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Objectifs de |la presentation

= Augmenter les connaissances en lien avec les obstacles de |la participation au travail des PACA

= Informer sur les motifs de demeurer en emploi des PACA

= Sensibiliser quant a la stigmatisation vécue par les PACA en lien avec la participation au travail
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Mise en contexte
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Présentation des résultats

Discussion et conclusion



Mise en contexte : cancer avanceé et participation au travail

= Quelques précisions sur les termes employés : cancer avancé et participation au travail — PACA.

= Le cancer maintenant considéré comme une maladie chronique.

(Jacobsen et coll., 2017; Société canadienne du cancer, 2023; Young et coll.,2005)



Mise en contexte : le rOle de malade (Remnant, 2019)

Se conformer a une aide médicale compétente pour légitimer son diagnostic et soigner la maladie.

'exemption des taches habituelles pour "mériter " son réle de malade.

Conception de la maladie engendrant des implications importantes pour les PACA qui demeurent en emploi.

Le travail : une facon de s’éloigner du réle de malade.



Mise en contexte : cancer avanceé et participation au travail

= Processus de retour au travail dans une trajectoire curative du cancer = largement documenté

= Peu d’écrits participation au travail dans la trajectoire palliative du cancer.

(Knobf, 2015; Caron et coll., 2018; Brown et coll., 2013)



* Fardeau économique pour la société : les colits
directs et les colts indirects du cancer.

Pourquoi s’intéresser a la

participation au travail e Le travail : 'un des déterminants sociaux les
des PACA ? plus influents sur la santé.

D’un point de vue social * Augmentation de cas de récidive, de chronicité
ou de fluctuation de symptomes avec lesquels
les milieux de travail devront composer.

(Cardoso et coll., 2018; OMS, 2004; MSSS, 2017; Pransky et coll., 2016)




Pourquoi s’intéresser a
la participation au travail
des PACA ?

D’un point de vue
scientifique

* Définition de la survie dans la pratique et Ia
recherche VS selon les PACA.

* Les PACA confrontés a des défis uniques peu
documentés et impact de ces défis sur leur
participation au travail encore moins documenté.

* Aucune revue de la portée visant a documenter
la participation au travail des PACA.

(Jacobsen et coll., 2017; Tometich et coll., 2020; Von Post et Wagman, 2017)



Pourquoi s’intéresser a
la participation au travail
des PACA 7

D’un point de vue

disciplinaire
(travail social)

e Des écrits portant sur la participation au travail
dans les bases de données en santé (sciences
infirmieres, médecine, etc.).

* La participation au travail des PACA : les enjeux
relatifs au fonctionnement social.

* La cohérence entre la participation au travail des
PACA et le role du travailleur social en oncologie.

(OTSTCFQ, 2011; Vaillancourt, 2018)



> Etude la portée réalisée de mai @ novembre 2023.
» But : documenter la participation au travail des PACA.

1. Quels sont les objectifs et la méthodologie des études au

Meéthodol 08 e de sujet des PACA qui demeurent en emploi ?

la recension

2. Quels sont les principaux obstacles concernant la
participation au travail des PACA ?

3.  Quels sont les motifs de demeurer en emploi des PACA ?




Methodologie de
la recension

Criteres
d’éligibilité

Types d’étude

Participants

Contexte

Langues

Criteres d’inclusion

Etudes scientifiques (articles
scientifiques ou théses) présentant des
données primaires, synthese des
connaissances, études de cas clinique

Les participants sont soit : 1) des adultes
(18 ans et plus) ayant un cancer avancé
(stade 3 et 4), récidivant ou
métastatique et toujours en emploi, 2)
les soignants de cette population, 3) les
proches de cette population, 4) les
personnes du milieu de travail.

Statut d’emploi actif (maintien en
emploi a temps plein ou a temps partiel)
malgré un cancer avancé pour lequel la
personne recoit des traitements, quelle
gu’en soit la forme ou la nature soins
palliatifs.

Francais et anglais

Criteres d’exclusion

Textes d’opinion, actes de congres

Personnes ayant un cancer dans
une trajectoire curative.

Arrét de travail permanent ou
perte d’emploi en raison du cancer
avancé, contexte de maladie en
phase palliative ou incurable autre
gue le cancer, stade du cancer non
mentionné.

Autres langues
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Concilier les effets secondaires des traitements et le travail

Les obstacles de |a
participation au

» Effets persistants des traitements sur la capacité au travail.

trava || d es PACA = Absentéisme et présentéisme au travail.

(Beerda et coll., 2022; Bennink et coll.,2021; Lyons et coll., 2019)




Les difficultés de communication au sujet de la participation au travail

LeS ObStaCIQS de |a = Hésitation et inconfort a ouvrir le dialogue chez les employeurs
participation au

concernant la participation au travail des PACA.

travail des PACA = Les PACA doivent souvent prendre les devants pour communiquer
leur intérét a poursuivre le travail.

