BOLUM 12

AKCIGER KANSER EPIDEMiYOLOJiSi VE RiSK
FAKTORLERI

Yasemin ADALI',?

GIRIS

Akciger kanseri, gintimiizde hem insidans hem de mortalite agisindan kiiresel
diizeyde en 6nemli saglik sorunlarindan biri olmaya devam etmektedir. 2022 yilh
verilerine gore diinya genelinde yaklagik 2,48 milyon yeni akciger kanseri olgusu
tan1 almis ve bu hastaliktan kaynaklanan 1,8 milyon 6liim meydana gelmistir (1).
Bu rakamlar, akciger kanserini yalnizca en sik goriilen malignitelerden biri degil,
ayni zamanda kansere bagli 6liimlerin baslica nedeni haline getirmektedir (2).
Hastaligin kiiresel yiikd, tilkeler arasinda ve ayni iilke i¢inde cinsiyet, yas ve sos-
yoekonomik durum gibi faktorlere bagli olarak 6nemli farkliliklar gostermektedir
3).

Epidemiyolojik veriler, akciger kanseri yiikiiniin 6niimiizdeki yillarda daha da
artacagini gostermektedir. Mevcut insidans ve mortalite oranlarinin sabit kalmasi
halinde, 2050 yilina kadar yillik yeni olgu sayisinin 4,62 milyon, yillik mortalite
sayisinin ise 3,55 milyon diizeyine ulasacag: tahmin edilmektedir (4). Bu artista
basta niifus yaslanmasi olmak tizere demografik degisimler, tiitiin kullanimi ve
cevresel risk faktorlerinin devam eden etkisi, belirleyici rol oynamaktadir.

Tiirkiye 6zelinde degerlendirildiginde, akciger kanseri erkeklerde en sik, ka-
dinlarda ise besinci sirada goriilen malignite olup, kanser iliskili mortalitede ilk
siradaki yerini korumaktadir (5). Tiirkiyede 2002-2005 yillar: arasinda kanser in-
sidans hizinda erkeklerde yillik ortalama %9,7, kadinlarda ise %8,6 oraninda artis
saptanmis ve bu artis trendi 6zellikle akciger kanseri i¢cin daha belirgin bulunmus-
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planlanir. Sonug olarak kanser epidemiyolojisi, yalnizca “ne kadar hastalik var?”
sorusuna degil, “neden var, nasil azaltiriz ve kime, ne zaman, hangi miidahale en
fazla fayday1 saglar?” sorularina da sistematik, olgiilebilir ve adil yanitlar tiretir;
boylece akciger kanseri basta olmak tizere tiim kanserlerde toplum sagligini iyi-
lestirmenin stratejik omurgasini olusturur.

SONUC

Bu derleme, akciger kanserinin kiiresel ve ulusal 6l¢ekteki epidemiyolojik yiikii-
ni, histolojik alt tiplerdeki zaman igindeki degisimleri ve baslica risk faktorlerini
kapsamli sekilde ortaya koymustur. Bulgular, adenokarsinomun giderek baskin
alt tip haline geldigini, cinsiyete ve yasa 6zgii insidans egilimlerinde belirgin fark-
liliklar bulundugunu ve molekiiler epidemiyoloji verilerinin kisisellestirilmis te-
davi stratejilerinde 6nemli bir rol oynadigini gostermektedir.

Halk saglig1 perspektifinden bakildiginda, tiitiin kontrolii, hava kirliliginin
azaltilmasi, mesleki kanserojenlere yonelik 6nlemler ve radon iyilestirme prog-
ramlari gibi birincil korunma stratejilerinin yani sira, yiiksek riskli gruplarda dii-
siik doz BT taramasi gibi sekonder korunma uygulamalarinin yayginlagtirilmas:
mortaliteyi azaltmada kritik 6neme sahiptir. Ayrica, kapsayic1 ve giincel kanser
kayit sistemlerinin olusturulmasi, maruziyet ve molekiiler verilerle entegre edil-
mesi; bolgesel farkliliklarin saptanmasi, kaynaklarin daha verimli kullanilmas: ve
esitlik¢i saglik politikalarinin gelistirilmesi i¢in stratejik bir ¢er¢eve sunmaktadir.

Sonug olarak, bu derleme akciger kanseri epidemiyolojisinin yalnizca hastalik
yiikiinii degil, ayn1 zamanda 6nlenebilir risk etmenlerini ve miidahale firsatlarini
goriniir kilarak hem klinik uygulamaya hem de ulusal halk saglig1 politikalarinin
sekillendirilmesine degerli katkilar saglamaktadir.
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