Aci cekmeyin, onleyin

Bagirsak kanserine
karsi etkin




Bagirsak kanseri Almanya‘da en sik rastlanan kanser
hastaliklari arasinda yer almaktadir. Her yil bagirsak
kanserinden 6len insanlarin sayisi, trafik kazasindan
Olenlerden kat kat fazladir. 2019‘da 59.000'i agkin kisiye
bagirsak kanseri teshisi konmus; yaklasik 24.000 kisi
bu hastalik sonucu yagsamini kaybetmistir (RKI/2019).

Onleyici tedbirler sayesinde son 20 yilda bu hastaliga
yakalananlarin sayisinda %25, hastaliktan dlenlerin
sayisindaysa %35-40 oraninda bir disus saglanmissa
da, hastaliga verilen kurban sayisi hala ¢ok ylksektir.
Toplumda 6nlem alan birey sayisi arttikca, 6limle
sonuglanan vaka sayisi ¢cok daha azalacaktir.

* Herkes, kendi sagligindan en basta kendisinin
sorumlu oldugunun bilincine varmali.

* Doktorlar, ilgili bireyleri ayrintili bicimde bilgilen-
dirmeli ve onleyici tip tedbirlerini etkin bigcimde

uygulamali.

» Saglik alaninda karar alici konumda olan yetkililer,
onleyici tip uygulama kosullarini daha da gelistirmeli.

Siz de erken teshis olanaklarindan faydalanarak
LebensBlicke Vakfi‘nin parolasini hayata gegirin:

Aci cekmeyin, 6nleyin! Bagirsak kanserine karsi etkin!

NATIONALE
DEKADE
GEGEN KREBS

UNTERSTUTZER




Bagirsak i¢ organlarimizin en bliytguidar. Alti ila sekiz
metre uzunlugunda bir hortuma benzer. Bagirsak Ug
béliimden meydana gelir: Ince bagirsak, kalin bagirsak ve
géden bagirsagi (rektum). I derisi kendisini siirekli yeniler.
Bu arada zaman zaman, polip adi verilen birtakim
tomurcuklar olusabilir. Polipler yavas buytr ve gogunlukla
iyi huyludur. Ancak bagirsakta, degisim gecirerek
digerlerinden daha hizli biyuyen polipler de bulunabilir.
Bunun sonucunda, ¢gogunlukla kalin bagirsakta, bir timor
olusur. Bu tur stpheli polipler, bagdirsak kanseri kontrol
cercevesinde gerceklestirilen kolonoskopi (bagirsak
géruntilemesi) isleminde tespit edilerek alinir. Boylelikle
bagirsak kanserine yakalanma riski 6nemli oranda duser.

Bagirsak kanserinin sinsi olan tarafi, yillar boyunca kendini
hi¢c géstermeden gelismesi ve hastaliga yakalanan kisinin
bunu fark edememesidir. Sik sik donlistimli ishal ve kabizlik,
agril diskilama, karinda kramp ve diskida gézle goralr
miktarda kan gibi belirli birtakim belirtiler ortaya ¢iktiginda
genelde hastalik ¢ok ilerlemistir ve iyilesme olasilidi epey
azalmigtir.

,Bagdirsak kanseri, diizgiin ve diizenli saglik kontrolleri
sayesinde kars! koyma sansi yakalayabildigimiz ender
korkung hastaliklardan. Almanya’da sosyal saglik
sigortasinin saglik kontrol programi 50 yas (izerindeki
tiim sigortalilara muayene olma olanadi sunuyor. Ben de
elbette bu olanaktan faydalaniyorum. Size de éneririm,
hemen bugdin bir randevu alin!*

Sandra Maischberger
TV moderatérii ve gazeteci



2019 yilhindan bu yana, 50 yasina basan, sosyal saglik
sigortall her bireye bagirsak kanseri kontrollerine dair
bilgilendirme ve davet génderilmektedir. Bu kontroller
kapsamina danismanlik, digki testi ve kolonoskopi girer.
Kisiye 6zel olan bu yazih bilgilendirme, sosyal saglik
sigortasinca 65 yasa dek bes yilda bir tekrarlanir.

