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Abstract
Introduction: Breast cancer is one of the most common chronic diseases and the second leading 
cause of death among women. Fear of cancer recurrence is a major problem for many cancer 
survivors. Since cognitive flexibility refers to an individual's assessment of the controllability of 
stressful conditions, we decided to examine the relationship between cognitive flexibility and fear of 
breast cancer recurrence.
Methods: The present study is a descriptive-correlational research carried out on 143 breast cancer 
patients who are the members of the Gorgan Cancer Association. For data collection, we used 
demographic checklist, Dennis et al. (2010) cognitive flexibility questionnaire, and Simard and 
Savard (2009) cancer recurrence fear questionnaire. The data were analyzed in SPSS16 software at 
statistical level (p≤ 0.05).
Results: The results of Pearson correlation test showed a significant negative relationship between 
cognitive flexibility and its three aspects with fear of cancer recurrence (r = -0.485). 
Conclusions: The results showed that cognitive flexibility has a significant negative relationship 
with the fear of cancer recurrence in patients with breast cancer. Therefore, it is necessary to increase 
cognitive flexibility in breast cancer treatment planning.
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چکیده 
مقدمه: سرطان پستان یکی از شایع ترین بیماری های مزمن و دومین علت مرگ و میر در بین زنان است. ترس از عود سرطان مشکل عمده 
بسیاری از بازماندگان سرطان است. از آن جایی که انعطاف پذیری شناختی به میزان ارزیـابي فـرد در مـورد قابـل کنترل بودن شرایط تنش 

زا گفته می شود، بر آن شدیم تا به  بررسی رابطه انعطاف پذیری شناختی با ترس از عود سرطان پستان  بپردازیم.
روش کار: مطالعه حاضر پژوهشی توصیفی از نوع همبستگی می باشد که بر روی 143 نفر از بیماران مبتلا به سرطان پستان  عضو انجمن 
بیماران سرطانی گرگان به صورت در دسترس انجام گردید. برای گردآوری داده ها از سه پرسشنامه استاندارد شامل پرسشنامه ویژگی های 
دموگرافیک، و پرسشنامه  انعطاف پذیری شناختی دنیس و همکاران )2010(، و پرسشنامه ترس از عود مجدد سرطان سیمارد و ساوارد )2009( 

استفاده شد، سپس داده ها با استفاده از آمار توصیفی و استنباطی در نرم افزار SPSS16 در سطح آماری  )p≤ 0.05( تجزیه و تحلیل شد.  
یافته ها: نتایج حاصل از آزمون همبستگی پیرسون، رابطه منفی معناداری را بین انعطاف پذیری شناختی و مولفه های آن با ترس از عود مجدد 

. )r=-0/485( سرطان نشان می دهد
نتیجه گیری: نتایج نشان داد انعطاف پذیری شناختی با ترس از عود مجدد سرطان در بیماران مبتلا به سرطان پستان دارای رابطه منفی 

معناداری است. لذا  ضروریست در برنامه ریزی های درمانی سرطان پستان، افزایش انعطاف پذیری شناختی مورد توجه قرار گیرد. 
کلیدواژه ها: انعطاف پذیری شناختی،  ترس از عود سرطان، سرطان پستان. 

مقدمه
ســرطان پســتان یــک مشــکل عمــده بهداشــت جهانــی اســت )1( 
ــان در  ــرای زن ــرطان ب ــی از س ــرگ ناش ــت م ــن عل ــایع تری و ش
سراســر جهــان اســت )2(. مــرگ و میــر ناشــی از ســرطان ســینه 
بعــد از ســرطان ریــه در رتبــه دوم قــرار دارد. گرچــه رونــد مــرگ 
و میــر درکشــورهای بــا درآمــد بــالا در حــال کاهــش اســت، امــا، 
در کشــورهای بــا درآمــد کــم و متوســط رو بــه افزایــش اســت )1(. 
بــه طــور کلــی پیشــرفت در درمــان ســرطان میــزان زنــده مانــدن 
فــرد مبتــلا را افزایــش داده اســت امــا در برخــی افــراد کــه درمــان 
ســرطان را تکمیــل مــی کننــد و بــه بهبــودی دســت مــی یابنــد 

