـه مانـدن و   محرمبراي شرکت در مطالعه کسـب شـد.  

زمان و شد.تأمیندر پژوهش کنندگانمشارکتگمنامی 
هماهنـگ شـد   کننـدگان مشـارکت بـا  هامصاحبهمکان 

فرصت کافی براي شرکت در مصاحبه داشته کهطوريبه
باشند.

هایافته
نفر از زنان شـاغل بقـاء یافتـه از    20در این مطالعه با 

هــايویژگـی سـرطان پسـتان مصـاحبه انجـام گردیـد.     
بـه شـرح ذیـل بـود:    کنندگانمشارکتجمعیت شناختی 

85/41بـا میـانگین سـنی    35-50دامنه سنی آنان بین 
هاي سپري شده از تشخیص تا زمـان  سالو دامنهسال 

%) 60(12سال بـود. 15با میانگین 4-23مصاحبه بین 
نفـر مجـرد   %)40(8و متأهـل کنندگانمشارکتنفر از 
%) نفـر  80(16، نفـر دیـپلم  )%10(2تحصیلاتبودند.

%) نفر کارشناسی ارشد بـود. در زمـان   10(2لیسانس و 
11نفر کادر درمـان، %)15(3تشخیص سرطان پستان، 

%)10(2نفر کادر اداري و%)20(4نفر فرهنگی، %)55(
محـدوده روزهـاي مرخصـی    نفر شغل خدماتی داشـتند. 

روز بـود. 55/57و با میانگین 180صفر تا استفاده شده
نفـر  17(اکثـر آنـان  کنندهشرکتنفر زنان شاغل 20از 
ــه)%)85( ــد، طــورب موقــت کــار خــود را متوقــف کردن

6-7کوتاه مرخصی (زمانیکنفر %)30(6کهطوريبه
%) 55(11براي بهبودي پس از جراحـی داشـتند،  هفته)

هفته بودند 7نفر در طول درمان داراي مرخصی بیش از 
و از کردنــدمــیفــر در طــول درمــان کــار %) ن15(3و 

قابل به ذکر است که در زمـان  مرخصی استفاده نکردند.
%) نفر بـه دلیـل   5(1و بازنشسته%) نفر 20(4مصاحبه 

تجزیه و تحلیل بر اساسبیماري از کار اخراج شده بود.
بازگشت به کار تجربیات زنان شاغل در خصوص،هاداده

ه نگــرش بــه کــار، طبقــ4در پــس از ســرطان پســتان
ازپـس کـار محیطمشکلاتکار،بهبازگشتمشکلات

طبقات و زیر طبقات استخراج شده از مطالعه-1جدول 
زیر طبقات طبقات اصلی طبقه اصلی

نگرش مثبت به کار
نگرش منفی به کار

نگرش به کار

چالش هاي بازگشت به کار
پس از تشخیص سرطان پستان 

در زنان

مشکلات  جسمی
مشکلات شناختی

مشکلات بازگشت به کار

بیکاري
تغییرات ناخواسته در شغل
حمایت و همکاري مسئول
حمایت و همراهی همکاران

مشکلات محیط کار پس از بازگشت به کار

نگرش مثبت  به بازگشت به کار
نگرش منفی  به بازگشت به کار

در خصوص بازگشت به کارمتخصصانتوصیه هاي 
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انو همکارفاطمه آذرکیش58

خصـوص درمتخصصـان هايو توصیهکار بهبازگشت
کی ـچهار طبقـه، نیاشدند.بنديطبقهکار بهبازگشت

بازگشت به کار پـس  هايچالشطبقه کلی تحت عنوان 
دغدغه اصلی زنان عنوانبهاز سرطان پستان در زنان را 

با هایافتهدر این بخش ).1(جدول ودشاغل مشخص نم
:گرددمیبه شرح ذیل ارائه هاطبقهتوضیح مکفی 

هـاي گفتـه یکی از مواردي کـه در : نگرش به کار
نگرش به کار است.تکرار شده بود،کنندگانشرکتاکثر 