Gerek kadinlarin, gerekse erkeklerin 50 yastan itibaren
bagirsak kanseri kontrolleri konulu tcretsiz bir defalik bir
bilgilendirme goriigsmesi hizmeti alma hakki vardir. Bu
bilgilendirme aile hekimleri, jinekologlar, trologlar ya da
gastroenterologlarca gerceklestirilebilir.

d' Sosyal saglik sigortali erkekler 50 yastan itibaren,
kolonoskopi adi verilen Ucretsiz bir saglik muayene-
sine girme olanagina sahiptir. Bagirsak kanserine
yakalanma riskinin erkeklerde kadinlara goére daha
yuksek olmasi nedeniyle bu muayene olanagi
erkeklerde daha erken bir yasa gekilmigtir.

9 Sosyal saglik sigortali kadinlara Ucretsiz kolonoskopi
muayenesine girme olanagi 55 yastan itibaren
sunulmaktadir.

Kolonoskopide gbze batan bir olusum (polipler veya
bagirsak kanseri) tespit edilmemesi durumunda, on yil
sonra bagirsak kanseri kontrolli kapsaminda tekrar
Ucretsiz bir kolonoskopiye girme olanagi sunulmaktadir.

Eger (yastan bagimsiz olarak) bir bagirsak kanseri
stphesi veya ailevi bir risk s6z konusuysa, saglik sigortasi
daha erken yapilacak bir kolonoskopinin masraflarini da
Ustlenebilmektedir.



Kolonoskopiye alternatif olarak gerek erkekler gerekse
kadinlar 50 ila 54 yaslari arasinda yilda bir kez nicel
immunolojik diskida gizli kan testi (i-FOBT) yaptirabilir.

55 yastan itibaren bu test yalniz iki yilda bir yaptirilabilir —
eger kolonoskopi istenmiyorsa. Bu test ve s6z konusu ek
bilgiler aile hekimi ya da ilgili uzman doktor kanaliyla temin
edilebilir.

Diskida gizli kan testinin pozitif gcikmasi (kan tespit edilmesi)
durumunda bir kolonoskopi muayenesiyle bulgunun daha
ayrintili incelenmesi yoluna gidilir.

Eger kolonoskopide gbze batan bir bulgu ¢gikmazsa,
bagirsak kanseri kontrolleri gercevesinde muteakip on
yillik sire igerisinde bir digki testi yapiimasina gerek
gOrulmemektedir.

Sindirim sistemi sorunlari ihmal edilmemelidir
Sindirim sistemi sorunlariyla ilgilenen tibbi uzmanlik alanina
gastroenteroloji adi verilir. Sigortalilar sevk edilmek
gerekmeksizin de bir gastroenterologa gidebilirler. Ancak
nedeni bilinmeyen sikayetlerde ilk basvuru adresi aile
hekimidir.

Diski testi, bagirsak kanseri riskini diiguriir

Ortalama 100 kanser vakasindan 70’i bu yolla teshis
edilmektedir. Fakat polipler ve bagirsak kanseri her zaman
diskida kan izleri birakmayabilir. Bu nedenle dizenli
araliklarla digki testi yaptirmak énem tasir.

Bazen bir digki testi yanlhis alarma yol agabilir

Bircok kez bambagka nedenlerden dolayi da diskida kana
rastlanabilmektedir, drnegin bir mide iltihabi. Kolonoskopi
burada duruma netlik kazandiracaktir.



Kolonoskopi bagirsak kanseri riskini epey diisuriir
Bagirsak kanserinin erken teshisinde en glvenli ydntem
kolonoskopidir. Bu yéntemle hastaliyin yakalanamadigi
¢ok ender gorulir. Bu yontem 100 bagirsak kanserinden
95’inin yakalanmasina olanak tanirken diski testinde bu
oran %70 dizeyindedir.

Soygecmis (aile oykiisii) riski, erken kontrol ister
Bagirsak kanseri vakalarinin neredeyse doértte birinde bir
soygecmis riski gbzlenmektedir, yani birinci derece akra-
balarin en az birinde bagirsak kanseri géralmastur.

Bu risk altindakilerin birgogu hastaliga 60 yasindan ¢ok
once yakalanmaktadir.

Bagirsak polipleri yaygin olarak goriilir

Bagirsak poliplerine toplumda epey yaygin olarak rastlan-
maktadir. 55 yasin Gzerindeki her tg¢ kisiden birinin kalin
bagirsaginda irili ufakli polipler bulunur. Bunlar bir
bagirsak kanseri olusumuna yol agabilir de agmayabilir
de. Bu nedenle kontrollere girmek buyik 6nem
tasimaktadir.

