HALK SAGLIGI UZMANLARI DERNEGI

SERVIKS (RAHIM AGZI) KANSERiI FARKINDALIK AYI BiLGi NOTU
(29.01.2025)

Uluslararas1 Kanser Arastirmalart Ajansi (IARC) verilerine gore, rahim agzi (serviks) kanseri 2022
yilinda tim diinyada meme, akciger ve kolon kanserlerinden sonra 662.301 yeni vaka sayisi ile
kadinlarda en sik goriilen 4. kanserdir. Ulkemizde de 2593 yeni vaka sayis1 ile kadin kanserlerinde 12.
sirada yer almaktadir (1).

2022 yil verilerine gore, Tiirkiye’de serviks kanseri yasa standardize goriilme hiz1 yiiz binde 4,8 iken,
insidans hizi Afrika’da 26,4, Avrupa’da 10,6, Asya’da 13,9 olarak bildirilmektedir (2). Kanser
sagkalimi egilimlerinin kiiresel siirveyansi 2000-14 (CONCORD-3) verilerine gore, serviks kanseri
tanisi alan kadinlarda yasa standardize bes yillik sagkalim hizinda artis gdsteren Avrupa ve Uzak Dogu
Asya iilke ornekleri bulunmakla beraber, Tiirkiye’de sagkalim hizi 2000-2004 yillar1 aras1 %64,8 iken,
2010-2014 yillan aras1 %60,7 olarak tespit edilmistir (3).

Diinyada serviks kanserine bagl gerceklesen 348.874 oliimiin yaklasik 9%94°1 diisiikk ve orta gelirli
iilkelerde meydana gelmektedir. Serviks kanseri insidans ve 6liim hizinin en yiiksek goriildiigi yerler
Sahra Altt Afrika, Orta Amerika ve Giineydogu Asya'dir. Serviks kanseri yiikiindeki bolgesel
farkliliklar, agilama, tarama ve tedavi hizmetlerine erisimdeki esitsizlikler, HIV enfeksiyonu yaygmligi
gibi risk faktorleri ile cinsiyet ve yoksulluk gibi sosyal ve ekonomik belirleyicilerle ilgilidir (4).

Diinyada 6nemli bir halk saghig: sorunu haline gelen serviks kanseri, Diinya Saglik Orgiitii (DSO)
tarafindan 2018 yilinda elimine edilecek ilk kanser tiirii olarak ilan edilmis ve 2020 yili itibariyle
Servikal Kanser Eliminasyon Programi baslatilmistir. Bu kapsamda serviks kanserini ortadan
kaldirmaya yonelik belirlenen kiiresel strateji Onerileri; serviks kanserinin bir halk sagligi sorunu
olmaktan ¢ikarildigi bir diinya vizyonuna erigsmek, serviks kanserinin halk sagligi sorunu olarak
ortadan kaldirilmasi i¢in 100.000 kadinda 4'iin altinda bir insidans hizina ulasmak ve bunu siirdiirmek,
2030 yilina kadar karsilanmas1 gereken 90-70-90 hedeflerine ulasmaktir. Ulkelerin serviks kanserini
ortadan kaldirma yolunda ilerleyebilmeleri i¢in 2030 yilina kadar ulagilmasi gereken 90-70-90
hedefleri:

+ Diinya genelinde 15 yasina gelmis kizlarin %90’mmin HPV agisi1 ile agilanmasi
+  35-45 yas arasi kadinlarin %70'inin taranmis olmast
. Kanser tanist alan kadinlarin %90’ min tedaviye ulagabiliyor olmasidir.

Her iilkenin 2030 yilina kadar 90-70-90 hedeflerine ulasmasi, gelecek yiizyilda serviks kanserini
ortadan kaldirma yoluna girmesini saglayacaktir. Bu programa gore 2090 yilinda servikal kanser
insidansi tiim diinyada 4/100.000 iin altina inmis, 2120 yilinda ise elimine edilmis olacaktir (5).
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ELIMINATION

Sekil 1. WHO, Servikal Kanser Eliminasyon Programi 2030, 2090, 2120 Hedefleri

Serviks Kanseri Risk Faktorleri Nelerdir?

Kanserlerin olusumunda %90 gevre, %10 genler etkilidir. Bu nedenle serviks kanserindeki risk
faktorlerini bilmekte fayda vardir. Serviks kanseri risk faktorleri asagidaki gibi siralanabilir:

« Sigara

» Cok eslilik

» Cok dogum

* Erken yasta cinsel iligki (<16 yas)

» Bagisiklik sisteminin ilaglarla baskilanmasi
* Beslenme ve genetik faktorler

* Diisiik sosyoekonomik diizey

Serviks kanseri Human Papilloma Viriis (HPV) enfeksiyonu (%99,7) sonucu olusur. Serviks kanseri
etkeni (HPV) bilinen bir kanserdir. HPV, 200’den fazla viriisten olusan bir gruptur. Cogu HPV
enfeksiyonu kansere yol agmadan bagisiklik sistemi tarafindan sinirlandirilarak kendiliginden
iyilesebilmektedir. Ancak yiiksek riskli HPV tipleriyle (HPV 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 56, 58
ve 59) devam eden enfeksiyon gelismesi durumunda serviks kanserine yol agabilmektedir (6).