میزانــی از نگرانــی در مــورد احتمــال عــود در آنهــا مشــاهده مــی 
ــرطان  ــدگان س ــن بازمان ــرطان در بی ــود س ــرس از ع ــود )3(. ت ش
ــد  ــاً 70 درص ــه تقریب ــوری ک ــت بط ــر اس ــیار فراگی ــتان بس پس
بازمانــدگان ســرطان پســتان ســطوح متوســط تــا زیــاد آن را تجربه 
مــی کننــد )4(. تــرس از عــود ســرطان بــه عنــوان تــرس و نگرانی 
ــا  ــدام ی ــان ان ــرطان در هم ــرفت  س ــا پیش ــت ی ــورد بازگش در م
هــر قســمت دیگــر از بــدن در بیــن بازمانــدگان ســرطان تعریــف         

مــی شــود )5(.
بــا توجــه بــه اینکــه عــود ســرطان بســیار محتمــل  اســت، تــرس 
از عــود ســرطان یــک واکنــش بهنجــار اســت کــه بیشــتر افــراد 
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ــرار                           ــر ق ــت تأثی ــرطان ( را تح ــگان از س ــات یافت ــدی نج ــا ح )ت
ــراد مــورد انتظــار  ــن اف ــرس در ای مــی دهــد )6( و درجــه ای از ت
ــان و  ــه درم ــرای ادام ــوق ب ــی مش ــه نوع ــد ب ــی توان ــت و م اس
پیگیــری هــای آینــده باشــد امــا ســطح بــالای تــرس مــی توانــد 
ــره  و  ــلال در عملکــرد و زندگــی روزم ــه اضطــراب، اخت منجــر ب
ــن  ــی مراقبی ــدگان ســرطان و حت ــی بازمان ــت زندگ کاهــش کیفی
آنهــا شــود )7(. تــرس از عــود ســرطان بــه طــور فزاینــده ای بــه 
عنــوان یکــی از شــایع تریــن و اســترس زاتریــن علائــم شــناخته 
ــر  ــوان ب ــرس از عــود ســرطان را مــی ت مــی شــود )8(. شــدت ت
یــک پیوســتار کــه از تــرس هــای گــذرا تــا ســطوحی از تــرس کــه 

ــرل آن دشــوار اســت مشــخص کــرد )9(. کنت
ــرس  ــدی ت ــای کلی ــی ه ــه، ویژگ ــات صــورت گرفت ــق مطالع طب
ــی و  ــا نگران ــغله ی ــداوم مش ــالا و م ــطوح ب ــرطان، س ــود س از ع
ــه  ــدن مــی باشــد کــه البت ــم ب ــه علائ حساســیت بیــش از حــد ب
ــاه دوام داشــته باشــند. عــلاوه  ــه مــدت 3 م ــد ب ــم بای ــن علای ای
ــلال در عملکــرد  ــه هــای مهــم، شــامل اخت ــن ســایر جنب ــر ای ب
ــال  ــه دنب ــد ب ــش از ح ــد بی ــازگار مانن ــه ناس ــای مقابل و راهبرده
ــک  ــد چ ــش از ح ــودن، بی ــکی ب ــان پزش ــان از متخصص اطمین
کــردن بــدن، اجتنــاب از قرارهــای پزشــکی )6( و یــا حتی اســتفاده 

ــد )10(. ــی باش ــتی م ــای بهداش ــت ه ــتر از مراقب بیش
ــرطان  ــود س ــرس از ع ــوص ت ــده در خص ــام ش ــات انج مطالع
ــکل  ــن مش ــا ای ــه ب ــیاری را در رابط ــناختی بس ــای روانش متغیره
ــری  ــن، انعطــاف پذی ــن بی ــرار داده اســت، در ای ــورد بررســی ق م
ــر پیامدهــای روانــی و  شــناختی متغیــر مهمــی مــی باشــد کــه ب
ــی  ــر م ــرطان تأثی ــف س ــواع مختل ــه ان ــلا ب ــراد مبت ــی اف اجتماع

