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The Colonoscopy Investigation
BAGIRSAK KANSERIi TARAMASI

Kolonoskopi Muayenesi

Bu brosiiriin amaci nedir?

Bu brosur size kolonoskopinin nasil yapildigi hakkinda bilgi verir ve yararlari ile
sakincalarini anlatir. Amaci, kolonoskopi yaptirmak konusunda bilgilendirilmis bir karar
vermenize yardimci olmaktir.

Kolonoskopi nedir?

e Kolonoskopi badirsak duvarinin i¢ ylzeyinin muayene edilmesidir.

e Siz uyusturucu bir ilacin etkisi altinda iken kolonoskop adi verilen, ucunda ufak
bir kamera bulunan ince, esnek bir tup ile rektuma (makattan) girilerek kalin
bagirsaginiz incelenir.

e Kolonoskopi bagirsak kanserini teshis etmenin en etkili yontemidir.

e Bagirsak kanseri erken bir evrede saptanirsa, bagirsak kanseri tedavilerinin
basari sansi daha yuksek olur.

Neden bana kolonoskopi yaptirmam o6nerildi?

Bagirsak kanseri taramasinda sonucu anormal ¢ikan herkes, kolonoskopi
yaptirma konusunu goriismeye ¢agrilacaktir.

Bu iglem yapilmadan 6nce uzman bir hemgire kolonoskopiyi size her yonuyle anlatir.
Soru sormaniza imkan taninir ve durumunuzun isleme uygun olup olmadigi
degerlendirilir.

Kolonoskopi 6nerilmesinin baglica nedeni kanser olup olmadigina bakmak igin bagirsak
duvarinizin i¢ yuzeyini muayene etmektir. Bagirsak kanseri erken bir evrede teshis
edilirse, tedavinin basari sansi daha yuksek olmaktadir. Kolonoskopi bagirsak polipi
denilen kabarti ve siglikleri de saptayabilir. Polipler kanser degildir, ancak zamanla
kansere donusebilirler. Poliplerin alinmasi (genelde kolonoskopi sirasinda), gelecekte
bagirsak kanseri olma ihtimalinizi azaltir.

Bagirsak kanseri taramasinda anormal sonug¢ ne anlama gelir?

Bagirsak kanseri tarama testi yaptiran her 100 kisiden yaklasik ikisinde sonu¢ anormal
¢cikmaktadir. Ancak bu, mutlaka kanser olduklari anlamina gelmez. Sonucun anormal
olmasi (yani teste gdénderdiginiz 6érnekte kan bulunmasi) asagida siralananlar gibi,
kanserle ilgisi olmayan nedenlere bagli olabilir:

e hemoroit (‘basur’) — makatin icinde veya etrafinda damar sigkinligi; ve
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e anal fissur — rektumun i¢ ylzeyinde ve makatta, bazen kabizliktan kaynaklanan
yirtiklar. Anormal tarama sonucu ayni zamanda bagirsak polipi veya kanser
nedeniyle meydana gelen bir kanamaya da isaret edebilir.

Bagirsak kanseri nedir?

e Birlesik Krallik’ta yaklasik olarak her 20 kisiden biri bagirsak kanseri olmaktadir.

e Hem kadinlar, hem de erkeklerin bagirsak kanseri olma riski vardir.

e Ulkede en yaygin tgiinci, en gok 6lime yol acan ikinci kanser tiriidir ve yilda
16.000’den fazla can almaktadir (Birlegik Krallik Kanser Arastirma Vakfi - Cancer
Research UK, 2005. Kanser istatistikleri).

Bagirsak kanserine kolon kanseri, rektum kanseri veya kolorektal kanser de denir.
Bagirsagin i¢ yuzeyi surekli olarak yenilenen hucrelerden olugur. Bazen bu hicreler
geredinden fazla artarak bagirsak polipi denilen (bazen adenom da denir) kabarti ve
sislikleri olugturur. Polipler bagirsak kanseri degildir (genelde iyi huyludur), ancak
zamanla kotl huylu kansere donusebilirler. Kanser hicrelerinin vicudun diger
bolgelerine yayilabilecek nitelikte olmasi, kanserin kotu huylu oldugu anlamina gelir.

Kolonoskopi muayenesi 6ncesinde ne yapmam gerekKir?

Uzmanin bagirsaginizin i¢ yuzeyini iyi gorebilmesi igin, kolonoskopi dncesinde
bagirsaginizi tamamen bosgaltmaniz gerekir.