درباره نگرش و ادراك خود کنندگانمشارکتبسیاري از 
سرطان پستان پس از تشخیصهایشاناولویتاز کار و 

توصیف کردند کنندگانمشارکتبرخی از .اندگفتهسخن 
که چگونه سرطان پستان باعث تغییر نگرش آنان به کار 

سـاله  وسـه چهـل ، 15شماره کنندهمشارکتشده است: 
برام یک تجربه شـد  ":گویدمیچنین بارهدراینفرهنگی 

را وقـف  وقـتم همـه چون خودم باشم،ظباکه بیشتر مو
اهمیت بدم شاید بعضی از امخانوادهم کرده بودم. به کار

هـر  نماز شب یـا مثلاًم کردمیکمتر توجه را کهچیزها 
کنـه بیشـتر   اجـازه خـواد، میخود آدمبرنامه سفري که 

یـک آدم  دیشـا کنم.را بازبینیبهش برسه. تمام چیزها 
بعد از این جریان سعی کردم بودم.يبعد2یا بعديتک

خیلـی شـاید از   یک مقداري بهش برسم.ابعاد دیگرم را 
خیلی نظرها منو رشد داده بود (سرطان پسـتان) و خلـی   

کننـده مشـارکت ؛ و"اشتباه بودامزندگیچیزها شاید در 
در مورد نگرش منفی یفرهنگ، چهل و دوساله،4شماره 

دکتر به من گفتـه بـود   کهچون":گویدمیبه کار چنین 
خوب یعنیداشته باشی.استرس برات بده. استرس نباید

واقعاً کار استرس داره، یعنی اگر کسی بگه کار اسـترس  
امـا  "هسـتم. بازنشستگینداره، بده، همین شد که دنبال 

.نگرندمیاز دید مثبت به کار کنندگانمشارکتبرخی از 
بـاره درایـن مجـرد  سـاله چهـل ،1شماره کنندهمشارکت

رويفکـرم ینم،بنیشخونهتوياینکهاز:گویدمیچنین 
5تـو آدم(توي محیط کـار) اینجا. میشهمتمرکزچیزي
یکتويمیرهمیشه،غافلخودشازساعت6وساعت
تمرکـز . دارهسـروکار مختلـف افـراد بااي،دیگهمحیط
خونـه تويبخواياینکهیولنداره،خاصچیزیکروي

خـواي میدیگهساعتچندازپسقاعدتاًخوبباشی،

چقـدر کنی؟نگاهتلویزیونخوايمیچقدر؟کنیچکار
خونـه کـار خـواي مـی چقـدر بخوین؟کتابخوايمی

. بـدم انجامتونمنمیقبلمثلامخونهکاربدي؟انجام
اي،خونـه گوشـه یـک کـه فرديیکمیشینتیجهدر

هدفبیباشهنداشتهبیرونکههمکاريآدمکهوقتی
بیـاد بخـواد کـه اینولـی بیـرون، بیـاد تونهنمیهمکه

یکسرکار،بیاییصبحکهایندیگه،هدفیکسرکار،
اززمـانی یـک . خونهبرگرديبعدکنی،کارساعتچند

سی 6شماره کنندهمشارکتمیگذره. همچنین روزطول
مهمبرام:گویدمیاین گونه از کار مجردو هشت ساله،

بهبرنگشتنبهوقتهیچمن. سرکاربرگردممنکهبود
دوسـت راکـارم ) تأکیـد بـا (خیلیچوننکردمفکرارک

تفـریح دارمسـرکار منبگمشمابهاگرمناصلا.دارم
عروسـی، رفـتم بـدر، سـیزده رفتماینکهمثلکنم،می

مهـم مـن برايخیلیاینطوریه.رفتم، کاربرايمسافرت
کـردن خـدمت ، کـارکردن، غـروروم .سرکاربرمکهبود

ازدسـتم کـه هرکاريکنهینمفرقیاي،هرجرگهتوي
.میدهبهمخوبیحسکسی انجام بدم،برايبربیاد

مورد دیگـري کـه در   : مشکلات بازگشت به کار
کننـدگان مشارکتانجام یافته با هايمصاحبهگفته ها و 

مشکلات مطرح شده در بازگشت بـه کـار   وجود داشت،
پس از تشـخیص سـرطان پسـتان بـود کـه مشـکلات       

اختی زیر طبقـات آن را تشـکیل   جسمی و مشکلات شن
دوره بازگشـت بـه کـار اغلـب بـا مشـکلات       می دادند.

