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Introduction: Studies have been conducted in recent years examining the acute and long-term effects cancer on surviving 

children, there has been a growing emphasis on the need to address the psychosocial challenges faced by children, which 

can have a significant impact on their growth, development, and ability to adapt to academic and social environments.  
Methods: In this review, psychosocial problems and affecting factors in children surviving childhood cancers were 

examined through a literature review. 

Results: A review of the literature on psychosocial problems in children who have survived cancer reveals that the studies 

address a range of issues, including difficulties in adapting to social life, depression, anxiety, and post-traumatic stress 

disorder. Studies have indicated that the risk of living psychosocial problem in children who have survived cancer is 
influenced by a range of factors, including the child's gender, age at diagnosis, type of cancer, parental stress levels, the 

availability of social support, and the presence of physical late effects. It has been reported that psychosocial problems seen 

in surviving children may have detrimental effects on their quality of life, their ability to adapt to social life and their 

functionality.  

Conclusion: A review of the literature reveals that children who survive cancer may experience a range of psychosocial 
problems, which can be mitigated through a comprehensive approach that considers the unique characteristics of their 

growth and development period. It is essential to assess and monitor the child and their family's support networks and to 

facilitate access to these resources. It is recommended that services providing psychosocial support to the child and child’s 

family should be developed in a standardised manner.  
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Giriş: Sağ kalan çocuklarda kanserin akut ve uzun dönem etkilerini inceleyen çalışmalar sürdürülürken çocukların 

büyümesi, gelişmesi, akademik ve sosyal yaşama uyum sağlaması gibi önemli etkilere sahip olabilecek psikososyal 

sorunların da ele alınması gerektiği vurgulanmaktadır. 
Yöntem: Bu derlemede, çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan çocuklarda görülen psikososyal sorunlar ve bu sorunları 

etkileyen faktörler literatür taraması ile incelendi. 

Bulgular: Kanserden sağ kalan çocuklarda psikososyal sorunlar ile ilgili literatür incelendiğinde; çalışmalarda sosyal 

yaşama uyumda bozulma, depresyon, anksiyete, post-travmatik stres bozukluğu gibi farklı psikososyal sorunların ele 

alındığı belirlendi. Araştırmalar, kanserden sağ kalan çocuklarda psikososyal sorun yaşama riskinin; çocuğun cinsiyeti, 
tanı yaşı, kanser türü, ebeveynlerin stres düzeyleri, sosyal desteğin varlığı, fiziksel geç etki varlığı gibi birçok faktörden 

etkilendiğini gösterdi. Sağ kalan çocuklarda görülen psikososyal sorunların, onların yaşam kaliteleri, sosyal yaşama uyum 

sağlama yetenekleri ve işlevsellikleri üzerinde zararlı etkilerinin olabileceği bildirildi.  

Sonuç: Literatür incelendiğinde kanserden sağ kalan çocukların çeşitli psikososyal sorunlar yaşayabileceği, büyüme ve 

gelişme dönemlerinin kendine özgü özelliklerini dikkate alan kapsamlı bir yaklaşımla bu sorunların hafifletilebileceği 
ortaya çıkmaktadır. Çocuğun ve ailesinin destek ağlarının değerlendirilmesi, izlenmesi ve bu kaynaklara erişimin 

kolaylaştırılması esastır. Çocuğa ve ailesine psikososyal destek sağlayan hizmetlerin standart bir şekilde geliştirilmesi 

önerilmektedir.  