گــذارد )13،12،11(.
انعطــاف پذیــری شــناختی، یعنــی ظرفیــت تغییــر اســتراتژی هــای 
رفتــاری در یــک محیــط در حــال تغییــر، در واقــع انعطــاف پذیــری 
شــناختی حاکــی از یــک توانایــی شــناختی منحصــر بــه فــرد جهت 
مقابلــه بــا تغییــرات غیرقابــل پیــش بینــی اســت )14(. بــه عبارتــی 
ــورد  ــرد در م ــه »آگاهــی« ف ــری شــناختی  ب دیگــر انعطــاف پذی
ایــن کــه در هــر موقعیــت و شــرایطی مــی تــوان از گزینــه هــا و 
توجیهــات مختلــف اســتفاده کــرد ، اشــاره دارد )15(. پژوهشــگران  
ــد کــه  انعطــاف پذیــری شــناختی را در ســه بعــد مشــخص کردن
ــد اول انعطــاف  ــرای تفکــر و ســازگاری بســیار مهــم اســت. بع ب
پذیــری شــناختی شــامل رفتارهــای فــرد اســت کــه تمایــل دارد 
ــورت  ــه ص ــت ب ــده اس ــه ش ــا آن مواج ــه ب ــختی را ک ــرایط س ش
قابــل کنتــرل درک کنــد.  بعــد دوم انعطــاف پذیــری شــناختی بــه 
توانایــی فــرد در شناســایی بســیاری از توجیهــات جایگزیــن بــرای 

رفتارهــای انســانی و وقایــع زندگــی مربــوط مــی شــود و بعد ســوم 
ــه  ــادر ب ــرد ق ــه ف ــرآن اســت ک ــناختی بیانگ ــری ش ــاف پذی انعط
ــا  ــگام مواجهــه ب ــن هن ــد بســیاری از راه حــل هــای جایگزی تولی
شــرایط دشــوار اســت، کــه البتــه آنهــا بعــد دوم و ســوم را در یــک 

بعــد ادغــام کردنــد )16(. 
ــیوع  ــتان و ش ــرطان پس ــه س ــلا ب ــار ابت ــش آم ــود افزای ــا وج ب
تــرس از عــود ســرطان، درک عوامــل زمینــه ســاز بالینــی تــرس 
از عــود نیازمنــد مطالعــات بیشــتری اســت )5(. ایــن در حالیســت 
کــه تاکنــون پژوهــش هــای اندکــی در خصــوص رابطــه انعطــاف 
پذیــری شــناختی بــا  تــرس از عــود ســرطان در ایــران بــه انجــام 
ــه منظــور بررســی رابطــه   ــذا پژوهــش حاضــر ب رســیده اســت. ل
ــرطان در  ــدد س ــود مج ــرس از ع ــا ت ــناختی ب ــری ش انعطاف پذی

ــه انجــام رســیده اســت. ــه ســرطان پســتان ب بیمــاران مبتــلا ب

روش کار
ــاری  ــه آم ــا جامع ــتگی ب ــوع همبس ــی از ن ــش توصیف ــن پژوه ای
ــرگان در  ــهر گ ــتان ش ــرطان پس ــه س ــلا ب ــاران مبت ــه بیم کلی
ــرطانی و  ــاران س ــن بیم ــه انجم ــده ب ــه کنن ــال  1398 مراجع س
صعب العــلاج گــرگان بــه تعــداد 226 نفــر بــود کــه بــا اســتفاده از 
جــدول کرجســی مــورگان تعــداد  143 نفــر بــا روش نمونه گیــری 

ــدند. ــه انتخــاب ش ــوان حجــم نمون ــه عن در دســترس، ب
بــرای گــردآوری داده هــا از چــک لیســت اطلاعــات دموگرافیــک 
و پرسشــنامه هــای  انعطاف پذیــری شــناختی دنیــس و همــکاران 
ــیمارد و  ــرطان س ــدد س ــود مج ــرس از ع ــنامه ت )2010( و پرسش
ســاوارد )2009( اســتفاده شــد. لازم بــه ذکــر اســت پژوهــش حاضر 
قســمتی از پایــان نامــه ی مقطــع کارشناســی ارشــد روانشناســی 
                                                                                              )4042921223916011398108115( ی  شــماره  بــه  بالینــی 
مــی باشــد و بــا رعایــت تمامــی ملاحظــات اخلاقــی از جملــه ارائه 
توضیحــات دربــاره اهــداف پژوهــش، محرمانــه بــودن اطلاعــات، 
آزادی آزمودنــی هــا جهــت شــرکت در پژوهــش و کســب رضایــت 

