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Informacja prasowa 

Czujność onkologiczna w Nieswoistych Chorobach Zapalnych Jelit 

U chorych z Nieswoistymi Chorobami Zapalnymi Jelit głównym czynnikiem odpowiedzialnym za 

rozwój raka jelita grubego jest przewlekłe, źle kontrolowane zapalenie jelita grubego. Ryzyko 

wystąpienia tego nowotworu jest tym wyższe, im większy jest zasięg zmian zapalnych w jelicie 
grubym i im bardziej agresywny jest przebieg choroby. Jak powinna zatem wyglądać profilaktyka 
nowotworowa u pacjentów z NChZJ? 

Fundacja EuropaColon Polska wspólnie z dr hab. n. med. Edytą Zagórowicz z Kliniki Gastroenterologii 
Onkologicznej Narodowego Instytutu Onkologii im. Marii Skłodowskiej-Curie Państwowego Instytutu 

Badawczego w Warszawie przygotowała materiały edukacyjne dla pacjentów z chorobą 
Leśniowskiego-Crohna oraz wrzodziejącym zapaleniem jelita grubego. 

Fundacja EuropaColon Polska od kilku lat zaangażowana jest w działania na rzecz poprawy jakości 
życia osób chorujących na nieswoiste choroby zapalne jelit. Naszym celem jest między innymi 
zapewnienie dostępu do odpowiedniej dla każdego pacjenta terapii, by właściwe leczenie pozwoliło 
maksymalnie ograniczyć ryzyko raka jelita grubego, które w przypadku NChZJ jest wyższe niż u 
ogólnej populacji. W tym celu niezbędny jest właściwy nadzór onkologiczny. – wyjaśnia Iga Rawicka 
Prezes Fundacji EuropaColon Polska. Stąd pomysł na poradnik dla pacjentów „Rak Jelita Grubego w 
nieswoistych chorobach zapalnych jelit”. Z cyklu „Dzień Zdrowy” nagrany został podcast z udziałem 
prof. Edyty Zagórowicz. Dla pacjentów dostępny jest również zapis webinaru, w trakcie którego 

pacjenci uzyskali odpowiedzi na nurtujące ich pytania. Wszystkie materiały dostępne są już na stronie 
internetowej  https://europacolonpolska.pl/czujnosc-onkologiczna-nchzj/  

Jak rozpoznać objawy NChZJ i odróżnić je od objawów raka jelita grubego? 

Naszą czujność w przypadku raka jelita grubego powinny wzbudzić tzw. objawy alarmowe, takie jak 
obecność krwi w kale, niedokrwistość, chudnięcie. Są to objawy wspólne dla NChZJ i raka jelita 

grubego, niemniej takie objawy są wskazaniem do szybkiej diagnostyki, m.in. do wykonania badania 
endoskopowego. Prawidłowo wykonana kolonoskopia, przy dobrym oczyszczeniu jelita, pozwala na 
wykluczenie choroby nowotworowej jelita grubego i potwierdzenie choroby zapalnej, jeśli 
występuje. - zaznacza dr hab. n. med. Edytą Zagórowicz. 

Choroba Leśniowskiego-Crohna i wrzodziejące zapalenie jelita grubego - należą do czynników ryzyka 
zachorowania na raka jelita grubego. Wynika to z faktu, że w tych chorobach latami, praktycznie 
przez całe życie toczy się przewlekły proces zapalny w jelitach, co sprzyja pojawieniu się nowotworu. 
Mechanizm rozwoju raka różni się od mechanizmu powstawania raka sporadycznego i dlatego w 
niektórych przypadkach rozwój nowotworu może nastąpić bardzo szybko.  W związku z tym ustalono 
zasady nadzoru endoskopowego u pacjentów z tymi chorobami, które w bardzo precyzyjny sposób 

opisała w broszurze dla pacjentów Pani Prof. Edyta Zagórowicz. – wyjaśnia prof. dr hab. med. 
Jarosław Reguła, Konsultant krajowy w dziedzinie gastroenterologii. Niektórzy chorzy z dodatkowymi 

czynnikami ryzyka wymagają kontroli kolonoskopowej co roku, inni znacznie rzadziej (np. co 5 lat). 
Zasady te powinny być znane, upowszechniane i przestrzegane. - podkreśla prof. Reguła.  

 

https://europacolonpolska.pl/czujnosc-onkologiczna-nchzj/


 
Czym jest czujność onkologiczna u osób z NChZJ? 

Rak jelita grubego w populacji ogólnej występuje najczęściej u osób po 60 r.ż., ale nie dotyczy to 
pacjentów z nieswoistymi chorobami zapalnymi jelit, którzy w chwili zachorowania zwykle są osobami 
młodymi, w 2. i 3. dekadzie życia. Przewlekły stan zapalny jest bowiem czynnikiem predysponującym 
do rozwoju raka jelita grubego. Im dłużej trwa choroba i im słabiej jest kontrolowana, tym ryzyko 
wystąpienia raka jest wyższe. – wyjaśnia prof. Zagórowicz Przyjmuje się, że okres trwania NChZJ, po 

którym ryzyko wystąpienia choroby nowotworowej rośnie, wynosi 8-10 lat. Po tym czasie trwania 

choroby zapalnej jelit należy objęć tę grupę pacjentów szczególnym nadzorem onkologicznym. 
Wówczas wykonuje się u pacjenta badanie endoskopowe całego jelita, najlepiej w okresie remisji 

choroby. Badanie to pomaga określić aktualny zasięg choroby i umożliwia pobranie wycinków z różnych 
odcinków jelita, w celu ich oceny mikroskopowej. Zależnie od wyników badania endoskopowego lekarz 
decyduje o wprowadzeniu szczególnego nadzoru onkologicznego nad pacjentem. Oznacza to 

wykonywanie badań endoskopowych w pewnych odstępach czasu po to, by wychwycić zmiany 

przedrakowe (tzw. dysplazję w błonie śluzowej) i zdecydować o ich ew. usunięciu. Odstępy między 
kolejnymi badaniami zależą od dodatkowych czynników ryzyka rozwoju raka grubego u danego 

pacjenta. Przy ich braku oraz gdy pierwsze badanie w ramach nadzoru onkologicznego nie uwidoczni 

dysplazji i jeśli jelito jest wygojone, a w rodzinie chorego nie występowały nowotwory jelita grubego w 
młodym wieku, to następne badanie może odbyć się za 5 lat. - dodaje klinicystka.  

Realizacja projektu „Rak jelita grubego w nieswoistych chorobach zapalnych jelit” była możliwa dzięki 
wsparciu Partnerów firm Sandoz i Takeda 

Fundacja EuropaColon Polska została powołana w marcu 2017 roku. Celem działań Fundacji jest przede 
wszystkim zwiększenie świadomości ogółu społeczeństwa na temat nowotworów układu 
pokarmowego ze szczególnym uwzględnieniem raka jelita grubego. Podstawowym celem Fundacji jest 
promowanie profilaktyki, wczesnego wykrywania i właściwego leczenia nowoczesnymi i skutecznymi 
metodami terapeutycznymi w celu poprawy jakości życia pacjentów, a przede wszystkim pomoc w 
powrocie do zdrowia. Więcej na stronie: https://europacolonpolska.pl/  
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