Anahtar Kelimeler: Çocukluk çağı kanserleri, Psikososyal sorun, Sağ kalan çocuk 

  

MAKALE BİLGİLERİ ÖZET 

 

ARTICLE INFO ABSTRACT 

Artuklu Health 

Review / Derleme 

about:blank
https://ror.org/045hgzm75
https://ror.org/045hgzm75
https://ror.org/045hgzm75
https://ror.org/045hgzm75
about:blank
https://doi.org/10.58252/artukluhealth.1487040
https://doi.org/10.58252/artukluhealth.1487040
https://doi.org/10.58252/artukluhealth.1487040
https://doi.org/10.58252/artukluhealth.1487040
about:blank
about:blank
about:blank


Artuklu Health 

 

 

Ozkan, S., and Kostekli, S. N. (2024). Psychosocial problems and affecting factors in children survivors of childhood cancer. Artuklu Health,  

9, 76-80. https://doi.org/10.58252/artukluhealth.1487040  
77 

1. Giriş

Çocukluk çağı kanserleri; anormal hücrelerin kontrolsüz 

bölünmesiyle sonuçlanan, mutasyon kazanmış embriyonal 

dokulardan kaynaklanan, 0-14 yaş aralığında ortaya çıkan kanser 

grubu olarak tanımlanmaktadır (National Cancer Institute [NCI], 

2024; World Health Organization [WHO], 2021). Dünya genelinde 

her yıl yaklaşık 400.000 çocuk kanser tanısı almaktadır (Çavuşoğlu, 

2015; WHO, 2021). Akut lenfoblastik lösemi (ALL) en sık görülen 

çocukluk çağı kanseridir ve toplam çocukluk çağı kanser 

vakalarının %19'unu oluşturduğu tahmin edilmektedir. ALL’yi; 

Non-Hodgkin Lenfoma (NHL) (%5), nefroblastom (%5), Burkitt 

lenfoma (%5) ve retinoblastoma (%5) izlemektedir (WHO, 2021). 

Ülkemizde Türk Pediatrik Onkoloji Grubu ve Türk Pediatrik 

Hematoloji Derneği tarafından yayınlanan verilerde 2009'dan 

2021'e kadar 24.080 çocuğun, çocukluk çağı kanseri tanısı aldığı 

bildirildi. Aynı raporda ülkemizde en sık görülen çocukluk çağı 

kanserlerinin; lösemi (%24.2), lenfoma ve diğer Retiküloendotelyal 

Sistem (RES) tümörleri (%18.5) ve Santral Sinir Sistemi (SSS) 

(beyin ve omurilik) tümörleri (%15.5) olduğu belirtildi (Kutluk ve 

Yeşilipek, 2022).  

Çocukluk çağı kanserlerinin tanı ve tedavisinde meydana gelen 

bilimsel ve teknolojik gelişmeler; kanser tanısı alan çocukların 

mortalite ve morbidite oranlarında olumlu sonuçlara yol açtı ve 

çocukluk çağı kanserlerinden sağkalım oranını arttırdı. Ancak 

ülkelerin gelişmişlik düzeylerine göre çocukluk çağı kanserlerinden 

sağkalım oranı değişmektedir. Bu kapsamda gelir düzeyi yüksek 

ülkelerde sağkalım oranı %80’in üzerindeyken, üst-orta gelirli 

ülkelerde yaklaşık %50, düşük ve orta gelirli ülkeler ile düşük 

gelirli ülkelerde ise %30'dan az olduğu görülmektedir (WHO, 

2021). Ülkemizde beş yıllık sağkalım oranı ise %72.3 olarak 

bildirilmektedir (Kutluk ve Yeşilipek, 2022). 

Günümüzde çocukluk çağı kanserlerinden sağkalım oranlarının 

artması ile birlikte sağ kalan çocukların holistik bir şekilde ele 

alınması, akut ve geç dönem yan etkilerin sadece fiziksel sağlık 

üzerine etkilerinin değil; psikososyal iyi oluş üzerine etkilerinin de 

ele alınması gerektiği vurgulanmaktadır. Psikososyal sorunlar, 

kanserden sağ kalan çocukların yaşamını birçok farklı boyutta 

(akademik ve sosyal yaşam, büyüme ve gelişme, fiziksel sağlık 

gibi) etkilemektedir (Arpacı ve Altay, 2021; Doğan ve ark., 2021). 