آگاهانــه از آنهــا انجــام شــد.
پرسشنامه دموگرافیک:

ــت  ــلات وضعی ــزان تحصی ــن، می ــردی )س ــات ف ــامل اطلاع ش
ــود.  ــغلی( ب ش

پرسشــنامه انعطاف پذیــری شــناختی دنیــس و همــکاران 

:)2010(

ایــن پرسشــنامه کــه توســط دنیــس و همــکاران )2010( ســاخته 
ــت  ــوالی اس ــاه 20 س ــی کوت ــزار خودگزارش ــک اب ــت، ی ــده اس ش
ــه در  ــناختی ک ــری ش ــاف پذی ــی از انعط ــنجش نوع ــرای س و ب
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ــا  ــد ب ــکار ناکارآم ــی اف ــش و جایگزین ــرای چال ــرد ب ــت ف موقعی
افــکار کارآمدتــر لازم اســت، بــه کار مــی رود. شــیوه نمــره گــذاری 
آن براســاس مقیــاس 7 درجــه ای لیکــرت از کامــلا مخالفــم )1(، 
مخالفــم )2(، کمــی مخالفــم )3(، نظــری نــدارم )4( کمــی موافقــم 
)5( موافقــم )6(  و کامــلا موافقــم )7( می باشــد. ایــن پرسشــنامه 
گزینه هــای  ادراک  کنترل پذیــری،  ادراک  عامــل  ســه  دارای 
ــکاران  ــس و هم ــد. دنی ــی باش ــار م ــه رفت ــف و ادراک توجی مختل
)2010( ضریــب آلفــای کرانبــاخ کل مقیــاس 0/90 و بــرای خــرده 
ــد  ــه ترتیــب 0/87، 0/89، 0/55 گــزارش نمــوده ان مقیــاس هــا ب
)17(. نســخه ی ایرانــی ایــن پرسشــنامه نیــز در پژوهــش شــارع و 
همــکاران دارای آلفــای کرونبــاخ 0/90 و پایایــی بــاز آزمایــی 0/71 

مــی باشــد )18(. 
پرسشــنامه تــرس از عــود مجــدد ســرطان ســیمارد و ســاوارد 

:)2009(

ــن شــد  ــن پرسشــنامه توســط ســیمارد و ســاوارد )2009( تدوی ای
ــزار خودگزارشــی اســت کــه تــرس از عــود ســرطان  کــه یــک اب
ــامل  ــاس ش ــن مقی ــد. ای ــته بررســی می کن ــاه گذش ــک م را در ی
ــار  ــا چه ــر ت ــرت از صف ــورت لیک ــه ص ــه ب ــت ک ــوال اس 42 س
بالینــی  اطلاعــات  پرسشــنامه  ایــن  می شــود.  نمره گــذاری 
معنــاداری را دربــاره ماهیــت تــرس از عــود ســرطان و نیــز نمــرات 
ــلال  ــا، شــدت، آشــفتگی، اخت ــه شــامل راه اندازه ــرای 7 مولف را ب
عملکــرد، بینــش، اطمینــان و مقابلــه بــه دســت می دهــد. نمــرات 
هــر یــک از مولفه هــا بــرای رســیدن بــه یــک نمــره کلــی بــا هــم 

ــرس از عــود  ــده ت جمــع می شــوند  و نمــرات بیشــتر نشــان دهن
بیشــتر ســرطان اســت. نســخه اصلــی فرانســوی مقیاس همســانی 
ــزارش داده  ــی )0/58( را گ ــی بازآزمای ــالا )0/75( و روای ــی ب درون
اســت )19(. همچنیــن درپژوهــش کیارســی و همــکاران پایایـــی 
پرسشـــنامه بـــا اســـتفاده از روش آلفـــای کرونبـــاخ کل 0/93 بـه 

آمـد )20(. دسـت 
ــی  ــار توصیف ــی آم ــا از دو روش کل ــل داده ــه و تحلی ــرای تجزی ب
)میاتگیــن و انحــراف معیــار ( و آمــار اســتنباطی )آزمــون کلموگرف 
ــب  ــع داده، ضری ــودن توزی ــال ب ــات نرم ــت  اثب –اســمیرنوف جه
همبســتگی پیرســون جهــت تعییــن همبســتگی و تحلیــل 
رگرســیون هــم خطــی جهــت تعییــن ســهم هــر یــک از مؤلفــه 