Kolonoskopiden 6nce size yememeniz gereken yiyeceklerin listesi ile bagirsaklarinizi
bosaltacak bir ilag (kuvvetli bir mashil) verilir. Kuvvetli mushili kolonoskopiden bir giin
once iger ve ishal olursunuz. Mashili aldiktan sonra tuvalete yakin durmaniz, yola
cikmaktan veya ise gitmekten kaginmaniz iyi olur.

Bagirsaginizi tamamen bosaltmaniz igin talimatlar dikkatle uygulamaniz ¢ok
onemlidir. Aksi takdirde uzmanin bagirsaginizin i¢ ytzeyini iyi gérmesi mumkuin
olmayabilir ve testi tekrarlamak zorunda kalirsiniz. Uyusturucu ilag verilecegi ve
uyusmus olabileceginiz igin, kolonoskopiden sonra sizi eve gétlrecek birini bulmaniz da
gerekecektir.

Kolonoskopi sirasinda ne olur?

Gevsemenize yardimci olmak igin size bir uyusturucu verilir ve yan tarafinizin Gzerine
yatmaniz istenir. Kolonoskop adi verilen ince, esnek bir tlp ile rektuma (makattan)
girilerek kalin bagirsaginiz sonuna kadar incelenir. Uzmanin bagirsaklarinizin igini TV
ekraninda goérebilmesi i¢in kolonoskopun ucunda Uzerine 1sik takil ufak bir kamera
bulunur.

Kolonoskopi sirasinda, uzmanin bagirsak duvarinin i¢ yazeyini net bir sekilde
gorebilmesi igin bagirsaginiza biraz hava pompalanir. Bu nedenle siskinlik veya
karniniza kramp girmis gibi hissedebilirsiniz. Size verilen uyusturucu ilag buyuk
olasilikla uyusmaniza ve muayeneyi pek fazla hatirlayacak durumda olmamaniza yol
acacaktir. Kolonoskopi 30 ile 45 dakika arasinda surer.
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De=tangng Slepmdsed  Watbum A
CaGn Lo

Sema: Kolon

Transverse colon — Transvers kolon, Ascending colon — Cikan kolon, _
Caecum — Cekum (kor bagirsak), Appendix — Apendiks, Descending colon —Inen kolon,
Sigmoid colon — Sigmoid kolon, Rectum — Rektum, Anus — Anls

Bazen, biyopsi adi verilen ufak bir doku 6rnegi alinir. Poliplerin gogu kolonoskop tlpune
salinan tel bir halka ile agrisiz bir sekilde alinabilir. Bu doku érneklerinde kansere isaret
edebilecek anormal hucreler bulunup bulunmadigi kontrol edilir. Kolonoskopiyi rahat
bulmayanlar olmaktadir, ancak sancili oldugunu sdyleyenlerin sayisi fazla degildir.

Sonucu ne zaman alirrm ve bu sonu¢ ne anlama gelir?

Uzman, kolonoskopi biter bitmez doku 6rnegdi veya polip alinip alinmadigini size soyler.
Kolonoskopiniz sirasinda doku 6rnegi alindiysa, sonuglar Gg hafta iginde almaniz
gerekir. Cikabilecek Ug tur sonug vardir.

¢ Normal sonug, kolonoskopide polip ya da bagirsak kanseri saptanmadigi
anlamina gelir. Kolonoskopi yaptiranlarin yarisinda (yaklasik olarak 10 kisiden
besi) sonug normal ¢gikmaktadir.

Sonug¢ normal ise, uzman kolonoskopiden sonra size sOyler. Kolonoskopide az da

olsa kanserin gorulememesi olasiligi bulundugu i¢in normal sonug bagirsak kanseri

olmadi§inizi ve asla olmayacaginizi garantilemez. iki yil sonra size tekrar bagirsak

kanseri taramasi yaptirma imkani taninacaktir.

e Kolonoskopide polip (ya da birden fazla polip) bulunmasi. Uzman, ¢ogu kez
polip veya polipleri alir (bu isleme polipektomi denir) ve inceler. 10 kisiden
yaklasik dordinde polip ¢ikar. Poliplerin alinmasi, kanser olusmasini dnlemeye
yardimci olabilir.