Bu bağlamda sağ kalan çocuklarda psikososyal sorunların ortaya 

çıkması riski nedeniyle uzun dönem izlemleri önemlidir ve başta 

hemşireler ve doktorlar olmak üzere birçok farklı alanda 

uzmanlaşmış sağlık profesyonellerine gereksinim vardır (Ay  

Kaatsız, 2020; Erdmann ve ark., 2021; Murphy ve ark., 2023; Ortiz 

ve ark., 2023). Bu derlemede, çocukluk çağı kanserlerinden sağ 

kalan çocuklarda görülen psikososyal sorunlar ve etkileyen 

faktörler hakkında bilgi verilmesi amaçlandı. 

2. Çocukluk Çağı Kanserinden Sağ Kalan Çocuklarda Görülen 

Psikososyal Sorunlar  

Literatür incelendiğinde çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan 

çocuklarda psikososyal sorun görülme olasılığının “sağ kalan 

çocuğun kardeşlerine” ve “diğer sağlıklı çocuklara” oranla daha 

fazla olduğu saptandı. Literatürde ele alınan psikososyal sorunlar 

ise anksiyete ve depresyon, post-travmatik stres bozukluğu, sosyal 

yaşama uyum sorunları, özkıyım düşüncesi ya da girişimi başlıkları 

altında (Arpacı ve Altay, 2021; Ernst ve ark., 2021; Taylor ve ark., 

2012) bu derlemede rapor edildi. 

2.1. Anksiyete ve Depresyon 

Çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan çocuklarda anksiyete 

prevalansı %1.2-%27.6 ve depresyon prevalansı ise %2.3-%40.8 

arasında değiştiği bildirilirken; sağ kalan çocuklarda anksiyete ve 

depresyon görülme olasılığının “çocuğun kardeşlerine” ve “genel 

popülasyondaki diğer çocuklara” oranla daha yüksek olduğu 

literatürde yer almaktadır (Marchak ve ark., 2022). Kanserden sağ 

kalan çocuklarda anksiyete ve depresyona yol açan temel risk 

faktörleri arasında; çocuk ve ailesinin sosyodemografik özellikleri 

(çocuğun cinsiyetinin kız olması, çocuğun adölesan dönemde 

olması, aile yapısının bozulmuş olması, aile öyküsünde psikolojik 

sorun olması vb.), çocuğun kanser tanısı alma yaşı, çocuğun kanser 

türü (SSS, ALL gibi), beden imajı algısı, çocuk ve ailesinin destek 

sistemleri vb. olduğu literatürde belirtilmektedir (Ernst ve ark., 

2021; Kahalley ve ark., 2013; Kunin‐Batson ve ark., 2016; Marchak 

ve ark., 2022; McDonnell ve ark., 2017; Sargın Yıldırım ve ark., 

2017). Çocuğun/ailesinin kanserin tekrarlamasından korkması, 

çocuğun akut ve geç yan etkiler yaşaması/yaşamaktan korkması, 

çocuğun fiziksel sınırlılıklarının olması, çocuk ve ailesinin baş etme 

ve uyum sorunları yaşaması, çocuk ve ailesinin destek sistemlerinin 

yetersizliği gibi birçok farklı durumun çocukluk çağı 

kanserlerinden sağ kalan çocuklarda anksiyete ve depresyon gibi 

psikososyal sorunların ortaya çıkmasını etkilediği bildirilmektedir 

(Arpacı ve Kılıçarslan Törüner, 2017; Children’s Oncology Group 

[COG], 2023; Devine ve ark., 2022). Özellikle okul çağındaki 

çocuklar ve adölesanların çeşitli nedenler ile (kansere yönelik 

çocuğun/arkadaşlarının/ailesinin olumsuz algıları ve düşünceleri, 

çocuk ve ailesinin kanser ve yaşadıkları deneyimleri diğerlerine 
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açıklama konusunda endişe yaşaması, çocuğun akademik açıdan 

başarısız olma korkusu, çocuğun beden imajı algısındaki 

olumsuzluklar ile sosyal yaşama uyum sağlamada sorun yaşaması, 

çocukta fiziksel geç yan etkilerin olması vb.) okula geri dönüş 

sırasında zorlandıkları, anksiyete ve depresif belirtilerin görülme 

sıklığının arttığı çalışmalarda belirtilmektedir (Devine ve ark., 

2022; Ho ve ark., 2019; Yılmaz ve ark., 2014). 