ادم و درد در دست همراه بود.جسمی از جمله خستگی،
اغلب خسته کننده تـر از  دوره هاي اولیه بازگشت به کار

مقابلـه  منظوربهزنان.گردیدمیبود که پیش بینی آنچه
مـدت هسـتند و   با خستگی نیازمند استراحت هاي کوتاه

برخی از زنان در چند هفته اول بازگشت به کار گـزارش  
طـور بهنمودند که اغلب آنان به محض بازگشت به خانه 

ــد. در   ــی رون ــه رختخــواب م ــام ب ــه زودهنگ ــن رابط ای
و متأهـل سـاله، وسـه چهـل ،16شـماره  کنندهمشارکت

بایدمننظر: بهگویدمیفرهنگی در این خصوص چنین 
. ندارهتوانمنديآدمبالاخرهچونبشه،کمکاريساعت

خـوردم میناهارکهخونهآمدممیمدرسهازمنبخدا
خستگیشدتازخوابیدم،نمیمنم،شدمیبیهوشمن
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کنندهمشارکتکشید و نمیبدنمواقعا. مشدمیبیهوش
از خستگی خود این متأهلچهل و چهار ساله،،8شماره 
قـبلاً . داشـتم موعـد ازتـر زودیخسـتگ :گویدمیگونه 

زودخیلـی درمانازبعدولیبودزیادخیلیکارمتوانایی
چهـل و چهـار سـاله در    ،5کنندهمشارکت.میشمخسته

بـا :گویـد مـی خصوص مشکلات دست خود این گونـه  
دستم. دیگهداشتو ورمبودراستمدستاینکهبهتوجه

تم دس ـ. کنمپاكهیبنویسم،هیبخوام. داشتمشکل
. کردمیدرد 

ــه      ــار کـ ــه کـ ــت بـ ــر بازگشـ ــکلات دیگـ از مشـ
مشکلات ،اشاره نمودندهامصاحبهدر کنندگانمشارکت

مشـکلات  .باشـد مـی شناختی پـس از سـرطان پسـتان    
شرایط و رضایت از کار شناختی ممکن است بر توانایی،

باشدو باعث کاهش اعتمـاد بـه نفـس در    تأثیرگذارافراد 
وسـه چهـل ، 16شماره کنندهمشارکتتوانایی کار گردد.

خیلـی . ترسـیدم کارحجمازمقدارمیک":گویدمیساله 
آلودهراخودمنخواستمزیادمندبیرستان،دارهاسترس
کارآرامشباراموندهسال3-4اینگفتم. کنماسترس

مجـرد  سـاله چهـل ،1شـماره  کننـده مشـارکت و "کنم
و پـا، حالـت   دیگه میدونین بی حسی دسـت  ":گویدمی

دیگه تهوع، بی حوصلگی داشتم. بی حوصله که میشی،
زود خســته نمــی تــونی اونقــدر فعالیــت داشــته باشــی.

