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De prijs van de overleving  
is isolement 
Eén op de drie jonge kankeroverlevers heeft  
sociale problemen 

Twee jaar na hun diagnose kampt een grote groep jonge kankerpatiënten met soci-
ale problemen. Dat constateert de psycholoog Olga Husson van Raboud UMC is een 
onderzoek waaraan meer dan tweehonderd jonge kankerpatiënten meewerkten. Als 
de medische behandeling is afgelopen, neemt de kans op sociale problemen met een 
factor drie toe, ontdekte Husson. 
 
Husson volgde 215 kankerpatiënten 
van 14-39 jaar vanaf het moment dat 
ze werden gediagnosticeerd met kan-
ker tot jaar daarna. In die leeftijdsfase 
verwacht de samenleving dat mensen 
een eigen identiteit ontwikkelen, onaf-
hankelijk worden van hun ouders, een 
opleiding afronden, werk en een levens-
partner vinden en misschien kinderen 
krijgen. Husson vroeg zich af in welke 
mate kanker die sociale uitdagingen nog 
zwaarder maakt dan ze al zijn. 

Als onderzoekers bij kankervrije jonge 
mensen het sociaal functioneren een cij-
fer moeten geven, dan scoren die gemid-
deld een 8,5. Op het moment van hun 
diagnose scoorden Hussons kankerpati-
enten slechts een 5,2. Een jaar later was 
dat cijfer opgelopen tot een 7,1 – en op 
die hoogte bleef het cijfer vervolgens. 
Die stagnatie is toe te schrijven aan een 
grote minderheid van de kankerpatiën-
ten, die met name na het afronden van 
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de medische behandeling sociale pro-
blemen ervaart. Ze hebben daarnaast 
ook lichamelijke klachten en vragen zich 
af of ze hun leven nog op de rails kunnen 
krijgen. Ze tobben bijvoorbeeld over 
hun werk en vragen zich af of ze ooit 
nog een levenspartner zullen vinden. 

Volgens Hussons gegevens leek het heb-
ben van betaald werk of het volgen van 
een opleiding een beetje te beschermen 
tegen de sociale problemen waar de 
kankerpatiënten mee te maken kunnen 
krijgen. Het behoren tot een ethnische 
minderheid leek de kans op sociale pro-
blemen daarentegen weer te verhogen. 
Een factor in deze groep is het ont-
breken van sociale steun. Volgens een 
Australisch onderzoek2, dat in 2015 is 
verschenen in Psychooncology, onder 
jonge kankeroverlevers van 14-24 jaar, 
ervaren vooral kankerpatiënten met 
een slechte relatie met ouders, broers 
en zussen weinig sociale steun. 

“Hulp bij lichamelijke klachten en psy-
chologische stress, en het versterken 
van het sociaal netwerk in de periode na
een kankerbehandeling zou een eerste
stap kunnen zijn om deze jonge overle-
vers van kanker beter te helpen met hun
terugkeer in de samenleving”, zegt Hus-
son in een persbericht van de Radboud
Universiteit.1

Het onderzoek is gepubliceerd in Can-
cer.3 Het is gefinancierd door de HopeLab 
Foundation, een in Californië gevestigde 
organisatie die nieuwe technologieën ont-
wikkelt voor jonge kankerpatiënten. ∞
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