2.2. Post-Travmatik Stres Bozukluğu 

Literatür incelendiğinde kanserden sağ kalan adölesanların daha 

çok post-travmatik stres bozukluğu deneyimlediği, post-travmatik 

stres bozukluğu prevalansının ise %2-%20 (yaşam boyu görülme 

prevalansı %21-%35) arasında değiştiği bildirilmektedir (Mertens 

ve Marchak, 2015). Çocuğun cinsiyeti (kız cinsiyet), hastalık ve 

sonraki süreçlerde çocuğun deneyimleri (kanser tedavisinin yoğun 

olması, aktivite sınırlamalarının olması, çocuğun eğitim hayatına 

ara vermesi, çocukta fiziksel geç etki olması, çocuğun hayati 

tehlikede olduğunu algılaması, kanserin relaps yapması vb.), 

çocuğun aile yapısı (ailede/ebeveynlerde stres bozukluğu öyküsü, 

aile içi süreçlerin bozulması, destek sistemlerinin yetersizliği vb.), 

çocuğun anksiyete ve depresif belirtiler yaşaması gibi durumların 

çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan çocuklarda post-travmatik 

stres bozukluğu için risk faktörü olduğu literatürde bildirilmektedir 

(Abdalla ve ark., 2024; Lee ve ark., 2023; McDonnell ve ark., 2017; 

Taylor ve ark., 2012; Tremolada ve Bonichini, 2016). Literatürde 

post-travmatik stres bozukluğunun erken tanılanmasının, psiko-

onkolojik müdahalenin ve yakından izlemin hayati öneme sahip 

olduğu vurgulanmakta olup; bu süreçte çocuğun multidisipliner ve 

holistik bir yaklaşımla ele alınması gerektiği ifade edilmektedir 

(Lee ve ark., 2023; McDonnell ve ark., 2017). 

2.3. Sosyal Yaşama Uyum Sorunları 

Çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan çocukların sosyal yaşama 

uyum sorunları yaşayabileceği; bu süreçte çocuğun 

sosyodemografik özellikleri (okul çocuğu ve adölesan grup, akran 

desteği eksikliği vb.), beden imajı algısını etkileyecek değişiklikler 

(kilo değişimi, ampütasyon vb.) gibi çeşitli faktörlerin etkili 

olabileceği literatürde bildirilmektedir (Castellano-Tejedor ve ark., 

2016; Oswald ve ark., 2021). Özellikle okul çocuğu ve 

adölesanların tanı-tedavi süreçlerine bağlı olarak uzun bir süre 

akranlarından uzak olması, çocuk ve ailesinin yaşamlarının önemli 

bir kısmında öncelikle kanserle mücadeleye odaklanması, çocuğun 

sadece ailesi ve arkadaşlarıyla olan sosyal ilişkisini değil; aynı 

zamanda okul hayatını, oyun zamanını, diğer aile üyeleri ile 

ilişkilerini ve hastanede yatan akranlarıyla olan etkileşimini de 

olumsuz etkilemektedir (Castellano-Tejedor ve ark., 2016; 

Dzolganovski, 2009; Kim ve Im, 2015; Oswald ve ark., 2021). Bu 

bağlamda, büyüme ve gelişmesi devam eden bir varlık olan çocuk 

için sosyal yaşama uyum sağlama ile ilgili sorunlar çocuğun 

bireyselliğini, varoluşsal kimliğini, toplumsal süreçlere uyum 

sağlamasını vb. durumları da olumsuz etkileyebilecektir 

(Castellano-Tejedor ve ark., 2016; Dzolganovski, 2009). 