قدم راه برم توانم تحلیل می رفت. 10اگر مثلاً، مشدمی
."خستگی مفرط داشتم

: مشکلات محیط کار پس از بازگشت به کار
پس از بازگشـت  کنندگانمشارکتیکی از نگرانی هاي 

مشکلات محیط کار است که زیر طبقـات آن را  ه کار،ب
حمایـت مسـئول و   تغییرات ناخواسته در شغل،بیکاري،

ــد.  ــی ده ــکیل م ــاران تش ــاري همک ــوص بیک در خص
ــدهمشــارکت چهــل و دو ســاله اظهــار ،12شــماره کنن

(مکث بسـیار طـولانی)، مـی دونیـد     مسئولمون"داشت:
چنـد نفـر   ... یک نفر مسئول نیست چندین وتوي اداره

من بیام.کهایننفر راضی بودن به 4-3.مسئول هستند
خیلی راضی بودن، (مکـث بسـیار طـولانی). سـپس بـا      

اون کسی کـه  نفر هم راضی نبودن.3-2ناراحتی گفت 
تصمیم گیرنده بود راضی بود، اون کسـی کـه مـن مـی     

مدیر آن قسمت بود، خواستم باهاش کار کنم، به حساب
تو امکان داره اتفاقی برات بیفته،:فتگاون راضی نبود.

م جوابگـو  تـوان نمیاز مواد شوینده استفاده کنی، بعد من 
یک اتفاقی برایت بیفته. تو نباید اینجا کـار کنـی.   باشم،

می گفت: من بخاطرسلامتی خـودت ایـن کـارو را دارم    
."دهمانجام می

کننـده مشـارکت در مورد تغییرات ناخواسته در شـغل، 
ازبعـد "گویـد مـی چهل و دو سـاله فرهنگـی   ،9شماره 
ازمعـاف منالبته.سرکاررفتممندرمانیشیمیشروع

رفـتم مـی یعنی؛ اومدمیراههمبامدیر. بودمتدریس
نیرویعنی؛ بودمنبامدرسهاداريکارهايودفترتوي
رفـتم مـی فقـط مـن . دادننمیکارمنبهداشتنزیاد

بـود، اينامـه بخـش گـر انشسـتم، میروز1-2هفته
."دادممـی انجـام سـبک کارهايخیلیبود،ايپرونده

از مشکلات سی و هشت ساله،6شماره کنندهمشارکت
ششاونتوي"گویدمیمحیط کارش این گونه سخن 

اممرخصـی دادننمـی بهمامانتقالیمکردمیکارنماه
نشسـتم مـی صـندلی رويهیچـی بگیرمتونستمنمی
رويزدممـی راحضـورم رفـتم مـی 5/7ساعتصبح

."گشتمبرمی1-5/1ساعتشدمینشستممیصندلی
یگـر  حمایت مسئول و همکـاران در محـیط کـار از د   

،3مشـارکت شـماره   .مشکلات مطرح در محیط کار بود
منـو مشـکل اونـا : ببینیدگویدمیمجرد سی و دو ساله،

مـثلاً کـردن، مـی عنواناوناکهاونقدرکردن،میبزرگ
روضـه مثـل ايجلسهیکمثلاًچی؟بریمامشبقراره

خیلـی مـن بـراي ایـن . کنیمدعابراتبنشینیمبگیرن،
نیستحادمنمشکلاونقدرمی گفتم اصلاً. بودعجیب

بعـد . کنیـد درگیـر راخودتانبخوایناینجوريشماکه
عـواقبش الانمتأسـفانه کـه بـود دیگه ايمسئلهیک

خیلـی روزه2-3همینتويدقیقاًآمده،پیشمنبراي
خـوب کـارم، بخـاطر من. ریختهبهممنوروحینظراز

کارمازچونکهشده،پستدرخواستبرامموعداززودتر
. بـودم نوشـته خـوب ... تاچنداستانبرايبودن،راضی

هستنخیلیمیفته،دارهاتفاقاینکهبارهچندالانبعد
گیرم،میپستدارمموعداززودترمنبیننمیوقتیکه

کیحالادونم،نمیمسئولین،هستن؛قضیهاینمخالف
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کـنن، مـی مخالفـت مسـئولین کنـه، میراکاراینداره
اینـا ولیمنه،پروندهپیگیرخیلیخودممستقیممسئول

منکارازایراديهیچتونمنمیبیننمیکننمیکارهر
کـه گفـتش یسمرئشدم؛متوجهدیروزمنمثلاً. بگیرن

گیدمی. کنیدمیتعریفاینازاینقدرشما: گفتهسرآخر
مریضـه اینمیگنچراپس. اینافلانبیسته،کارش،...

