Promowanie profilaktyki raka
jelita grubego wsrdod osob
aktywnych zawodowo na terenie
powlatu bochenskiego,
brzeskiego, Tlimanowskiego,
nowotarskiego 1
nowosadeckiego

Do konca grudnia 2018 roku zainteresowani Pacjenci moga
skorzysta¢ z bezptatnych badan profilaktycznych w ramach
projektu pn. ,Promowanie profilaktyki raka jelita grubego
wSrod osob aktywnych zawodowo na terenie powiatu bochenskiego,
brzeskiego, limanowskiego, nowotarskiego i nowosadeckiego”

realizowanego przy wsparciu ze Srodkow Unii Europejskiej w
ramach Regionalnego Programu Operacyjnego Wojewddztwa
Matopolskiego na lata 2014 -2020.

Dodatkowo informujemy, iz zgodnie z nowymi wytycznymi grupe
docelowg projektu stanowia osoby w wieku aktywnosci
zawodowej, pozostajace bez pracy (bezrobotne lub bierne
zawodowo) mieszkajgce, pracujgce lub uczagce sie na terenie
powiatow: bochenskiego, brzeskiego, limanowskiego,
nowotarskiego 1 nowosadeckiego oraz speiniajgce kryteria
wiekowe:

»50-65 lat — czestos¢ wystepowania polipdéw i ryzyko ich
zeztos$liwienia wzrasta z wiekiem. Badania kobiet
i mezczyzn miedzy 50 a 65 rokiem zycia majg na celu
wykrycie zmian potencjalnie wyleczalnych. W tym wieku 25
% 0s6b ma polipy, a 5 % jest zagrozonych rozwojem raka.

= 40-49 lat majgce krewnego pierwszego stopnia (rodzice,


https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/
https://powiat.limanowski.pl/blog/promowanie-profilaktyki-raka-jelita-grubego-wsrod-osob-aktywnych-zawodowo-na-terenie-powiatu-bochenskiego-brzeskiego-limanowskiego-nowotarskiego-i-nowosadeckiego/

rodzenstwo, dzieci), u ktdérego rozpoznano raka jelita
grubego,

= 25-49 lat z rodzin, w ktérych wystagpit dziedziczny rak
jelita grubego niezwigzany z polipowatoscig (HNPCC).

Osoby spetniajgce powyzsze kryteria moga zgtaszad¢ sie na
badanie samodzielnie (nalezy wypetni¢ ankiete-dostepna tutaj)
lub na podstawie skierowania od lekarza podstawowej opieki
zdrowotnej lub specjalisty medycyny pracy. 0 zakwalifikowaniu
na badania kolonoskopowe decyduje kolejnos¢ zgtoszenn. 0Osobom
zgtaszajacym sie na badanie Szpital zapewnia bezptatny $rodek
przygotowujacy jelita do badania.

Szczeg6towe informacje oraz zapisy na badania prowadzone sa
pod numerem telefonu 18/ 33-01-750.

Wypetnione ankiety mozna przestad na
maila: kolonoskopia@szpitallimanowa.pl 1lub faksem: 18/
33-72-778.

Celem projektu jest podniesienie $Swiadomosci oséb w wieku
aktywnosci zawodowej pozostajgcych bez pracy (bezrobotne lub
bierne zawodowo) oraz mieszkajgce, pracujgce lub uczgce sie na
terenie ww powiatédw w zakresie profilaktyki nowotwordw jelita
grubego, a tym samym zwiekszenie ilosSci zg*oszen na badania
kolonoskopowe, ktdére pozwalajg na wykrycie choroby
nowotworowej we wczesnym stadium.

Przypomnijmy:

Rak jelita grubego to nowotwdr ztosliwy rozwijajacy sie w
okreznicy lub odbytnicy.

Jest przyczyng 655 000 zgonéw w ciggu roku na Swiecie. W
Polsce jest drugim najczestszym nowotworem ztosliwym. Kazdego
roku rozpoznaje sie ponad 14 000 nowych przypadkéow. Rozwija
sie ze zmian %tagodnych, tak zwanych polipéw. Taka przemiana
trwa najczesciej kilkanascie lat. Dlatego tez, poddajgc sie
badaniu odpowiednio wcze$nie i usuwajac polipy mozna zapobiec
rozwojowi raka. Wczesnie wykryty rak jest réwniez bardzo
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czesto wyleczalny.
Czynniki ryzyka wystagpienia raka jelita grubego:

»wiek — ryzyko zachorowania na nowotwdr rosnie po 50.
roku zycia

= przebyte choroby zapalne jelit, takie jak wrzodziejace
zapalenie jelita grubego oraz choroba Lesniowskiego-

Crohna

= nadcisnienie, otytos¢, cukrzyca, hipertriglicerydemia,
niski HDL

-tryb zycia - niska aktywnos$¢ fizyczna, palenie

papieroséw, naduzywanie alkoholu

»dodatni wywiad w kierunku wystepowania polipédw
gruczolakowych lub raka jelita grubego

» uwarunkowanie genetyczne

Objawy nowotworéw jelita grubego sg uzaleznione od stopnia
zaawansowania choroby i umiejscowienia choroby w obrebie
jelita. Do najbardziej typowych, wczesnych objawdw nalezgj:

= obecnos¢ krwi w/na stolcu i objawy zwigzanej z tym
niedokrwistosci z niedoboru zelaza (tatwe meczenie sie,
ostabienie). Szacuje sie, iz u ponad 70% chorych
krwawienie ma charakter utajony, co sprawia, ze
niezwykle uzyteczne s badania krwi utajonej w kale,
wykorzystywane jako test przesiewowy

=zmiany rytmu wyprdézniedA w ciggu ostatnich kilku
miesiecy,

= utrata wagi.

Badanie kolonoskopowe — jak przebiega?

Badanie polega na wprowadzeniu do jelita grubego swiattowodu,
za pomocg ktdédrego mozna obejrzec¢ jelito. Istota
profilaktycznej kolonoskopii jest odnalezienie bezobjawowych
zmian (polipéw) i o ile to mozliwe, ich usuniecie. Takie
postepowanie pozwala zmniejszy¢ ryzyko zachorowania na raka
jelita grubego nawet o 60-90%. Podczas kolonoskopii mozna



rowniez wykonal¢ niektdore zabiegi m.in. usuniecie polipéw,
tamowanie krwawien z dolnego odcinka przewodu pokarmowego,

poszerzanie zwezen, a w przypadku niedroznos$ci usuwanie jej

przyczyn.
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