2.4. Özkıyım Düşüncesi ya da Girişimi 

Literatür incelendiğinde çocukluk çağı kanserlerinden sağkalımda 

özkıyım düşüncesinin prevalansı %5-%12, özkıyım girişiminin 

prevalansı %1-%4, özkıyım ile ölüm prevalansı ise %0.1-%1.6 

arasında değişmektedir (Marchak ve ark., 2022). Özkıyım 

düşüncesi ya da girişiminin olasılığını arttıran risk faktörleri 

arasında sosyodemografik özellikler (adölesan grup, düşük gelir 

düzeyi, akademik başarısızlık, yalnızlık vb.), hastalık öyküsü 

(NHL, nöbet öyküsü, kemik tümörleri, kronik ağrı, beden imajında 

bozulma, aktivite kısıtlılığı vb.), anksiyete, bozulmuş yaşam 

kalitesi vb. durumlar olduğu bildirilmektedir (Barnes ve ark., 2022; 

Fu ve ark., 2021; Marchak ve ark., 2022). Literatürde özkıyım 

girişiminin genellikle on beş yaştan sonra meydana geldiği ifade 

edilmektedir (Fu ve ark., 2021). Özkıyım davranışının adölesan 

dönemde görülme sıklığının; artan depresyon, yalnızlık ve madde 

bağımlılığı ile de ilişkili olabileceği çalışmalarda vurgulanmaktadır 

(Dervic ve ark., 2008; Marchak ve ark., 2022). Bu bağlamda 

çocukluktan adölesan döneme geçişin, özkıyım davranışlarının 

artabileceği hassas bir dönem olarak ele alınması önerilmektedir 

(Musci ve ark., 2016).  

3. Sonuç  

Çocukluk çağı kanserlerinden sağ kalan çocuklar; akut ya da geç 

dönemde tedavi ve hastalığa bağlı farklı sorunlar 

yaşayabilmektedir. Bu kapsamda ele alınması gereken önemli 

durumlardan bir tanesi de psikososyal sorunlardır. Psikososyal 

sorunlar; sağkalımda çocukların yaşam kalitesini düşürmekte, 

toplumsal uyum sorunlarına yol açmakta ve yaşamı tehdit edici 

boyutlara ulaşabilmektedir. Psikososyal sorunların olası risk 

faktörleri ve uyarı belirtileri (günlük aktivitelerden uzaklaşma, 

şiddete eğilim, evden kaçma, dikkat eksikliği, yalnız kalma isteği 

vb.) değerlendirilerek yapılacak olan düzenli izlemler psikososyal 

sorunların erken dönemde saptanması açısından önemlidir. 

Çocuğun kanser tanısı aldığı günden itibaren sağlık profesyonelleri 

tarafından çocuk ve ailesine psikososyal bakım verilmelidir. Sağlık 

profesyonellerinin; psikososyal sorunlara yönelik çocuk ve ailesine 

destek olma, aileye rehberlik etme, sağlık eğitimi planlama ve 
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uygulama, bakım becerilerini öğretme gibi sorumlulukları 

bulunmaktadır. Yapılacak girişimler arasında; sağ kalan çocuğun 

bakımını yönetmeye çocuk ve ailesinin dâhil edilmesi, izlemler 

konusunda bilgilendirme, aktif katılımlarının sağlanması, kontrol 

duygularının geliştirilmesi, çocuk ve ebeveynlerinin ihtiyacı olan 

duygusal desteğin sağlanması, anksiyeteyi azaltmak için farklı 

uğraşlara (spor, müzik, sanat terapileri vb.) yönelmesini 

destekleme, sağlıklı yaşam alışkanlıklarının değerlendirilmesi ve 

teşvik edilmesi gibi uygulamalar yer almalıdır. Ayrıca sosyal 

yaşama ilişkin destek (aile, akranlarla ilişkilerin geliştirilmesi), 

gelişimsel destek, okula devam konusunda destek olup meslek 

edinme ve diğer geleceğe ilişkin planlamalarda yardımcı olunması 

çocuğun psikososyal uyumunu olumlu etkileyecektir.  
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