. سـنگینه خیلـی مـن براياینخوب. کنهکارتونهنمی
ــی ــهمن ــوک ــدترینت ــدمشــرایطب ــراوم ــارم س و "ک

گویـد مـی سی و هشـت سـاله   ،6شماره کنندهمشارکت
گمش. مکردمینقبول. گردوندندبرمیرااماستعلاجی"

قطـع راحقـوقم . بینشـو انـداختن مـی فاصله. نکردمی
زنـگ مرتـب . مکـرد مـی کـم راامارزشیابی.نکردمی

اتاســتعلاجیچــرامــاهایــنآره،کــهخونــهزدنمــی
دربـودم، دادهرااسـتعلاجی منکهصورتیدرنرسیده؟
حقـوقم مـن ترف ـنمـی استعلاجیایناگرکهصورتی

دیگـه بعـد خـوردم، میخدمتیفاصلهباز،شدمیقطع
مـی رااماستعلاجیوقتیبودمسرمجبورآخرمننهایتاً

شـد گـم وقتیک. خودمبرايبگیرمکپییکفرستم
بخوامکهروزيکهنگرانمهنوزمنالانم. بدمبلافاصله
اونازمیشـه؟ چـی هـا استعلاجیاونبشم،بازنشست

کـه اسـتعلاجی دلایلیبهاوناشدممتوجهبعدبهلحظه
استعلاجیماه6اوننگرانمالانمنکنن؟میگممنو
شرایطیاونتويکردن،قطعراحقوقممیشه؟چیهام
خیلـی اونجاپروسه. داشتمنیازپولاونبهواقعاًمنکه

العلاجصعبسالیکمنرفتههمرويبودش،سخت
مـن کهايدفعههرلعلاج،اصعبسالیکتويبودم،

یعنـی ؛ کـردن منواذیـت ...دوسـتان بردم،رااستعلاجی
."نکردمیاذیتممنومرتب

در خصوص بازگشت متخصصانهايتوصیه
تنوعی از تجـارب در ارتبـاط بـا توصـیه هـاي      : به کار

درخصـوص دریافت شده از سوي متخصصان سـلامتی 
اهی گ ـبازگشت به کار وجود داشت. شاید بتـوان گفـت  

توصیه هاي متخصصان در قالب نحـوه دادن مرخصـی   
، چهـل و  13شـماره  کننـده مشـارکت .کردمینمود پیدا 

کـنم بـه   درمانیشیمیوقتی رفتم "گویدمیچهار ساله 
برو سر کار.دکترم بهم گفت:من زیاد استعلاجی ندادن.

مـی گفـتن   می رفتم سـرکار. ،شدمیشیمی ام که تمام 
سالهچهل،18شماره کنندهمشارکتو "باید بري سرکار

دکتر دوره هایی که ":گویدمیمرخصی خود در خصوص
استفراغ داشتم به من مرخصـی دادن ولـی بعـد    تهوع و

بعـد از جراحـی هـم    باید بري سرکار.شیمی می گفتن:
."بهم یک ماه مرخصی دادن

برخی از متخصصان بدون در نظر گرفتن اولویت ها و 
در خصوص کار بـه آنـان   کنندگانمشارکتدیدگاه هاي 

توصـــیه هـــایی دور از انتظـــار ارائـــه مـــی نمودنـــد. 
بـاره درایـن سی و هشت سـاله  ،6شماره کنندهمشارکت

: من آخرین کمیسیون پزشکی که رفـتم دکتـر   گویدمی
سال هـم بـرات   5گفت: الان شما ده سال سابقه دارید، 

