
 
 
 
 
Il GdL Adolescenti AIEOP ha pensato di dedicare l’ottavo numero della sua newsletter all’articolo 

realizzato dal gruppo canadese pubblicato recentemente sul Journal of National Cancer Institute 

Cancer Spectrum: “Psychiatric Disorder Incidence Among Adolescents and Young Adults Aged 15-

39 With Cancer: Population-Based Cohort” . JNCI Cancer Spectr. 2022 Nov 1;6(6). https://doi: 

10.1093/jncics/pkac077. 

 
Lo scopo di questo articolo è stato quello di analizzare l’incidenza di patologie psichiatriche negli 
adolescenti e nei giovani adulti (AYAs) lungo sopravviventi. L’analisi retrospettiva è stata condotta 
utilizzando i dati dell’Alberta AYA Cancer Survivor Study, studio di coorte basato su una popolazione 
di 24.460 individui diagnosticati con cancro di età compresa tra 15 e 39 anni dal 1983 al 2017. Tra 
i pazienti AYA più del 60% erano stati diagnosticati con almeno un disturbo psichiatrico dopo 3 anni 
dalla diagnosi; quasi la metà degli stessi presentava più disturbi associati. I più frequenti erano 
disturbi legati all’ansia, depressione e disturbi post-traumatici; tutti più frequenti nelle donne rispetto 
agli uomini. Il suicidio e l'autolesionismo sono stati riscontrati in 1 paziente su 10 la cui diagnosi di 
cancro era avvenuta nella fascia di età 15-19 anni, dato che evidenzia la complessità 
neuropsicologica e la fragilità di tali pazienti. La presenza di disturbi psichiatrici è stata riscontrata in 
tutti i gruppi tumorali, anche tra quelli per i quali la sopravvivenza è relativamente favorevole come 
il cancro della tiroide; erano inoltre notevolmente più frequenti rispetto alla popolazione adulta di 
lungo sopravviventi che riceve diagnosi oncologica dopo i 40 anni.   
Questi risultati sottolineano la necessità di strategie psico-oncologiche preventive volte a ridurre 
l’incidenza e/o riconoscere precocemente tali problematiche negli AYA. Inoltre, sebbene la maggior 
parte delle risorse economiche e mediche per la cura del cancro siano investite durante le fasi di 
trattamento acuto, gran parte delle problematiche psichiatriche che minano la qualità della vita degli 
AYAs si presentano negli anni successivi al termine delle cure. È auspicabile pertanto sia l’ulteriore 
analisi dei potenziali fattori di rischio che la valutazione di possibili strategie preventive volte a ridurre 
l’incidenza tali patologie. L’inclusione di psichiatri e psicologi nel team multidisciplinare che ha in 
carico questi pazienti è pertanto fondamentale.   
  
 
 

 