Servikste HPV enfeksiyonu sonrast meydana gelen hiicresel degisiklikler ¢ok yavas seyirlidir. Kansere
donitigim stireci 15-20 yil gibi uzun yillar siirebilmektedir. Hastalik erken donemde belirti
vermemektedir. Herhangi bir semptomun olmadigi erken donemde tarama testleri ile viriisiin veya
hiicresel degisikliklerin tespiti hayat kurtarici olmaktadir. Bu bakimdan tarama ve erken teshis ile
tedavi basaris1 ¢ok yiiksektir. DSO, serviks kanserinin korunma, tarama ve erken teshis uygulamalari
neticesinde diinyada ortadan kaldirilabilecek ilk kanser tiirii olabilecegini 6ngérmektedir.

Serviks Kanseri Belirtileri Nelerdir?

Servikste kanser oncesinde gelisen degisiklikler genellikle belirti vermez. Ancak pelvik muayene, Pap
Smear testi ve HPV testleri ile erken donemde tespit edilebilmektedir. Serviks kanserinde gec
donemde gozlenen belirtiler sunlardir:
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* Vajinadan artan miktarda akinti

+ Sirt, bacak veya kadin cinsel organlarinin oldugu bolgede agri
* Normal adet donemi disinda lekelenme tarzinda hafif kanama
» Normalden daha uzun siiren veya daha agir olan adet kanamasi
+ Cinsel iligki sirasinda veya sonrasinda kanama veya agri

*  Menopoz sonrasi kanama

Serviks kanserinden korunmada bilinmesi gereken ve vurgulanmasi gereken onemli noktalardan biri
“gec donemde” belirti vermesidir. Saglik egitimlerinin, taramalarin, agilamanin ve erken tedavinin
oncelenmesi onemlidir.

Serviks Kanseri Taramas1 Neden Onemlidir?

Serviks kanseri taramasi, tedavi edilmezse kansere yol agabilecek prekanserdz degisiklikleri tespit
etmeyi amaglar. DSO tarafindan, kaliteli tarama programlar1 ve yiiksek riskli HPV tiirlerine karst
asilama ile kanser yiikiiniin %95'inden fazlasinin 6nlenebilecegi bildirilmistir. IARC’a gore, serviks
kanseri taramasinin taranan kadinlar arasinda serviks kanseri 6lim oranim %80 veya daha fazla
azaltabilecegine dair kanitlar bulunmaktadir. Kanser oncesi lezyonlarin erken tespiti ve tedavisi ile
pahali kanser tedavilerine gerek kalmadan yasam siiresi uzatilabilmektedir. Serviks kanseri erken
teshis edildiginde tedavi basarist %100’ diir.

Ulusal Servikal Kanser Tarama Program

Tiirkiye’de servikal kanser 1992 yili itibariyle servikal smear ile firsat¢1 (oportiinistik) tarama
yontemiyle taranmaya baslanmig; taranmasi planlanan kadin niifusunun %20’si tarama programi
kapsaminda taranabilmistir. Tarama programi stratejisinde 2014 yilinda degisiklige gidilerek HPV
DNA testi tarama siirecine dahil edilmistir (7).

2019 yilina gelindiginde tarama programi ile son 5 yillik donemde gergeklestirilen taramalar (5
milyon) ile %27 kapsayicilik oranina erigilebilmistir (8). Ancak sonraki yillara bakildiginda; Saglik
Bakanlig1 tarafindan yiiriitilmekte olan Ulusal Servikal Kanser Tarama Programi kapsaminda
gerceklestirilen taramalar her ne kadar COVID-19 doéneminde tiim diinyada oldugu gibi diisiik
kapsayicilikla gergeklesse de 2022 yilinda 2019°daki rakamlarin 2 katina ¢ikmig, 2023 yilinda ise en
yiiksek seviyeye ulasarak 2,9 milyon kadar uygulanmistir (9). 2023 yilinda Ulusal Kanser Tarama
Programi kapsamindan smear testi ¢ikarilmig, taramalar 30-65 yas arasi kadinlarda, 5 yilda bir sadece
HPV-DNA testi ile yliriitiilmektedir (10).