. بعـد  حقـوق روز15بگیري بـا ازکارافتادگیبگیرم، بعد 
گفتم: من خوب شدم. من خیلی تلاش کردم براي اینکه 
خوب بشم، دوباره برگردم به زندگی. من میخوام برگردم 

، 7شـماره  کننـده مشـارکت ."سرکار. خوب شـده بـودم  
بیان ساله در خصوص مرخصی خود این گونهسهوچهل
اسـتعلاجی بهـم دادن. بـراي    درمانیشیمیموقع نمود:

ی داشـتم. واقعـاً انسـان مـرگ را     مرخص ـدرمـانی شیمی
احساس می کنه. خیلی حالش بد میشه. بعضی دوره هـا  
آدم خیلی حالش بد میشه. بخاطر همین بهم استعلاجی 

."می رفتمسرکارمیدادن ولی وقتی حالم خوب بود،

گیريو نتیجهبحث
این مطالعه به بررسی تجارب بازگشت به کار در زنان 

ان پستان با کمک مصاحبه نیمه شاغل بقاء یافته از سرط
الگوهاي متفـاوتی از بازگشـت   ساختارمند پرداخته است.

به کار پس از تشخیص سرطان پستان یا درمان تجربـه  
بیـان کردنـد بـا هـدف     کننـدگان شـرکت شده بود. اکثر 

موقت کار طوربهبهبودي از جراحی و یا در طول درمان 
رش نمودنـد  گزاکنندگانمشارکتخود را متوقف کردند. 

که مسائل بسیاري بر تصمیم گیري کار پس از سـرطان  
بـر  تأثیرگـذار نوع نگرش به کار از عوامل اثرگذار بودند.

بـا  کنندگانمشارکتاز ياریبس.باشدمیبازگشت به کار 
تغییر نگرش به کار مواجهه شده بودند و با توجه به این 

ت دیدگاه جدید در خصوص نحوه بازگشت یا عدم بازگش
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کنندگانمشارکتاز ايعدهبه کار تصمیم گیري نمودند. 
اولویــت دوم در زنـدگی در نظــر مــی  عنـوان بــهکـار را  

همخـوانی  7گرفتند، نتایج این مطالعه با پژوهش کنیدي
با مطالعـه فـوق   ٨مطالعه جانسوناما از نظر]21[داشت

همخوانی نداشت.
مال براي بازگشت به حالت نرکنندگانمشارکتتمایل 

و انحراف ذهن از سرطان پستان، از دلایل مهم بازگشت 
نیز نشان داد، در مبارزه ٩به کار بود. نتایج مطالعه پیتیت

ياریبســاز تمرکــز بـر زنــدگی، پــسبـا ایــن بیمـاري،  
کنترل زنـدگی خـود را بـه دسـت     مجدداًتا خواستندمی

دد در سـرطان پسـتان   عـوارض جـانبی متع ـ  .]8[آورنـد 
اسـت  ايعارضه، خستگی بیش از حد گزارش شده است

ایـن اخـتلال  .]15[گـردد مـی که باعث اختلال در کار 
بعـد از درمـان ادامـه دارد،   هـا مهرومـوم یا حتـی  هاماه

بنابراین پیامدهاي بلندمدت در بقاء یافتگـان از سـرطان   
پستان بایستی براي مسئولین اهمیت داشته باشد. درد و 

برخــی از ادم در دســت نیــز از مشــکلات جــدي بــراي
گرچه اهمیت دارد .گردیدمیمحسوب کنندگانمشارکت

کـرد زیـرا اکثـر    تأکیدکه نباید بیش از حد بر مشکلات 
از سرطان عملکـرد خـوبی در محـیط کـار     یافتگانبقاء 
.]10[دارند

از ســرطان پســتان یافتگــانگرچــه بســیاري از بقــاء 
به دلیـل  ايعدهسازگاري خوبی را گزارش نموده اما در 

یـک چـالش   عنوانبهبازگشت به کار تجربه مشکلات،
اشاره نمودنـد کـه   یبرخبراي آنان محسوب شده است.

