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KONU: 1-31 EKIM MEME KANSERI FARKINDALIK AYI

Tiim diinyada oldugu gibi tilkemizde de Ekim ay1, “Meme Kanseri Farkindahk Ay1” olarak
kabul edilmektedir. Her y1l Ekim ayinda kamu kurumlari, sivil toplum kuruluslari, akademisyenler
ve medya organlari is birligi ile toplumda farkindalik olusturacak etkinlikler gerceklestirilmektedir.

Bu caligmalarin amaci; toplumun meme kanserine neden olan risk faktdrleri hakkinda
bilgilendirilmesi ve erken teshis i¢in diizenli taramalarin zamaninda yaptirilmasimin tesvik

edilmesidir.

Meme Kanseri Hakkinda Temel Bilgiler

Meme kanseri, diinyada ve iilkemizde kadinlarda en sik goriilen kanser tiirtidiir. Genellikle
memedeki siit salgilayan bezlerde (lobiiller) veya siit tasiyan kanallarda (duktuslar) baglar. Daha nadir
olarak meme dokusundaki yag veya bag dokusunda da gelisebilir.

Diinya Saglik Orgiitii Uluslararas1 Kanser Arastirmalar1 Ajansi verilerine gore her yil yaklasik
2,3 milyon kadina meme kanseri teshisi konmaktadir. Bu hastalik, kadinlarda yeni tan1 konulan tiim
kanserlerin %23,8’ini olusturarak birinci sirada yer almaktadir. Ulkemizde ise yilda yaklagik 27
bin kadina meme kanseri tanisi konmakta ve her 18 kadindan biri, yasami boyunca bu hastaliga
yakalanma riski tasimaktadir. Bu nedenle meme kanseri, erken teshis ve bilinglendirme yoluyla

etkili bir sekilde miicadele edilmesi gereken 6nemli bir halk saglig1 sorunudur.

Meme Kanserinin Belirtileri Nelerdir?

Erken donemde meme kanseri genellikle belirti vermez. Bu nedenle tarama biiylik 6nem tasir.
Meme kanserinin en sik rastlanan belirtisi; memede agrisiz, zamanla biiyiiyen bir yumrunun
(kitlenin) ele gelmesi, hissedilmesidir.

Ayrica ele gelen kitle olsa da olmasa da agagidaki belirtiler meme kanserinin habercisi olabilir:

» Memede ele gelen kitle * Memede kizariklik, kalinlagsma,

» Memenin seklinde/boyutunda degisiklik + Meme ucunda ice ¢okiintii, kabuklanma

* Meme cildinde portakal kabugu goriiniimii + Koltuk altinda veya kopriiciik kemigi
* Meme ucundan gelen kanli akinti cevresinde sislik veya kitle

* Meme ucu veya derisinde ¢ekilme,

Bu tiir belirtilerin varh@inda vakit kaybetmeden bir saghk kurulusuna basvurulmahdir.
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Meme Kanseri Risk Faktorleri
Meme kanseri, genetik yatkinlik ve c¢evresel faktorlerin birlesimiyle ortaya g¢ikabilir. Meme

kanserine neden olan risk faktorleri asagida siralanmistir.

« Tiitlin ve tiitiin Griinleri kullanmak  Alkol kullanmak
* Hi¢ dogum yapmamis veya ge¢ dogum * Yogun meme dokusuna sahip olmak

yapmis olmak * Erken adet gormek ve ge¢ menapoza girmek
» Hig bebek emzirmemis olmak + BRCAL, BRCAZ2 gibi belirli genlere sahip
* Menopoz sonrasi iki yildan uzun siireyle olmak

hormon ilaci kullanmak (HRT) + Gogiis kafesi bolgesine radyoterapi almis
 Hareketsiz bir yagam siirmek olmak

» Fazla kilolu ya da sisman olmak

Saglikli yasam aliskanliklari gelistirerek bu risk faktdrlerinin cogu azaltilabilir. Ozellikle diizenli
fiziksel aktiviteler yaparak, dengeli beslenerek, tiitiin ve alkolden uzak durarak, ideal Kiloyu

koruyarak ve stresi kontrol altinda tutarak meme kanseri riski azaltilabilir.

