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GENEL MUDURLUGU Kanser Dairesi Bagkanlgi

“1-31 EKIM’> MEME KANSERiI FARKINDALIK AYI

Meme kanseri; genellikle memedeki siit salgilayan bezlerin (lobiil) veya siit tasiyan kanallarin
(duktus) kotii huylu tiimérleridir. Daha az siklikla memedeki yag veya bag dokusunda da gelisebilir.
Diinya Saglik Orgiitii Uluslararas1 Kanser Arastirmalar1 Ajansi verilerine gore, diinyada, kadinlarda
yeni tan1 konulan kanserlerin %23°8’ini olusturarak ilk sirada yer almakta, yilda yaklasik 2,3 milyon
kadinin hayatini etkilemektedir. Ulkemizde ise yilda yaklasik 27 bin kadina meme kanseri teshisi
konulmaktadir.

Diinyada oldugu gibi iilkemizde de her yil Ekim ayinda farkindalik etkinlikleri diizenlenerek meme
kanserine, taramalarla erken tan1 konulmasinin énemine ve 6nlenmesine dikkat ¢ekilmektedir.

Pembe tema rengiyle bilinen bu ayda, meme kanseri konusunda calisan uluslararasi kuruluslar, sivil
toplum kuruluslari ve akademisyenler basta olmak {izere tiim paydaslarla birlikte bir dizi kampanya ve
program yiiriitmektedir. Bu ¢alismalarin hedefi;
. Insanlarin meme kanserine neden olan genel ve kisisel risk faktorleri konusunda bilgilendirilmesi
ve egitilmesi
o Uygun yastan baglayarak diizenli taramanin éneminin vurgulanmasi
o Hastalik hakkinda ihtiya¢ duyulan destek ve arastirma alanlari konularinda farkindaligin
artirllmasidir.

Diger kanser tiirlerinde oldugu gibi meme kanseri ile miicadelede de 6nde gelen strateji taramalar
yapilarak hastaligi erken evrede yakalamaktir. Buradan hareketle Bakanligimiz iilke diizeyinde
yiriitiilen kanser tarama programlari baslatmis olup bu programlarin neticesinde meme kanserinde de
erken tani oranlarimizda biiyiik artis saglanmustir. En son ulusal kanser istatistiklerimize gore yeni tani
alan meme kanserlerinin %48,3’i lokalize kanserler iken %10,5’1 uzak organ tutulumlu kanserlerdir.

Ulusal Kanser Kontrol Programimizda; tarama stratejilerinin yan1 sira korunma ve 6nleme programlari
ile halkin konuya iliskin bilinglendirilmesi ¢alismalar1 da etkili olarak yiiriitilmektedir.

Bu baglamda kadinlarimizin, dncelikle meme kanserinin risk faktorleri, belirtileri, tan1 ve tedavi
yontemleri konularinda bilgilendirilmesi, kanserden korunacak saglikli yasam kosullarina
yonlendirilmesi 6nemlidir.

Meme kanserine neden olan risk faktorleri asagida siralanmstir.
o Tiitiin ve tiitiin triinleri kullanmak
o Hig¢ dogum yapmamis veya ge¢ dogum yapmis olmak
« Hig bebek emzirmemis olmak
e Menopoz sonrasi iki yi1ldan uzun siireyle hormon ilaci kullanmak (HRT)
o Hareketsiz bir yasam stirmek
« Fazlakilolu ya da sisman olmak
« Alkol kullanmak
« Yogun meme dokusuna sahip olmak
« Erken adet gormek ve ge¢ menapoza girmek
« BRCA1, BRCA2 gibi belirli genlere sahip olmak
« Gogiis kafesi bolgesine radyoterapi almis olmak

Bunlarin yaninda kisinin tek memesinde kanser olmasi ya da ailesinde, 6zellikle anne ve kiz kardes gibi
birinci derece akrabalarinda meme kanseri goriilmesi de meme kanseri goriilme olasiligini artirmaktadir.