ویـژه بـه گرددمیعملکرد آناناسترس باعث اختلال در 
اگر مسئولان و همکاران انتظار بازگشت به حالت عادي 

را داشته باشند.
حمایــت عملــی و عــاطفی کننــدگانمشــارکتاکثــر 

رف مسئول و همکاران خـود در سراسـر   ارزشمندي از ط
به سرطان پستان دریافت کردند و این حمایت ابتلادوره 

باعث افزایش بازگشـت بـه کـار در ایـن افـراد      وضوحبه
تعداد اندکی از افراد مشکلاتی را متأسفانهگردیده است.

7. Kennedy
8. Johansson
9. Peteet

تجربه نمودند و یا واکنش غیر حمـایتی در محـیط کـار    
ن مسئله بر احساسات فرد و بدون شک ایدریافت کردند
نیـز  10اسـپلتین مطالعـه اسـت. ثیرگـذار تأدر مورد کـار  

.]4[مطالعه حاضر استهايیافتهبر تأییدي
مشـاوره  هـا آنبیان کردند که کنندگانمشارکتاکثر 

کمی از متخصصان بهداشتی در مورد مسائل مربوط بـه  
این مطالعه با مطالعات پیشین که در کار دریافت کردند.

ن اکثر بیماران مبتلا به سـرطان در خصـوص مسـائل    آ
ند همخـوانی دارد  کردمیکاري با پزشک خود صحبت ن

کـه  کردنـد تأکیـد کنندگانمشارکتبرخی از .]12،13[
چگونه براي پزشکان مشاوره فردي مشـکل اسـت زیـرا    

ــه درمــان در افــراد متنــوع اســت   .]22[کــه واکــنش ب
دگی دارد و واضح است این مسئله نیاز به رسیوجودبااین

بازگشـت بـه کـار و مسـائل     بـراي که بهبود ارتباطات،
مربوط به آن سودمند خواهد بود.

در خصــوص هــاســازماندر میــان ايگســتردهتنــوع 
در برخورد با شاغلین بقاء یافته از سرطان پذیريانعطاف

بنابراین در برخی مشاغل ممکن است پستان وجود دارد،
در محیط کار یک چـالش محسـوب   پذیريانعطافارائه 
مصـاحبه در ایـن   این زمان تشخیص تابرعلاوهگردد.

سال بود که در مقایسه 15با میانگین 4-23بین مطالعه
؛ ]12[اسـت  تـر طـولانی با مطالعه کیفـی قبلـی بسـیار    

بنابراین خاطرات افراد بیشتر وابسته به حافظه آنان است 
.کنـد میلیان تغییر ساو باید اذعان نمود حافظه در طول

را در خصـوص  هادیدگاهاین مطالعه برخی از ،حالبااین
از سـرطان پسـتان فـراهم    تجربه بازگشت به کار پـس 

از یافتگـان بـراي توانمنـد کـردن بقـاء     اساسـاً . کندمی
آنـان بـه زنـدگی سـالم و     سرطان پستان و بازگردانـدن 

مشاوره و تسـهیلات متنـوع   ، ارائه حمایت،بخشرضایت
ري است.ضرو

از بدیهی است که ارتقـاء وضـعیت بازگشـت بـه کـار     
مرتبط به کار و اطلاعات توسـط  يهاهیتوصطریق ارائه 

متخصصان سـلامتی بـه بیمـاران فـراهم خواهـد شـد.      
بایستی اطمینان حاصل کنند که ارائه حمایت و نیمسئول

10. Spelten
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بازگشـت  يادوارکننـده یامطوربهامکانات رفاهی معقول 
تجربـه رطان پستان را ارتقاء خواهد داد.به کار پس از س

از یافتگـان کسب شده در این مطالعه مربـوط بـه بقـاء    
آمده نمـاي  به دستبنابراین نتایج سرطان پستان است،

.باشدمینهاسرطانیافتگانکلی از بقاء 
ضرورت دارد تحقیقات بیشتري در خصـوص بررسـی   

و هــاسیاســتمشــخص شــدن منظــوربــههــاســازمان
از یافتگـان آنان از بازگشت به کار در بقـاء  هايحمایت

یـک  صـرفاً سـرطان  اساساًسرطان پستان انجام گردد.
توانـد مـی سـرطان  ،مسئله پزشـکی و شخصـی نیسـت   

متأثرساختارهاي اجتماعی محیط پیرامون افراد وسیلهبه
بازگشـت  ، کمکی در جهتهایافتهاست این دیامگردد.

