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BÖLÜM 7

D VİTAMİNİ VE KOLOREKTAL KANSER İLİŞKİSİ

GIRIŞ

Kolon ve rektum malignitesi görülme oranı ge-
lişmiş ülkelerde 3.sıradadır. Yapılan taramalar ile 
kolon ve rektum malignitesi görülme sıklığı ve 
kanserden ölüm oranında düşüş sağlamakta-
dır. Çevre faktörleri ve genetik etkenler kolon ve 
rektum malignitelerinin oluşumunda önemlidir. 
Yapılan çalışmalarda diyetin kolon ve rektum 
malignitesinin oluşmasının nedenleri arasında ol-
masına rağmen aynı zamanda bazı bazı gıda ve 
vitaminlerin kanser gelişimini, ilerlemesini önleyi-
ci veya yavaşlatıcı bir etkisi olabileceği düşünül-
mektedir (1).

Kolon malignitelerinin %41’i kolonun prok-
simal kesiminde iken %22’si kolonun distal böl-
gesinde ve %28’i rektumda meydana gelmek-
tedir. Ayrıca yaş ve cinsiyete göre değişiklikler 
olabilmektedir.

Kolon ve rektum malignitelerinin görülme 
sıklığı ülkelere göre değişiklik göstermektedir. 
Görülme sıklığındaki bu değişiklik farklı etkenle-
rin rol oynadığını akla getirmektedir. Bu etkenler 

arasında sosyokültürel ve sosyoekonomik olarak 
düşük statü ile kolon rektum kanseri oluşma riski 
arasında bağlantı gözlemlenmiştir (2).

Uygulanan kanser tarama yöntemleri ve erken 
ve iyi tedavi seçenekleriyle kolon rektum malig-
nitesinde mortalite oranı 1990’dan 2007’ye kadar 
yaklaşık olarak %35 e kadar azaldığı görülmekte-
dir (3).

Kolon ve rektum malignitelerinin oluşmasında 
yaş, genetik ve çevresel etkenlerin rolü büyüktür. 
Genetik etkenler arasında kalıtsal özelliği olan 
Lynch Sendromu (Kalıtsal polipoz olmayan kolo-
rektal kanser), Ailesel adenomatöz polipoz (FAP), 
MUTYH ile ilişkili polipoz (MAP) sayılabilir. Lynch 
sendromu ve Ailesel adenomatöz polipozis, tüm 
kolon ve rektum malignitelerinin %5’ini oluştur-
maktadır (4). Ailede kolon ve rektum malignitesi 
hikayesi bulunan kişilerde kalıtsal kolon kanseri 
sendromları olmasa bile, kolon ve rektum ma-
lignitesi oluşma riski yaklaşık %20 oranında artar. 
Genel polpülasyon ile karşılaştırıldığında risk 2 kat 
kadar artmaktadır.
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nın sağkalımı arttırdığı gözlenmiştir.D vitamininin 
kolon ve rektum malignitesi üzerindeki etkilerini 
anlamak ve prognozu üzerindeki arasındaki ilişki-
nin ortaya konulması için kanıta dayalı daha çok 
çalışmaya ihtiyaç vardır.
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