ــد. ــتفاده ش ــاری SPSS16 اس ــزار آم ــا( و از نرم اف ه

یافته ها 
ــاران ســرطانی و  ــار عضــو انجمــن بیم ــه 143 بیم ــن مطالع در ای
ــه را  ــه مطالع ــوط ب ــای مرب ــنامه ه ــرگان پرسش ــلاج گ صعب الع
پــر کردنــد. نتایــج حاصــل از اطلاعــات دموگرافیــک در )جــدول1(
قابــل مشــاهده اســت. یافتــه هــای حاصــل از ایــن جــدول نشــان 
ــا  ــال ب ــا 45 س ــنی 36 ت ــروه س ــه، گ ــورد مطالع ــه م داد در نمون
ــر  ــن ت ــم و پایی ــن 39/1 درصــد و ســطح تحصیــلات دیپل میانگی
ــا میانگیــن 71/3  ــا میانگیــن 31/5 درصــد و وضعیــت شــاغل ب ب

ــی را داشــتند. درصــد بیشــترین فراوان

جدول 1: اطلاعات جمعیت  شناختي افراد نمونه

درصد فراوانیفراوانیطبقاتمتغیرها

سن

3121/7بین 25 تا 35 سال
5639/1بین 36 تا 45 سال
3826/6بین 46 تا 55 سال
1812/6بین 56 تا 65 سال

143100-تعداد کل

سطح تحصیلات

4531/5دیپلم و پایین تر
4330/1فوق دیپلم
3423/8لیسانس

2114/6فوق لیسانس و بالاتر

143100-تعداد کل

وضعیت شغلی
10271/3شاغل

4128/7خانه دار
143100-تعداد کل
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پــس از اثبــات نرمــال بــودن داده هــا توســط آزمــون کولموگــروف 
اســمیرنوف  نتایــج حاصــل از آزمــون همبســتگی پیرســون،که در 
)جــدول2( قابــل مشــاهده اســت همبســتگی منفــی معنــاداری را 
بیــن انعطاف پذیــری شــناختی و مولفــه هــای آن بــا تــرس از عــود 

ــف r=-0/288 ، ادراک  ــای مختل ــرطان )ادراک گزینه ه ــدد س مج
کنترل پذیــری r=-0/534 ، ادراک توجیــه رفتــار r=-0/173، نمــره 

ــناختی r=-0/485(  نشــان داد. ــری ش کل انعطاف پذی

جدول2:  ماتریس ضرایب همبستگی پیرسون بین انعطاف پذیری شناختی و ترس از عود مجدد سرطان

ترس از عود 
مجدد سرطان

انعطاف پذیری 
شناختی

ادراک 
توجیه رفتار

ادراک 
کنترل پذیری

ادراک گزینه 
های مختلف متغیرها

-0/288 0/765 0/356 0/284 1/00 مقدار همبستگي ادراک گزینه های 
0/001مختلف 0/001 0/001 0/001 سطح معناداري

-0/534 0/796 0/405 1/00 0/284 مقدار همبستگي
ادراک کنترل پذیری

0/001 0/001 0/001 0/001 سطح معناداري
-0/173 0/661 1/00 0/405 0/356 مقدار همبستگي

ادراک توجیه رفتار
0/039 0/001 0/001 0/001 سطح معناداري
-0/485 1/00 0/661 0/796 0/765 مقدار همبستگي

انعطاف پذیری شناختی
0/001 0/001 0/001 0/001 سطح معناداري
1/00 -0/485 -0/173 -0/534 -0/288 مقدار همبستگي ترس از عود مجدد 

0/001سرطان 0/039 0/001 0/001 سطح معناداري

همچنیــن طبــق نتایــج )جــدول3( ســطح معنــاداری متغیــر 
ــا  ــر ب ــا مقــدار آمــاره تــی 5/233- براب انعطاف پذیــری شــناختی ب
ــع  ــد. در واق ــبه ش ــای 0/05 محاس ــطح خط ــر از س 0/001 و کمت
ــود  ــرس از ع ــر ت ــناختی ب ــری ش ــاری انعطاف پذی ــاظ آم ــه لح ب
ــر  ــتاندارد 0/342- تاثی ــای اس ــا بت ــاران ب ــرطان در بیم ــدد س مج
ــد در  ــک واح ــه ازاي ی ــش ب ــا افزای ــر ب ــی دیگ ــه عبارت دارد. ب