Meme kanserinin kadinlarda goriilme siklig1 erkeklerden 100 kat fazladir ve yas ilerledikge (40 yas ve
tizerinde) meme kanseri goriilme riski ve siklig1 artmaktadir.
Buradan hareketle; sebze ve meyveden zengin, uygun kosullarda hazirlanmis gidalarin tiiketimi ile

saglikli beslenme aligkanliklarinin yerlestirilmesi, fiziksel aktivitenin artirilmasi, saglikli kiloda olma,
tiitiin ve tiitin trdnleri ile alkol kullanmamak meme kanseri riskini azaltabilmektedir. Emzirmenin
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meme kanserinden koruduguna dair ¢ok sayida ¢alisma bulundugu i¢in tiim annelerin bebeklerini en az
2 yil siireyle emzirmeleri 6nerilmektedir.

Meme Kanserinin Belirtileri

Meme kanserinin en sik rastlanan belirtisi; memede agrisiz, zamanla biiyiiyen bir yumrunun (kitlenin)
ele gelmesi, hissedilmesidir. Ayrica ele gelen kitle olsa da olmasa da asagidaki belirtiler de meme
kanserinde goriilebilmektedir:

« Memenin bir kisminda veya tiimiinde sislik, memede sekil degisikligi

« Memede ya da meme ucunda agr1

o Meme derisinde kagint1 ve yanmayla belirgin yangisal durum (ekzema, mayasil)

o Memede portakal kabugu goriiniimii

o Tek tarafli meme ucunda akinti (6zellikle kanli akint1)

« Meme ya da meme ucu derisinde kizariklik, kabuklagma, kalinlagma, ¢ekilme, ige ¢okiintii

« Koltuk altinda kitle (bazen memede kitle hissedilmeden 6nce, kanser koltuk altinda veya kopriiciik

kemiginin etrafinda sisme veya Kitleye neden olabilir).

Bu belirtiler meme kanseri disindaki durumlardan da kaynaklanabilmekle birlikte, yukarda sayilan
belirtilerden herhangi biri goriildiigiinde, nedeninin bulunabilmesi i¢in en yakin saglik merkezlerine
basvurulmasi gerekmektedir.

Ulusal Meme Kanseri Tarama Standartlari:
» Kendi Kendine Meme Muayenesi: 20 yastan itibaren ayda bir
» Klinik Meme Muayenesi: 20 yastan itibaren 2 yilda bir, 40 yastan itibaren yilda bir

» Mamografi: 40-69 yas arasi kadinlarda 2 yilda bir

Meme kanserine erken donemde tani1 konmasi, tedavide basariya ulasma ve sag kalim siiresini
artirmaktadir. Erken teshiste en 6nemli faktor, kadinlarin bu konuda bilinglenmesi ve taramalarin
diizenli olarak yaptirmalaridir.

Tedavi

Meme kanseri tek bir hastalik olmakla birlikte, her hastada farkli 6zellikler ve bulgular olabilmektedir.
Bu nedenle tedaviler, kisiye 6zel belirlenmektedir. Tedavi kararinda; hastaligin yeri, evresi, hastanin
yas1 ve diger saglik sorunlarinin var olup olmamasi gibi birden ¢ok faktor etkilidir. Tedavide cerrahi,
ilag¢ tedavisi (kemoterapi) ve 1s1in tedavisi (radyoterapi) gibi segenekler uygulanmaktadir.

Hastalik erken teshis edildiginde, tedavi ile hayatta kalma olasiligi %90 gibi oldukga yiiksek oranlara
ulagmaktadir.

Kanser farkindalik ay1 i¢in asagidaki temalar belirlenmis olup yapilacak faaliyetlerde bu temalarin 6ne
cikarilmasinin faydali olacagi miitalaa edilmektedir.

- Taramam aksatma, sagligini sansa birakma

- Belki bir giin deme, bugiin gel KETEM'e

- Meme kanserini erken tan1 ve tedaviyle yenilgiye ugrat
- Birlikte kanserden daha giiglityiiz

#FarkindaOlHareketeGec
#HayataGecKalma




