1-31 MART KOLON KANSERi FARKINDALIK AYI
BILGIi NOTU

Kolorektal kanserler diinyada ve tilkemizde yaygin goriilen kanser tiirleri arasinda yer almaktadir.
Diinya ¢apinda bir y1l i¢erisinde 1.9 milyon (%10) yeni kolorektal kanser vakasi ve 935 bin (%9,4)
kolorektal kanser kaynakli 6liim vakasi tespit edilmistir. Yeni vakalarin %65°1 gelismis tilkelerde
goriilmektedir. Buna davranigsal risk faktorleri ( diyet, alkol kullanim, fiziksel aktivite gibi) neden
olmaktadir.

Kolorektak kanseri, kadinlarda meme kanserinden sonra 2. Sirada, erkeklerde akciger ve prostat
kanserinden sonra 3 . sirada en sik goriilen kanser tiirtidiir. Ancak en sik 6liim nedenleri arasinda
hem erkeklerde hem de kadinlarda 2. sirada yer almaktadir. 40 yasin altinda kolorektal kanserler
nadirken, 40-50 yastan sonra goriilme siklig1 artmaya baslamaktadir. Kolorektal kanser vakalarinin
%85°1 50 yas ve lizerindedir.

Erken evrede teshis edildiginde biiyiik 6l¢iide tedavi edilebilir bir hastalik olan kolorektal kanserde
tarama programlarinin uygulanmasi ile s6z konusu hastaligin morbidite ve mortalitesi lizerinde ¢ok
olumlu kazanimlar saglandigi yapilan bir¢ok ¢alisma ile ortaya konmustur. Kolorektal kanserlerin
taranmasindaki temel amag; iilke ¢apinda olusturulan ulusal bir tarama programini hedef
poptilasyona uygulayarak kolorektal patolojileri heniiz premalign veya erken evrede tespit etmenin
yani sira etkin ve basit tedavi yontemleriyle invazif kanser sikligr ile buna bagli morbidite ve
mortaliteyi azaltmaktir. Bu yolla olasi karmasik ve pahali tedavi gereksinimlerinin de dnlenmesi
hedeflenmektedir. Gerek yasam kalitesini arttirdi1 gerekse yasam siiresini uzattig1 bilindiginden,
Kolorektal Kanser Tarama Programi Diinya Saglik Orgiitii tarafindan onerilen kanser tarama
programlari igerisinde yer almaktadir.

Kolorektal kanser erken tanisinda bir ¢ok tani yontemi vardir. Bunlar GGK, Biikiilebilir
Sigmoidoskopi, Kolonoskopi ve BT. Ulkemizde de Kolorektal Kanser Taramas1 Ulusal Standartlar:
belirlenerek uygulamaya konulmustur. 50-70 yas arasindaki kadin ve erkek niifusa Toplum Saglig:
Merkezlerine (TSM) ya da Ilge Saglik Miidiirliiklerine bagl olarak faaliyet gdstermekte olan; Aile
Sagligi Merkezleri (ASM), Kanser Erken Teshis, Tarama ve Egitim Merkezleri (KETEM) ve
Saglikli Hayat Merkezleri (SHM)’nde gaitada gizli kan Kiti yardimiyla hizli, pratik ve giivenilir
bir sekilde 2 yilda bir {icretsiz olarak tarama yapilmaktadir. Tarama kapsaminda bu yas grubundaki
kisilere ayrica 10 yilda bir kolonoskopi yapilmasi 6nerilmektedir. Tarama sonucunda Gaitada Gizli
Kan Testi (GGKT) pozitif olan kisiler ileri tetkik amaciyla ikinci/icincii basamak saglik
kuruluslaria yonlendirilmektedir.