ــرطان  ــدد س ــود مج ــرس از ع ــناختی، ت ــری ش ــره انعطاف پذی نم
ــدازه 0/342 واحــد انحــراف اســتاندارد کاهــش  ــه ان در بیمــاران ب
خواهــد یافــت. همچنیــن در بیــن مولفــه هــای انعطــاف پذیــری 
شــناختی ادراک کنتــرل پذیــری بــا بتــای 0/526- بیشــترین تاثیــر 

ــت. ــته اس ــرطان داش ــود س ــرس از ع را در ت

جدول3: ضرایب رگرسیون  هم خطی برای پیش بینی ترس از عود مجدد سرطان )متغیر ملاک( بر اساس مؤلفه های انعطاف پذیری شناختی )متغیرهای پیش بین( 

مدل
ضرایب استاندارد شدهضرایب استاندارد نشده

Tسطح معناداری
Bبتاخطای استاندارد

110/1875/31920/7160/001ضریب ثابت
2/2990/023-0/175-0/2870/125-ادراک گزینه های مختلف

6/7470/001-0/526-0/8200/122-ادراک کنترل پذیری
0/3410/2660/1031/2830/202ادراک توجیه رفتار

158/7998/09719/6130/001ضریب ثابت
5/2330/001-0/342-0/2910/056-انعطاف پذیری شناختی

بحث 
ــری  ــه ی انعطاف پذی ــی رابط ــور بررس ــه  منظ ــر ب ــش حاض پژوه
ــلا  ــاران مبت ــرطان در بیم ــدد س ــود مج ــرس از ع ــا ت ــناختی ب ش
بــه ســرطان پســتان صــورت گرفــت. طبــق نتایــج حاصــل، بیــن 
انعطاف پذیــری شــناختی بــا تــرس از عــود مجــدد ســرطان پســتان 

رابطــه معکــوس و معنــاداری وجــود دارد. بنابرایــن می تــوان نتیجــه 
گرفــت کــه بــا افزایــش مقــدار انعطاف پذیــری شــناختی، تــرس از 
ــن  ــد. همچنی ــش می یاب ــاران کاه ــرطان در بیم ــدد س ــود مج ع
ــرل  ــری شــناختی، ادراک کنت ــای انعطــاف پذی ــه ه ــن مولف در بی
ــته  ــرطان داش ــود س ــرس از ع ــر را در ت ــترین تاثی ــری بیش پذی
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اســت. در نتیجــه  فرضیــه اصلــی مبنــی بــر اینکــه انعطاف پذیــری 
ــا تــرس از عــود مجــدد ســرطان پســتان رابطــه دارد،  شــناختی ب

تاییــد مــی شــود.
ــای   ــش ه ــات پژوه ــا مطالع ــش ب ــن پژوه ــل از ای ــج حاص نتای
ــال 2020 )21(  ــلتزر در س ــال 2021 )11( و س ــوییر-گای در س س
ــه  ــی دارد. ب ــکاران در ســال 2016 )22(، همخوان ــل و هم و مونتی
ــای پژوهــش ســوییر-گای در ســال 2021  ــه ه ــال یافت ــور مث ط
ــد یــک  ــی مــی توان نشــان مــی دهــد کــه انعطــاف پذیــری روان
هــدف درمانــی مفیــد بــرای مهــار اثــرات تــرس از عــود و ناراحتــی 
و بهبــود نتایــج روانــی اجتماعــی در بیمــاران مبتــلا بــه ســرطان 
باشــد )11(. همچنیــن در مطالعــه ی مونتیــل و همــکاران در ســال 
ــوه  ــی بالق ــل محافظت ــک عام ــی ی ــری روان ــاف پذی 2016  انعط
بــرای کاهــش پریشــانی و پیــش بینــی ســازگاری و یــک نتیجــه 
امیــدوار کننــده بــرای تقویــت رویکردهــای پیشــگیرانه در زمینه ی 
ســرطان مــی باشــد )22(. کــه از ایــن ســو بــا نتایــج ایــن پژوهــش 

