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Введение: Ряд факторов окружающей среды способны значительно увеличивать риск развития рака  молочной  железы. Особое внимание уделяется роли рабочего стресса. Однако, механизмы, лежащие в основе ассоциации между стрессом на работе и развитием рака  молочной  железы, остаются до сих пор неясными. 
Материалы и  методы: Было  проведено  обследование 237  женщин работающих  в неблагоприятных  условиях  труда.  1 группа-  лица имеющие рак  молочной  железы и 2-ая – лица без установленного онкологического  заболевания. 
Результаты: Нами были изучены психологические особенности в обеих группах. У всех работниц по тесту Спилбергера-Ханина наиболее часто определялся низкий уровень реактивной и личностной тревожности и не имел значимых отличий между группами. При изучении самооценки уровня психосоциального стресса по шкале Ридера в 1-ой группе низкий уровень стресса выявлялся в 6,1 раз реже,  а частота высокого уровня была сопоставима в обеих группах. При этом в 1-ой группе в 2,7 раза чаще причиной стресса явились ситуации на рабочем месте. Неблагоприятные факторы  труда, оказывающие стрессорное влияние на рабочем месте, действуют совместно с такими нежелательными внутренними факторами, как депрессия, гнев. Данная симптоматика повышает риск рецидива и  метастазирования злокачественных новообразований. Установлен доза-зависимый эффект: при более выраженной депрессии, рак  молочной  железы развивался у лиц более  молодого  возраста, и имел  более неблагоприятное течение. В нашем исследовании выраженность симптомов тревоги и депрессии проводилась с использованием скрининговой госпитальной шкалы HADS.   Нормальные показатели по шкале HADS в 1-ой группе определялись реже в 1,6 раза. Субклиническая тревога выявлялась у работниц 1-ой группы в 4,7 раза чаще. При этом субклиническая депрессия и клиническая тревога были только у лиц 1-ой группы. С каждым годом появляются новые доказательства вклада психосоциальных факторов  риска в развитие рака молочной  железы. Так наряду с уже известными факторами появляется личностный фактор – тип личности D, повышающий риск развития злокачественной  опухоли и ухудшающий прогноз у  лиц  их имеющих.  При анализе опросника DS-14 «дистрессорный» тип личности D выявлялся у трети женщин 1-ой группы. Известно, что работники с типом личности D более склонны воспринимать свое рабочее место как стрессор и до 9 раз более склонны к развитию посттравматического стрессового расстройства при значительных стрессах на работе. Лица с типом личности D имеют более высокий уровень депрессии и тревожности и низкие показатели качества жизни, что является наиболее мощным предиктором развития рака  молочной  железы.  
Данное  исследование  позволяет своевременно выделить группы  лиц для проведения профилактических мероприятий,  в  частности углубленного  исследования  молочной  железы. 
