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GIRIŞ

Kanser, hastaların ve yakınlarının hayatını etkileyen uzun süreli hastalıklardan bi-
ridir. Özellikle gelişmiş ülkelerdeki ölümlerin yüzde yirmibeşini oluşturmaktadır 
ve ölüm sebeplerinde kalp hastalıklarından sonraki ikinci sırada yer almaktadır 
(1). Dünya Sağlık Örgütüne göre 2018 kanser hastalığı tahminlerinde dünya ça-
pında milyonlarca insanın ölümüne neden olmaktadır ve bu sebeple ilk sırada yer 
alan hastalıklardan biridir. Türkiye de her yıl 300 bin kişi kanser tanısı almaktadır 
ve morbidite açısından birinci sırada kalp hastalıkları yer alırken ikinci sırada 
kanser tanısı gelmektedir (2). Son zamanlarda tüm insanlığın en önemli ve en 
trajik sorunlarından olan kanser; insanlarda genel olarak ölüm korkusu, umut-
suzluk, çaresizlik, yalnız kalma ve ölüm korkusu gibi tepki ve düşünceleri oluş-
turmaktadır. Yıllar içerisinde kanser tedavisinde yaşanan tüm gelişmelere rağmen 
kanser tanısı hala insanlarda anksiyete ve depresif duygular uyandıran, zaman 
içerisinde belirsizlikler içeren, ağrı ve ölümü düşündüren bir hastalık olmayı sür-
dürmektedir.

Kanser için uygulanan kemoterapi ve radyoterapi gibi tıbbi tedaviler her ne ka-
dar yaşam süresini uzatsa da çok çeşitli fiziksel ve psikososyal sorunlara neden ol-
maktadır. En sık görülen psikiyatrik sorunlar uyum bozukluğu ve ağır düzeydeki 
depresif semptomlardır (3). Majör depresyon tanısı kanser hastalarında incelikle 
incelenmesi gereken çok önemli psikiyatrik bozukluklardan olup hastanın yaşa-
ma olan bağlılığını, öz bakımını, kontrollere olan uyumunu ve zamanla kanserin 
tedaviye yanıtını etkilemektedir (3). Sonuç olarak psikiyatrik semptomlar yaşam 
kalitesinin ve yaşam süresinin azalmasına neden olur (4).

Kanser hastalarının yaşamış oldukları psikolojik sorunlar sebebi ile psiko-
onkolojnin temelleri ortaya çıkmıştır. Günümüzde psiko-onkoloji ile radyotera-
pi ve kemoterapi gibi tedavi yöntemleri birlikte düşünülmelidir. Ayrıca onkoloji 
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