Meme Kanserinde Erken Teshisin Onemi

Meme kanseri ile miicadelede en etkili strateji, hastalig1 erken evrede yakalamaktir. Erken teshis
edilen vakalarda tedaviye yanit orani ¢ok daha yiiksek oldugundan, bu yaklagim hayat kurtarici bir
onlem olarak 6ne ¢ikmaktadir. Bu bilingle Saglik Bakanligimiz, iilke ¢apinda yiiriitiilen kanser tarama
programlariyla meme kanseri farkindaligini artirmayr ve erken tani oranlarmi yikseltmeyi
hedeflemektedir.

Son yillarda yapilan ¢alismalar ve istatistikler, bu programlarin etkinligini acik¢a gostermektedir.
Ulusal kanser verilerine gore, yeni tan1 alan meme kanserlerinin %42,9’u lokalize, yani sadece meme ile
simirli iken, %12,5’i uzak organlara yayilmis durumdadir. Bu durum, erken tanmin ve diizenli

taramalarin 6nemini bir kez daha ortaya koymaktadir.
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Meme Kanserinde Erken Teshis ve Ucretsiz Tarama Hizmetleri

Meme kanseriyle miicadelede en etkili strateji, erken teshistir. Erken teshis edilen meme kanseri
vakalarinin tedaviye yanit verme orani ¢ok daha yiiksektir. Bu nedenle iilkemizde Ulusal Kanser
Kontrol Programi kapsaminda Toplum Sagligi Merkezleri (TSM), Saglikli Hayat Merkezleri (SHM),
Kanser Erken Teshis, Tarama ve Egitim Merkezleri (KETEM), Aile Sagligi Merkezleri (ASM) ve
Mobil Kanser Tarama Araglari araciligiyla, birinci basamak saglik kuruluslarinda iicretsiz olarak

kanser taramalar1 yapilmaktadir.

Ulusal Meme Kanseri Tarama Standartlar:

* 20 yasindan itibaren: Ayda bir kendi kendine meme muayenesi yapilmali

+ 20-39 yas arasinda : Iki yilda bir klinik meme muayenesi yaptiriimali

* 40-69 yas aras1 kadinlar: Yilda bir klinik meme muayenesi yaptirilmali ve iki yilda bir

mamografi ¢ektirilmelidir.

Meme Kanserinde Tedavi Secenekleri Nelerdir?
Meme kanseri, her hastada farkl 6zellikler gosterebilir. Bu nedenle tedavi plani, hastanin yasina,
kanserin evresine, genetik ozelliklerine ve diger saglik durumlarina gore kisiye 6zel olarak belirlenir.
Bagslica tedavi yontemleri:
* Cerrahi miidahale « Hormon tedavileri
+ Kemoterapi (ilag tedavisi) * Hedefe yonelik ve immiinoterapiler

» Radyoterapi (151n tedavisi)

Erken tani konulan hastalarda sag kalim oran1 %90’a kadar ¢ikabilmektedir. Bu da tarama ve
farkindalik ¢aligmalarinin ne denli 6nemli oldugunu ortaya koymaktadir.

Meme kanseriyle miicadelenin en 6nemli adimy; bilingli bir toplum olusturmak ve kadinlari erken
tan1 konusunda tesvik etmektir. Ekim ay1 boyunca ylriitilen farkindalik kampanyalari, kadinlar
tarama programlarina yonlendirmek ve risk faktorleri hakkinda bilgi vermek acisindan biiyiik nem
tagimaktadir.

“Muayeneni yap farkinda ol”
“Memenizi taniyin, saghgnizi koruyun”

“Farkinda ol, harekete ge¢”
\ “Kanserde erken teshis, hayat kurtartr”;‘ ;