Kanser taramalar1 Saglikli Hayat Merkezleri, Kanser Erken Teshis, Tarama ve Egitim Merkezleri
(KETEM), Aile Sagh@g Merkezleri, Ilce Saghk Miidiirliikleri ve Toplum Saghg Merkezleri
biinyesinde licretsiz olarak yapilmaktadir. Kirsal ve dezavantajli gruplara da mobil araglar ile tarama
hizmeti verilmektedir. Ayrica hastanelerde firsatg1 taramalar yapilmaktadir (11). Program kapsaminda
alinan numuneler Ulusal ve Bolge HPV Laboratuvarlarinda analiz edilmektedir. Analiz sonuglan e-
Nabiz sistemi iizerinden tarama yaptiran bireylere iletilmektedir. Tarama sonucu HPV DNA testi
pozitif olan tiim bireyler tarama sonrasi teshis merkezlerine, ileri tetkik ve tedavi amaciyla sevk
edilmektedir.
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Serviks Kanserinden Korunma/ HPV Asisi

Serviks kanserinden korunmada oncelikli adimlardan biri giivenli cinsel birlikteliktir. Ancak kondom
kullaniminin HPV enfeksiyonu bulagmi 6nlemede sadece %70 etkili olabildigi bilinmektedir. Bu
nedenle, cinsel yasama baglamadan 6nce HPV asisinin uygulanmasi onerilmektedir. Buna ek olarak
serviks kanserine karsi korunmada, yiliksek riskli HPV tiplerine karsi gelistirilen ve koruyuculugu
yiiksek olan asilar bulunmaktadir. Diinyada 3 bivalan, 2 kuadrivalan ve 1 nanovalan olmak iizere 6
lisanslit HPV agis1 bulunmaktadir. Bivalan ag1 tip 16 ve 18; kuadrivalan as1 tip 6, 11, 16, 18; nanovalan
ag1 ise kuadrivalan asiya ek olarak tip 31, 33, 45, 52, 58 HPV tiplerini kapsamaktadir (12).

DSO 2022 yili itibariyle HPV asilama 6nerisini giincelleyerek, tek doz ast uygulamasi ile iki doz
agilama programindan elde edilen sonuglarin benzer oranda koruma sagladigini ve bdylece asi
kapsaminin genisletilebilecegini bildirmistir. DSO giincel HPV asilama 6nerisi:

* 9-14 yas aras1 kiz ¢ocuklarinda bir veya iki dozluk as1 takvimi
+ 15-20 yas aras1 kiz ve kadinlar i¢in bir veya iki dozluk program
* 21 yas iistii kadinlarda 6 aylik arayla iki dozluk as1 takvimi

Bagisiklik sistemi baskilanmig ve/veya HIV enfeksiyonu oldugu bilinen kisilerde en az 2 doz ve
miimkiin oldugunda 3 doz as1 yapilmasi Onerilmektedir (13). Tirkiye’de Ulusal Genisletilmis
Bagisiklama Programi kapsaminda HPV asis1 yer almamaktadir (14).

Serviks Kanserinin Onlenmesi ve Eliminasyon Hedefleri I¢in Tiirkiye Ozelinde Oneriler:

Serviks kanseri, etkin as1 programlar1 ve tarama hizmetlerinin yayginlastirilmasiyla 6nlenebilir bir halk
saglig1 sorunudur. Tiirkiye'de eliminasyon hedeflerine ulagmak i¢in su adimlar 6nerilmektedir:

1. Hak Temelli Saghk Sistemine Gegis:
Koruyucu saglik hizmetleri, performansa dayali sistemde yeterince desteklenmemektedir.
Saglik ¢alisanlarinin tesvik edilmesi ve koruyucu hizmetlerin uygulanmasi saglanmalidir.

2. Birinci Basamak Saghk Kuruluslarinin Desteklenmesi:
Taramalar i¢in mobil hizmetlerin altyapis1 gelistirilmeli, arag, personel ve malzeme
eksiklikleri giderilmelidir. Koruyucu saglik hizmetleri bireysel bagvuruya dayali olmaktan
¢ikip topluma ulagsmalidir.

3. HPV Agisinin Asilama Programina Dahil Edilmesi:
HPV asisinin ¢ocukluk ¢agi as1 programina eklenmesi, as1 kapsayiciligini artiracak ve
toplumda erisimi kolaylastiracaktir. Etkinlik ve glivenilirlik hakkinda topluma yonelik
bilgilendirme kampanyalar1 diizenlenmelidir.

4. Toplumsal Farkindalk ve Egitim Programlari:
HPYV enfeksiyonu, asis1 ve serviks kanseri konularinda farkindalik artirilmali; ebeveynler ve
genclere yonelik saglik egitimleri ile koruyucu saglik hizmetleri tesvik edilmelidir.

5. Siirveyans Cahsmalarinin Gelistirilmesi:
Verilerin giivenilirligi i¢in KETEM ve SINA sistemleri esgiidiimlii calismali, kayitlar diizgiin
tutulmalidir.

6. Uluslararas Isbirliklerinin Giiclendirilmesi:
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DSO ile isbirligi yapilmali ve bilgi paylasimu ile teknik destekten yararlanilmalidir.

7. Risk Gruplarinn Onceliklendirilmesi:
Diisiik sosyoekonomik bolgelerdeki kadinlar, immiinsiipresif tedavi alanlar, tiitiin kullananlar
ve bolgesel geleneksel risk faktorlerine sahip kadinlar dncelikli olmalidir.

HASUDER Bulasict Olmayan Hastaliklar Calisma Grubu ve HASUDER Toplumsal Cinsiyet,
Kadin ve Ureme Saghg Calisma Grubu tarafindan ortak hazirlannmustir.
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