(Beerda et coll., 2022; Zegers et coll., 2022)




Idées précongues de I'entourage

Les Obstacles d e |a = Stigmatisation et exclusion sociale associée au cancer avancé.
participation au

* Fausse conception entretenue concernant la (non) importance du

trava || d es PACA travail et (in)capacité a travail.

= Tendance a confondre soins palliatifs et soins de fin de vie.

(Beerda et coll., 2022; Verrill et coll., 2020; Zegers et coll., 2022)




Pourquoi travailler malgré ces obstacles ?

Précarité financiere et enjeux légaux

= Codts associés aux traitements, perte de revenus liée a la diminution du

Les mOtifS de temps de travail.
demeurer en

= Protection sociale insuffisante dans certains pays : travailler pour couvrir

emploi des PACA

I'impact financier de la maladie.

= ['aspect financier = préoccupation frequemment soulevée par les PACA.

(Beerda et coll., 2022; Islam et coll., 2014; Lyons et coll., 2019; Sesto et coll., 2022; Tevaarwerk et coll., 2016)




Pourquoi travailler malgreé ces obstacles ?

Le travail comme source de sens a la vie et au sentiment de normalité

Sentiment d’utilité et de contribution a la société.

Les motifs de
demeurer en

Source de distraction et de sens.

emploi des PACA

Maintien de l'identité et d’une routine.

Facon de reprendre du pouvoir sur leur vie.

Assurer une sécurité dans les circonstances d’un avenir incertain.

(Beerda et coll., 2022; Bennink et coll., 2021; Glare et coll., 2017; Hunter et Rowles., 2021; Sesto et coll., 2022; Tevaarwerk et coll., 2016)




Discussion : résume des résultats

* Les obstacles liés a la participation au travail rencontrés par les PACA seraient majoritairement liés aux effets secondaires
des traitements, aux difficultés de communication et aux idées précongues de I'entourage.

* Principaux motifs : raisons financieres, source de sens et de distraction, sentiment de normalité et d’utilité, assurer une
sécurité face a l'avenir incertain, reprise du pouvoir sur leur vie.

* Résultats obtenus comparables a ceux des études sur la participation au travail de personnes atteintes d’un cancer curatif :
les difficultés de communication avec le milieu de travail.

 Difficultés de communication lors du retour/maintien au travail dans un contexte de cancer curatif découleraient davantage
des limitations persistantes liées a la maladie VS dans un contexte de cancer avancé, ces difficultés découleraient plus
souvent des idées préconcgues a l'idée que les PACA devraient occuper leur temps différemment.

(Beerda et coll., 2022; Raque-Bogdan et coll., 2015; Robinson et coll., 2015)



Discussion : constats genéraux

e Confusion entre soins palliatifs et soins de fin de vie au sein de la communauté et des professionnels de la santé :
contribuerait a I'exclusion sociale des PACA alors qu’elles travaillent pour prendre part activement a la société

 Etudes majoritairement américaines : + de participation au travail des PACA possiblement en raison de la protection sociale
+ faible = travailler pour des raisons financieres (motif prédominant chez les PACA aux E-U).

 Etudes européennes documentent davantage les motifs liés au sens du travail : une protection sociale qui maintien les PACA
en invalidité : perte de sens liée a la perte de I'emploi (motif prédominant chez les PACA en Europe).



Discussion : limites de la recension

Difficulté a trouver des mots-clés justes pour définir le phénomene dans la démarche documentaire.

Possibilité d’avoir écarté des études pertinentes en raison du galvaudage des termes dans les écrits.

Représentativité des échantillons des études recensées.

Absence d’étude canadienne : généralisation des résultats.



Discussion : pistes de réflexion et recommandations

* Premiere revue de la portée sur la participation au travail des PACA et premiere recension canadienne s’intéressant a ce
sujet.

* Revisiter le concept de survie.

* Revisiter le concept de retour au travail : éviter de limiter la vision du retour au travail a une seule transition majeure a la fin
des traitements = contribue a I'exclusion des PACA.

* Formations aupres des professionnels de la santé et des milieux de travail pour les sensibiliser a la stigmatisation des PACA
dans la participation au travail.



e Pour les PACA, le travail permet de maintenir un sentiment de
normalité et d’entretenir des relations sociales permettant de
détourner l'attention de la maladie et conserver un réle
satisfaisant dans la société.

Conclusion

* Recherches futures : la relation au travail des PACA chez
lesquelles il n’a pas été possible de poursuivre le travail : motifs
d’arrét de travail, deuil du travail, perte des relations, sens a
leur vie et la place du role de malade.




Questions ou commentaires ?

Merci |
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