Polip alinmissa, hangi risk grubunda oldugunuz, riskin az mi, orta mi, yoksa ylksek

mi oldugu size sOylenir. DUsuk risk grubundakilere iki yil sonra tekrar bagirsak

kanseri taramasi Onerilir. Risk orani orta veya yuksek olanlardan ise polip veya

poliplerin niteligine bagh olarak bir ya da u¢ yil sonra tekrar kolonoskopi yaptirmalari
istenir.
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e Kolonoskopide kanser saptanmasi. 10 kisiden sadece yaklasik birinde bagirsak
kanseri bulunmaktadir. Kanser saptanirsa, tedaviye sevk edilirsiniz.

Bagirsak kanseri en erken evresinde saptanirsa, hastaligi atlatma sansi ylizde 90'in

uzerindedir. Ancak, kolonoskopi ile saptanan bagirsak kanserlerinin hepsini

basariyla tedavi etmek mumkuin olmayabilir.

Kolonoskopi muayenesine gtivenilebilir mi?

Kolonoskopi mukemmel bir islem olmamakla birlikte, bagirsak kanserini saptamaktaki
basarisi ylizde 90’in Uzerindedir (Ortalama risk grubundaki yetiskinlerde kolorektal
kanser taramasi — i¢ Hastaliklar1 Tarihgesi - Screening for colorectal cancer in adults of
average risk. Annals of Internal Medicine, 2002, 137(2), 132-141). Az da olsa (her 100
kisiden yaklasik besinde), uzmanin kanseri gormeme olasiligi da vardir. Bir baska
deyisle, ya bagirsak tamamen bog olmadigi igin kanser gorulememistir ya da, ¢cok ender
durumlarda, uzman polipi veya kanseri gézden kagirmistir. DlsUk bir olasilik olsa da
(her 100 kisiden yaklasik besinde), uzmanin kolonoskop ile bagirsagin tamamina
girememig olmasi da mumkunduar. Bu durum bir tikanikliktan, ya da kolonoskopi cihazini
bagirsak icine uzatmada gugcluk ¢ekilmesinden kaynaklanabilir.

Kolonoskopinin yan etkileri veya komplikasyonlari var midir?

Kolonoskopi gogu kimse icin basit bir islemdir, ancak ender vakalarda komplikasyonlar
gOrulebilir. Bunlarin arasinda asagidakiler olabilir:

e Bagirsagin tamaminin gérulememesi. Bagirsaginiz tamamen bogsalmamissa ya
da kolonoskop kalin bagirsaginizin sonuna ulasamamigsa bu durum meydana
gelebilir (tekrar kolonoskopi yaptirmaniz veya baryumlu kolon grafisi gektirmeniz
istenebilir — bkz. Diger Muayene Yéntemleri).

o Daha ayrintili muayene veya tibbi danigma gerektiren siddetli kanamalar.
Kolonoskopi ile alinan polipler veya doku ornekleri siddetli kanamaya yol agabilir.
Her 150 kolonoskopiden yaklasik birinde bunun olabilecegi ongortulmektedir.

e Bagirsagin delinmesi. Kolonoskop bagirsaginizin duvarinda delinmeye
(perforasyon) neden olabilir. Bunun meydana gelme olasiligi yaklagik olarak
1500’de birdir. Bagirsaginiz delinirse, ameliyat gerekebilir.

e Solunum ya da kalp rahatsizliklari. Vicudunuzun uyusturucu ilaca tepki
gOstermesi gegici solunum veya kalp rahatsizliklarina yol agabilir. Muayene
sirasinda dikkatle izlendiginiz i¢in ciddi sorun ¢ikmasi ¢gok enderdir.

Bu komplikasyonlarin bazilari tedavi ve hatta ameliyat gerektirebilir.

Kolonoskopi nadiren 6lumle sonuglanabilir. Mevcut bilgiler bu ihtimalin 10.000°de bir
oldugu yolundadir.

Muayeneden sonra ne olur?

Kolonoskopiyi yapan uzman size muayenenin sonucunu agiklar. Kolonoskopinizden
sonra doku 6rnegdi alinip alinmadigi size sdylenir. Biyopsi yapildiysa, muayeneden
sonraki u¢ hafta icinde sonucu alirsiniz. Doku 6rnegi alindiysa, makattan ¢ok az kan
geldigini gorebilirsiniz. Bu gibi hafif kanamalar normaldir ve birka¢ glin surebilir. Uzun
suren veya siddetli kanama belirtilerini (6rnegin kramp girmesi, karin agrilari ve
makattan siddetli kanamalar) kolonoskopi bolimune veya aile doktorunuza (GP)
bildirmelisiniz.
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Uyusturucu ilacin etkisinin gegmesi vakit alacagindan, sizi hastaneden eve goturecek
birisine ihtiyaciniz olacaktir. Daha sonraki 12 saat i¢inde yaninizda birisi bulunmalidir. O
sirada hala uyusturucunun etkisi altinda olacaginizdan, uzman kolonoskopinin
sonuglarini agiklarken de yaninizda birisinin bulunmasi iyi olur.

