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GAITADA GIZLI KAN
(GGK)

KOLOREKTAL KANSERLERI ERKEN YAKALAMANIN COK BASIT BiR YOLU : GGK
» En sik istenen Gaita Testlerinden biridir.

» Normalde iist Gastrointestinal sistem (GiS) kanamalar en sik 6liim nedenlerinden birisi
olup 100.000 kigside 100-150 oraninda gorulmektedir. Gaita siyah ve katran kivamindadir.

» GIS kanamalarin ¢ogunlugu uist GIS yani Treitz ligamenti Gzerinde bir noktadan olurken, %20
kadar alt GIS kanalindan olmaktadir.

» 50 yas lizerindeki énemli alt GiS kanamalarinda; vaskiiler ektaziler, divertikiiller, malignansi,
iskemik barsak hastaliklari veya anorektal hastaliklar akla gelmelidir. Vaskiuler ektaziler ve

divertikiiller major alt GiS kanamalarin %60’in1 teskil ederler. Alt GIS kanamalarinda kan acik
kirmizi ve genelde boldur, rahat farkedilir.

» Hastaliklarin erken doneminde olan kanamalarda kan cok az oldugundan gozle
gorunmeyebilir. Bu nedenle Gaitada Gizli Kan (GGK) testi ile kimyasal olarak kanin varhligi
gosterilir.

» Normalde giinde 150 gram gaita basina 2 ml’ye kadar kanama olmasi normal sayilir. Bunun
ustl patolojiktir.




» GGK ile sindirim kanali hastaliklari (6zellikle Ulser ve kolorektal kanserler) erkenden
yakalanabilir ve erken tedavisi saglanabilir.

Numune: Herhangi bir zamanda alinan gaita.

Referans Degerler: Negatif.

Yalanci Pozitiflik: Dusiktir. % 1-2 oraninda gérilebilmektedir.

GGK testi
Koyu,siyah ve katran gibi gaita ust GIS’den en az 50-70 ml kanamay gdsterir.

GGK pozitifligi gorulen durumlar;
o Kolorektal kanserler

Ulseratif Kolit, Crohn hastaligi gibi inflamatuvar barsak hastaliklari

Adenomlar

Diyafram hernileri

Mide Kanseri

Mide Ulseri

Duodenum Ulseri

Gastrit

Vaskiilitler

Amiloidoz

Kapasi sarkomu

Divertikulitler

Damarsal anomaliler

» Baz hastaliklarda aralikli kanama goruldiginden, test negatif olsa bile 3-6 kez yeni
alinan gaitalarda test tekrarlanmalidir.

» Diyette et, sucuk, bobrek, karaciger gibi hemoglobin igeren gidalar ve peroksidaz aktivitesi

gOsteren turp, salgam, karnibahar, mantar, elma, muz, brokkoli, kavun, havug¢ gibi
sebzeler en az 3 gun 6ncesinden alinmamalidir.

» Salisilatlar (aspirin),heparin, NSAID, steroidler, indometasin, antikoagiilanlar, kolgisin
ve antimetabolitler kanamay: artirdigindan son 1 hafta icinde alinmamalidir.

» Borik asit, Baryum enema, bromid,iyod,betadin de yalanci pozitiflik yapabilir.

» Askorbik asit (vitamin C) > 250 mg/gun alinirsa
Vitamin C’li meyve sulari ,Demir haplari ve gidalari yalanci negatiflik yapabilir.

» Menstruasyon ve Hemoroid kanamalarina bagli yalanci pozitiflik olur,dikkate alinmali, o
donemde numune alinmamalidir.




» Hematuride bulas olabilir, yalanci pozitiflik olabilir.
» Uzun mesafe kosucularinda % 23’e varan oranlarda pozitiflik olabilir.
» Bazi tuvalet kagitlarinda testi etkileyen kimyasallar vardir.

» Test dncesi son 3 gun bol posali diyet yenmesi onerilmelidir, boylece ¢ok az kanamalarda
artinlarak agiga ¢ikmasi saglanir.
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