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GiRiS

Ozofagus kanseri (OK), diinya genelinde en sik
goriilen kanserler arasindadir. Goriillme siklig
acisindan sekizinci kanser iken 6liim orani agisin-
dan altinci sirada yer alip kanser 6liimlerinin 6nde
gelen nedenlerindendir (1). Ozofagus kanserleri-
nin 6zofagus skuaméz hiicreli karsinom (OSHK)
ve dzofagus adenokarsinom (OAK) olmak iizere
farkli epidemiyolojik ve klinik ozelliklere sahip
iki ana histolojik alt tiirti vardir. Diinya ¢apinda
OSHK, OK vakalarinin %80'ini olugturan en yay-
gin tiiriidiir ve anatomik olarak yemek borusu bo-
yunca gelisebilir. Ote yandan, OAK %20 oraninda
distal yemek borusunda gelisme egilimindedir (2).
OSHK'nin kiiresel goriillme siklig1 azalirken, son
40 yilda bat iilkelerinde OAK gériilme sikliginda
hizla artmaktadir. OAK gelismis iilkelerin beyaz
popiilasyonlarinda goriilen en yaygin histolojik
tipidir (3).Gegtigimiz yirmi yilda, 6zellikle OAK'lx
geng hastalarda sagkalim oranlarindaki iyilesme-
lere ragmen, OK'nin mortalitesi yiiksek kalmaya
devam etmektedir ve bes yillik sagkalim oran1 %20
'den azdir (4).Tedavi ve erken teshis i¢in, aspirin ve
proton pompasi inhibitorleri gibi kemoprevansi-
yon yontemleri ve semptomatik veya ytiksek riskli
bireylerde erken teshis yontemleri i¢in ¢aligmalar

imit verici olsa da erken tani ve tedavide giigliikler
hél4 devam etmektedir.

EPIiDEMIiYOLOJI

2020 yilinda diinya genelinde tahmini 604.100
kisiye OK teshisi konuldu (tim yeni kanser va-
kalarinin %3,1'1). Tahmini insidans orani ise yil-
lik 100.000 kisi bagina 6,3 idi. Buna gore 6zofagus
kanseri 0-74 yas arast icin %1,52'lik kiimiilatif
risk olusturmaktadir (1). Ozofagus kanser teshi-
si genellikle ileri evrede konuldugu i¢in prognoz
kotudiir. 5 yillik sagkalim %20'den azdir. Malign
dzofagus tiimdrlerinin iki ana alt tipi olan OSHK
ve OAK’nin goriilme siklif1 cografi bélgelere gore
birbirlerinden farklidir ve farkls risk faktorleriyle
iliskilidirler (5).

OSHK hala diinyada en yaygin OK histolojisi-
dir. Kuzey Iran'dan baglayarak Orta Asya cumhu-
riyetlerinden gegerek Orta ve Kuzey Cin'e kadar
uzanan, yaygin olarak OK kusagi olarak bilinen
yitksek riskli bolgelerde OK insidans: yiiksektir
ve %90'dan fazlast OSHK'dir (1). OAK, diinya
capinda 6zofagus karsinomunun ikinci en yaygin
seklidir. Daha énce OSHK hem bat1 hem de dogu
tilkelerinde en sik goriilen 6zofagus kanseri tiirii
iken son otuz yildir Amerikada ve bazi bati iilke-
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