همســو مــی باشــند.
ــرس از  ــش ت ــه افزای ــت ک ــوان گف ــی ت ــج م ــن نتای ــن ای در تبیی
عــود ســرطان بــا افزایــش نشــخوار فکــری، بررســی مکــرر بــدن 
ــمی و  ــرد جس ــش عملک ــی و کاه ــت زندگ ــش کیفی )23(، کاه
شــناختی، کاهــش بهزیســتی احساســی، افزایــش علائم افســردگی 
ــتان  ــرطان پس ــه س ــلا ب ــدگان مبت ــتگی در بازمان ــش خس و افزای
مرتبــط اســت )4(. تشــخیص ســرطان پســتان و درمــان آن،                                                                                                                  
مــي توانــد تأثیــرات عمیقــي از لحــاظ روان شــناختي، اجتماعــي، 
جســمي و ســلامت معنــوي بــر زنــان داشــته باشــد. بــا توجــه بــه 
ــي  ــاد جســمي، روحــي و روان ــر ابع ــاری ســرطان ب ــه بیم ــن ک ای
ــد  ــي رس ــر م ــه نظ ــذارد ب ــي گ ــر م ــرطان تاثی ــه س ــان ب مبتلای
ــای شــناختی در  ــاي روان شــناختي و متده ــان ه اســتفاده از درم
ــوان در کاهــش پیامــد هــاي  ــار درمــان هــاي دارویــي مــي ت کن

ــد )13(.  ــر باش ــاري موث ــي از بیم ــي ناش روان
از طرفــی  انعطــاف پذیــری روانــی کــه به عنــوان توانایی مشــاهده 
ــاوت  ــدون قض ــه و ب ــت آگاهان ــرد در حال ــات ف ــکار و احساس اف
ــداف و                                                                                                 ــه اه ــتیابی ب ــرای دس ــار ب ــر رفت ــاز، تغیی ــورت نی و در ص
ارزش هــا تعریــف مــی شــود یــک منبــع اساســی توســعه یافتــه 
جهــت ســازگاری و  قابلیــت تغییر دیــدگاه در حــوادث و رویدادهای 
زندگــی و آمادگــی بــرای ســازگاری و تعامــل بــا محیــط در حــال 
ــتان                                              ــرطان پس ــه س ــلا ب ــه ابت ــی ک ــت )22( و از آنجای ــر اس تغیی
ــرات  ــرد و اث ــی ف ــیوه ی زندگ ــرات در ش ــب تغیی ــد موج ــی توان م
ــرد  ــت زندگــی ف ــر جســم و ظرفیــت عملکــردی و کیفی منفــی ب
شــود )23(، مــی تــوان بیــان کــرد کــه درمــان هــای روانشــناختی 

ماننــد افزایــش انعطــاف پذیــری شــناختی، مــی تواننــد در تغییــر 
برخــی علایــم ماننــد تــرس از عــود ســرطان در افــراد مبتــلا بــه 
ســرطان پســتان و بهبــود یافتــگان از ایــن نــوع ســرطان ســودمند 

باشــد.
انســانها بــا افزایــش انعطــاف پذیــری در مقابــل مشــکلات از نظــر 
روانشــناختی پذیــرا تــر مــی شــوند و بــه جــای موضــع انفعالــی بــه 
ــل و فاعــل هســتند و  ــا مشــکلات، خــود عام ــه ب ــگام مواجه هن
بــرای حــل مســأله اقــدام مــی کننــد. چنیــن وضعیتــی بــه نوبــه 
خــود مــی توانــد زمینــه بهبــود عملکــرد را در زنــان دچــار ســرطان 
ــناختی  ــی و روانش ــی اجتماع ــای زندگ ــر محوره ــتان در اکث پس