Kolonoskopiye girerken bagirsak bos olmalidir
Kolonoskopiden yarim giin kadar 6nce yemeye ara verilir
ve daha dnce doktordan temin edilmis olan mushil
kullanilir. Bunun iyice etkili olmasi i¢in bol miktarda su,

et suyu ya da cay gibi berrak sivilar tiketilmelidir.
Kolonoskopinin hemen ardindan ise alisildik beslenme
dizenine donulebilmektedir.

Bagirsak kanserini 6nleyebilecek tedbirler

Bagirsak kanserinden kacinmaya yonelik genel tedbirler
arasinda, yeterince spor ve hareket, fazla kilolardan
kacinma, dengeli beslenme (bolca meyve ve besinsel lifli
gida tuketme, kirmizi et tiketimini ise azaltma), nikotin
kullanmama ve kararinda alkol tiiketme sayilabilir.



Kolonoskopi nasil uygulanir?

Kesin bir bulgu elde etmenin yolu bagirsaga icerden
bakmaktan gecer. Diskida kan testi pozitif ¢ikti mi, yani
diskida kana rastlandi mi, kolonoskopi bunun nedenini
kuskuya yer birakmaksizin ortaya koyar. Muayenede tespit
edilen bagirsak polipleri ve kiiglk timorler henlz islem
sirasinda acisiz-agrisiz sekilde ve butiinlyle alinabilir.
Yapay zeka (YZ) yardimiyla gelecekte poliplerin gok daha
verimli bicimde teshis edilmesi mimkin olacaktir.

Kolonoskopide, ucunda bir kamera bulunan, esnek, ince

bir tiipe benzer bir cihazla makattan bagirsaga girilip ilerlenir.
Bu cihaz bagirsak sumiik dokusunun gozlenerek degerlendiril-
mesini saglar. Kolonoskopi diistk riskli, 20—30 dakika kadar
suren, genellikle acisiz-adrisiz ve hastaneye yatis
gerektirmeyen bir midahaledir. Birgok doktor islem
Oncesinde kisiye talebi tzerine hafif uykulu hal yaratan dugik
dozlu bir anestezi (yatistirici) verir. Kolonoskopi gtivenli bir
muayenedir; 1.000 kisiden sadece 2—3 kadarinda
komplikasyon gorilmesi beklenir. Bu muayeneyi yalniz

Ozel olarak egitimini almig, bu alanda sertifika sahibi
doktorlarin gerceklestirmesine izin verilir.

Unlii destekgilerimiz:

&,.

Oliver Welke Kristin Otto Dr. Eckart von Hirschhausen
TV moderatérii, yazar, Spor moderatérii Doktor, kabare sanatgisi,
hiciv sanatgisi ve gazeteci ve gazeteci yazar ve moderator



Hakkimizda

LebensBlicke Bagirsak Kanseri Erken Teshis Vakfi 1998’de hayata
gecirilmistir. Almanya’da toplumda bagirsak kanseri 6nleyici tibbi
Uzerine farkindalik yaratmak icin caba sarf eden en eski vakiftir.
Bizi Facebook ve Instagram kanallarimizdan da izleyin!

Vakfin etkinlikleri (segme):

Dijital ve basili medyada tanitim calismalari

Yayin, brosir ve bildiri Gretme ve yayimlama

Bagis ve yardim temin etme etkinlikleri

Kurum ve kuruluslarda saglik etkinliklerini destekleme
Uzman calistaylari, gevrim ici seminerler, sempozyumlar
ve konferanslar diizenleme

Bagirsak kanserini énleme édulinin ve Ernst von Leyden
odalundn verilmesi

Geng bilim insanlarinin desteklenmesi

,Bagdirsakta Alarm“ (Alarm im Darm) adl 6nleyici tip
odakl tiyatro etkinligine aracilik

Federal dlcekte, eyaletlerde ve bolgelerde saglik
politikas! kurullarinda gérev alma

Biiro

Stiftung LebensBlicke — Friherkennung Darmkrebs
Schuckertstrale 37 | 67063 Ludwigshafen
Telefon: 0621-69085388 | Faks: 0621-69085389

E-posta: stiftung@lebensblicke.de | www.lebensblicke.de

Bagis hesabiu:

Sparkasse Vorderpfalz
IBAN: DE 22 5455 0010 0000 0009 68

LebensBlicke Vakfi’'nin caligmalarini bagis ve yardimlarinizla
destekleyebilirsiniz!

Cok tesekkiirler! Bagislar vergiden dusurilebilmektedir.

OLYMPUS Bu brogtir Olympus firmasinin degerli

katkilariyla diretilmigtir.