En az 24 saat arag, makina ve alkol kullanmamalisiniz. Uyusturucunun sisteminizden
cikmasi vakit alir ve tepkileriniz ile yargilarinizi etkileyebilir. Kolonoskopiniz Uzerinden
24 saat gegmeden 6nemli konularda karar almaktan kaginmalisiniz.

Tedavi gébrmem gerekirse ne olacak?

Kolonoskopide bulunan poliplerin gogu muayene sirasinda kolonoskoptan salinan tel bir
halka ile agrisiz bir sekilde alinabilmektedir. Buna polipektomi denir.

Kolonoskopi tedavi edilmeniz gerektigini ortaya ¢ikarirsa, konuyu uzmanlardan olusan
bir ekiple gérisme imkaniniz olacaktir. Bu gérisme, genelde uzman ekiple birlikte en iyi
hareket ve tedavi yontemine karar verebilmeniz i¢in kanserin tam yerini ve tarana
saptayacak testleri icerir. Bagirsak kanserinin Ug¢ temel tedavi yontemi ameliyat,
kemoterapi ve radyoterapidir. Kanserin saptandiginda hangi evrede olduguna bagl
olarak, ayni anda iki ya da daha fazla tedavi yontemine bagvurulabilir veya tedavinin
biri, digerini izleyebilir. Tedavi, bakiminizla ilgili ekip ile gortugulerek her zaman
ihtiyaclariniza gore dizenlenecektir.

Ameliyat

Bagirsak kanserinin baslica tedavisi ameliyattir. 10 kisiden sekizi kanseri tamamen
almay! amaclayan ameliyat igin uygun gorulmektedir. Ameliyattan sonra, hastalarin
yuzde 50’sinden fazlasi bes yildan fazla yasar.

Kemoterapi (ilag tedavisi)

Kemoterapi, kanser hucrelerini 6ldirmek veya etkinligini azaltmak i¢in kansere karsi
(sitotoksik) ila¢ kullanimini igerir.

Genelde, kanserin geri gelme riskini azaltmak igin ameliyattan sonra uygulanir. Bazen
kanserli hicreleri kiiglltmek icin ameliyat dncesinde veya radyoterapi ile ayni zamanda
yapilabilir.

Radyoterapi (1sin tedavisi)

Radyoterapinin amaci, normal hiicrelere fazla zarar vermeden kanser hicrelerini
oldurmektir. Radyoterapiye genelde rektal kanserin tedavisi i¢in bagvurulur ve ameliyat
oncesinde ya da sonrasinda yapilabilir.

Bagirsak kanseri tedavi edilmezse, kanser blyimeye devam ederek bagirsagi
tikayabilir, diger organlara sigrayabilir veya bunlarin ikisi birden olabilir.

Saglik kontroliinden gegmem gerekecek mi?

Bagirsaginizdan polip alindiysa, gelecekteki poliplerin kansere donusme olasiligi
agisindan hangi risk grubunda oldugunuz, riskin az mi, orta mi, yoksa yiksek mi oldugu
size soylenir. Duguk risk grubunda oldugu sdylenenlere iki yil sonra tekrar bagirsak
kanseri taramasi yaptirma imkani taninir. Risk orani orta veya yuksek olan
gruplardakiler ise tarama programinin gézetim bolumune aktarilir ve polip veya
poliplerin niteligine bagh olarak bir ya da t¢ yil sonra kolonoskopi yaptirmalari istenir.
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izleme amagli kolonoskopi, son muayeneden sonra bagirsaginizin i¢ yiizeyinde yeni
polip olugup olugsmadigini saptamak igin yapilir.

Diger muayene yontemleri

Bazen, diger tibbi kosullardan dolayi kolonoskopi yaptirmaniz mimkdn olmaz. Bunun
yerine, tip dilinde baryumlu kolon grafisi denilen kolon filminden ¢ektirmeniz gibi farkli
bir muayene yontemi dnerilebilir.

Baryumlu kolon grafisinde, kalin bagirsaginizin rontgeni ¢ekilir. Bunun igin, ince bir tip
ile makattan girilerek, tupten bagirsaga (beyaz, kiregli su kivaminda bir sivi olan)
baryum verilir. Sivi bagirsagin icgini kaplar ve rontgende bagirsagin anahatlarini gosterir.
Baryumlu kolon grafisi yaklagik 30 dakika surer.