ــه کــار در بقــاء  رطان پســتان باشــد واز ســیافتگــانب
از نظـر  در جهـت بهبـود خـدمات آینـده،    رسـانی اطلاع

در طول درمـان و افـزایش   ايحرفهمشاوره در بهداشت 
آگاهی مسئولین از وظیفه خود در حمایت از بازگشت به 

کار پس از سرطان پستان در زنان شاغل مفید باشد.
نتایج این تحقیق براي دستیابی به راهبردهاي مقابلـه  

بازگشت به کار پس از سرطان پسـتان در  هايچالشبا
ریـزي برنامـه منظوربهتواندو میشاغل مفید بودهزنان

مناسب جهـت مـداخلات مـؤثر و کـارا، ارتقـاء کیفیـت       
به کار زنان شاغل و کم کردن مشکلات آنـان  بازگشت

سـاز زمینـه نتـایج ایـن تحقیـق    همچنیناستفاده گردد.
و درك بهتري از ابعاد مختلف کمک به زنان شاغل بوده 

به کـار فـراهم نمـوده    بازگشتاثرات سرطان پستان بر 
ارائـه نتـایج مطالعـه بـه متخصصـین بهداشـتی،       است.

اعضــاي خــانواده، افــراد جامعــه، مســئولین و کارکنــان  
حمایـت  توانـد میمراکزي که زنان در آن اشتغال دارند، 

، مـؤثر اجتماعی بهتري را فـراهم سـازد و بـا مـداخلات     
راهبردهاي عملی را براي تعاملات اجتماعی بهتر و غلبه 

زنان شاغل فراهم سازد. هايچالشبر 

تقدیر و تشکر
ــه حاصــل بخشــی از   ــن مقال ــانای ــراي نامــهپای دکت

تخصصی بهداشت باروري مصوب دانشگاه علوم پزشکی 
از حمایـت  وسـیله بـدین .)910215(کد باشدمیمشهد 

پزشکی مشـهد کـه مـا را در انجـام     مالی دانشگاه علوم 
همچنــــین از همراهــــی ، طــــرح یــــاري نمودنــــد

در مطالعه که بدون حضور آنان انجـام  کنندگانمشارکت
.گرددمیو قدردانی تشکرچنین پژوهشی مقدور نبود،
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Abstract64

The challenges of returning to work in female workers surviving from
breast cancer
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Abstract
Background and aims: Working women who treated for breast cancer have reported a
variety of problems following their return to work, however, in our country, information
about the experience of returning to work after breast cancer are not reported. This study
investigated the experience of returning to work in paid employed women survived from
breast cancer.
Methods: This qualitative research with purposive sampling of content analysis was
performed on 20 employed women who survived from breast cancer and had the experience
of returning to work. Semi-structured interviews were conducted. To confirm the accuracy
of the data, the opinions of teachers and fellow participants were used. Data were analyzed
using qualitative content analysis by Lundman and Graneheim methods.
Results: Experiences of women in relation to return to work following breast cancer were
classified in four categories of attitude to work, return to work issues, problems at work
environment and advice of experts about return to work after breast cancer. Women in
various occupations experienced job loss, demotion, unwanted changes in tasks, problems
with boss and colleagues, changes in attitude to work and decreasing physical ability.
Conclusion The findings of this study can be beneficial for health care professionals,
patients and colleagues in providing social support for working women who survived from
breast cancer.

Keywords: Return to work, Women, Breast cancer.
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