فراهــم کنــد )24(.
ــت  ــت، داراي محدودی ــاط مثب ــم نق ــي رغ ــر عل ــه حاض مطالع
ــه  ــه ب ــش ک ــن پژوه ــای ای ــت ه ــه محدوی ــود، از جمل ــي ب های
دلیــل محدودیــت زمانــی، امکانــات پژوهشــگر، کمبودهــا و موانــع 
ــن  ــط از بی ــه فق ــروه نمون ــاب گ ــت، انتخ ــورت گرف ــود، ص موج
بیمــاران مبتــلا بــه ســرطان پســتان شــهر گــرگان بــود چــرا کــه 
انتخــاب نمونــه پژوهــش از یــک منطقــه خــاص از اعتبــار بیرونــی 
پژوهــش مــی کاهــد و عــلاوه بــر ایــن پرسشــنامه ها بــه  صــورت 
ــف  ــد توصی ــر می توان ــن ام ــه ای ــد ک ــی بودن ــزارش ده ــود گ خ
ــته  ــراه داش ــه هم ــده را ب ــزارش ش ــاي گ ــی متغیره ــی برخ ناکاف
ــود و عــدم  باشــد کــه ایــن جــزء محدودیت هــاي ایــن مطالعــه ب
توجــه بــه برخــی متغیرهــای روان شــناختی )بــرای مثــال، انتظارات 
بیمــاران، ذهنیــت روان شــناختی و بینــش بیمــاران، حــوادث متقارن 
ــرای  ــا اج ــان ب ــترس های هم زم ــار، اس ــزه بیم ــش، انگی ــا پژوه ب
ــن،  ــل س ــناختی )مث ــت ش ــای جمعی ــی متغیره ــش( و برخ پژوه
شــرایط اقتصــادی و...( از دیگــر محدودیت هــای پژوهــش حاضــر 
ــره  ــه مخاط ــی را ب ــار درون ــد اعتب ــه می توان ــود ک ــداد می ش قلم

بینــدازد. 

نتیجه گیری
ــناختی  ــری ش ــش انعطاف پذی ــن پژوه ــج حاصــل از ای ــق نتای طب
بــا تــرس از عــود مجــدد ســرطان در بیمــاران مبتــلا بــه ســرطان 
پســتان دارای رابطــه معکــوس و معنــاداری مــی باشــد. لــذا 
ــا، متخصصان بهداشت روان در  ــن ه ــود انجم ــی ش ــنهاد م پیش
ــاران  ــرطان، مشاورین و سایر افرادي که با بیم ــان س ــز درم مراک
مبتــلا بــه ســرطان پســتان در ارتباط هستند، آمــوزش هــا و                                                
بــالا                                                                  را  شــناختی  پذیــری  انعطــاف  کــه  هایــی  تمریــن 
ــل  ــان مراح ــس از پای ــی پ ــاران حت ــن بیم ــه ای ــرد را ب ــی ب م
درمــان آمــوزش دهنــد. همچنیــن مــی تــوان از طریــق آمــوزش                                                                                    

 [
 D

ow
nl

oa
de

d 
fr

om
 ij

ca
.ir

 o
n 

20
25

-0
6-

13
 ]

 

                               6 / 8

https://ijca.ir/article-1-135-fa.html


معصومه لندرانی و همکاران

9

خانــواده هــا و مراقبیــن ایــن بیمــاران بــرای بــالا بــردن انعطــاف 
ــود ســرطان  ــرس از ع ــت کاهــش ت ــری شــناختی و در نهای پذی
ــرای  ــکلات ب ــن مش ــرب تری ــن و مخ ــایع تری ــی از ش ــه یک ک

ــت. ــت،کمک گرف ــتان اس ــرطان پس ــدگان س بازمان

سپاسگزاری 
ایــن مقالــه، گــزارش قســمتی از پایان نامه مقطع کارشناســی ارشــد 
ــری  ــوان بررســی رابطــه ی انعطاف پذی ــا عن ــی ب روانشناســی بالین
ــود مجــدد ســرطان در  ــرس از ع ــا ت شــناختی و ذهــن آگاهــی ب
بیمــاران مبتــلا به ســرطان پســتان، مصوب دانشــگاه آزاد اســلامی 

واحــد بندرگــز بــا شــماره ی 40429221223916011398108115 
مــی باشــد. نویســندگان از اعضــای انجمــن بیمــاران ســرطانی و 
صعب العــلاج گــرگان بــه خاطــر مشــارکت فعــال در ایــن مطالعــه 
و اســاتید دانشــگاه و کلیــه کســانی کــه در انجــام ایــن پژوهــش، 

مــا را یــاری نمودنــد تشــکر و قدردانــی مــی کننــد. 

تعارض منافع 
در ایــن پژوهــش بیــن نویســندگان هیــچ گونــه تعارضــی در منافــع 

وجــود نــدارد. 
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