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11.1. Kanser Tanimi ve Epidemiyolojisi

Kanser, hiicrelerin mutasyona ugrayarak kontrolsiiz ¢ogalmalar: sonucu olu-
san malign hastaliklar grubudur. Temel mekanizmasi kontrolsiiz hiicre ¢ogalmasi
ve apopitozisin baskilanmasidir. Bu y6niiyle olusan malign hastaliklar klinik go-
riniimi, tedavisi ve yaklasimi birbirinden farkli olup, hasta ve ailesinin yagsam
kalitesini olumsuz yonde etkileyen, mortalite ve morbiditesi yiiksek, nemli halk
saglig1 sorunudurlar (TKI, 2016).

Kanser son yillarda mortalite ve morbidite oranlarindaki artigla diinya gene-
linde 6nemli bir kronik hastalik haline gelmistir. Her y1l 14 milyon kisinin yaka-
landig1 ve 8,2 milyon kisinin 6liimiine sebep oldugu, 2030 yilinda 22 milyon yeni
vakanin ortaya ¢ikacagi bilinmektedir. Gelecek yillara iliskin tahminler, kanser
vakalarinin daha ¢ok gelismekte olan veya az gelismis tilkelerde ortaya ¢ikacagini
gostermektedir. Tiirkiyede 2013 yilinda yasa standardize kanser hiz1 erkeklerde
yiizbinde 267,9 kadinlarda ise yiizbinde 186,5dir. Toplamda kanser insidansi ise
ytizbinde 227,2dir. Erkeklerde trakea, brons ve akciger kanseri (59,3/100000 ki-
side), kadinlarda ise meme kanseri (45,9/100000 kiside) en sik gériilen kanser
tiirleridir. Hem erkeklerde hem de kadinlarda bagirsak (kolorektal) kanseri tigtin-
cii en sik goriilen kanser tiriidiir (Erkeklerde yiizbinde 24,4 ve kadinlarda ise
yiizbinde 15,3) (TK1, 2016).

Tiirkiyede 6liim nedenleri siralamasinda (2016) dolasim sistemi hastaliklarin-
dan (%39,8) sonra kanserler (% 19,7) ikinci sirada yer almaktadir. En sik goriilen
6lim nedeninin ise girtlak ve soluk borusu/brons/akcigerin kotii huylu timori
(% 31,1), ikinci sirada mide kanseri (% 8,6) yer almaktadir. Oliim nedenleri icinde
daha sonra sirasiyla lenfoid ve hematopoietik kanserler (% 8,1), kolon (% 7,3) ve
pankreas (% 6,0) kanseri gelmektedir. Kadinlarda ilk bes sirada meme, girtlak ve
soluk borusu/brons/akciger tiimorleri, lenfoid ve hematopoetik tiimorler, kolon
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