Test yapildiktan sonra alinan doku érnegine ne olur?

Kolonoskopi sirasinda doku ornekleri alinmigsa, sonug bir veri tabanina kaydedilir ve
doku 6rnegi imha edilir. Sizlere kaliteli bir hizmet sunmak ve uzman personelimizin
deneyimini arttirmak i¢in tarama kayitlarini duzenli olarak gézden gegiririz. Bu nedenle,
saglik hizmetinin bagka birimlerinde galisan personelin de kayitlarinizi gérmesi gerekir.

Kayitlarin nasil tutuldugu hakkinda genis bilgi icin 0845 4647 numaral telefondan NHS
Direct ile gorusebilirsiniz.

Ozet

Kolonoskopi yaptirmayi isteyip istemediginize karar vermenize yardimci olmak igin, bu
islemin yarar ve sakincalari asagida 6zetlenmistir.
o Kolonoskopi kanserin erken bir evrede saptanmasini saglayarak, tedavinin
basari sansini arttirir.
e Poliplerin, genelde kolonoskopi sirasinda alinmasi, ileride bagirsak kanseri olma
riskinizi azaltabilir.
e Kolonoskopiden bir gin 6nce bagirsaklarinizi bosaltmak igin yapacaginiz
hazirliktan hoslanmayabilirsiniz.
e Verilecek uyusturucu ilacin etkileri muayeneden sonraki gun is yapmanizi
zorlagtirabilir.
¢ Kolonoskopi yaptirmaya bagl bazi riskler vardir.
¢ Kolonoskopide bagirsak kanserinin gozden kagma olasihgi vardir.

Bu brosur Birlesik Krallik Kanser Arastirma Vakfi (Cancer Research UK) tarafindan
NHS Bagirsak Kanseri Tarama Programi ile birlikte, Ingiltere Kolorektal Taramasi
Deneme Programina (English Colorectal Screening Pilot) danisilarak hazirlanmistir.

Sormak isteyebileceginiz sorular

Uzman hemsire, ilk gorismenizde kolonoskopi muayenesi hakkinda size kapsamli bilgi
verir.

Sormak isteyebileceginiz sorulari asagida birakilan bosluga yazabilirsiniz.

The Colonoscopy Investigation 6



Daha fazla bilgi ve destek

Herhangi bir sorunuz varsa veya bagirsak kanseri taramasi ya da kolonoskopi hakkinda
daha fazla bilgi edinmek isterseniz, sunlari yapabilirsiniz:
e 0800 707 60 60 numaral Ucretsiz hattan program merkezinizi arayin;
e Aile doktorunuzla goérusun;
e NHS Kanser Tarama Programlari web sitesini ziyaret edin:
www.cancerscreening.nhs.uk;
e NHS Direct web sitesine bakin: www.nhsdirect.nhs.uk;
e Cancerbackup web sitesini ziyaret edin: www.cancerbackup.org.uk, veya 0808
8001234’ten arayin;
e CancerHelp web sitesine bakin: www.cancerhelp.org.uk, veya 0800 226237’ye
telefon edin;
e Bowel Cancer UK web sitesini ziyaret edin: www.bowelcanceruk.org.uk, veya
08708 506050°den arayin;
e Beating Bowel Cancer web sitesine bakin: www.beatingbowelcancer.org, veya
02088925256’ya telefon edin.

Saglik Bakanligi tarafindan NHS Kanser Tarama Programlari ile birlikte, Birlesik Krallik
Kanser Vakfi llk Bakim Egitim Grubunun (Cancer Research UK Primary Care Education
Group) tavsiye ve destekleri dogrultusunda yayimlanmigtir.
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Bu brogurin metni, kigisel ve kurum igi kullanim amaciyla, resmi izin ve Ucrete tabi
olmadan c¢ogaltilabilir. Bu brostirden daha fazla edinmek isterseniz “273371/Bowel
cancer Colonoscopy” diye belirterek asagidaki adres ve telefonlara bagvurabilirsiniz:
DH Publications Orderline

PO Box 777 London SE1 6XH

E-posta:dh@prolog.uk.com

Tel:08701 555 455

Faks:01623 724 524

Tekstfon:08700 102 870 (Pazartesi — Cuma, 8.00 — 18.00 arasi)

www.cancerscreening.nhs.uk
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