: RESUME DES RECOMMANDATIONS CONCERNANT LE
DEPISTAGE DU CANCER COLORECTAL CHEZ LES PERSONNES

AYANT DES ANTECEDENTS FAMILIAUX

Le tableau suivant résume les r 1dations de I’A i

ion canadi de gastroentérologie pour le dépistage du cancer
colorectal chez les personnes dont un ou des proches parents ont recu un diagnostic de la maladie. Si vous avez un proches parents
(pére, mére, frére, soeur ou enfant) qui a regu un diagnostic de cancer colorectal, parlez-en & votre médecin pour discuter de votre
risque et déterminer le plan de dépistage le plus approprié.
PPD = parent du premier degré, CCR = cancer colorectal, PSD = parent du second degré
Risque le plus élevé

Risque le plus faible
1PPD ou plus avec
1PPD ou plus avec adénome | 1PSD ou plus avec le n'importe quel
2 ou plus PPD avec le CCR 1PPD avec le CCR e YR CCR o o Rvanch
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e e Py 171 Y Selen les lignes Selon les lignes
Dépistage suggéré Coloscopie Coloscopie A directrices pour le directrices pour le
PoNrun NSk pERSTE risque moyen risque moyen
Option secondaire de RSOSI (FIT) Coloscopie ou RSOSi sont des
dépistage options
40 ans ou 10 ans avant I'dge du
diagnostic du PPD diagnostiqué le plus 40-50 a"ff‘" 10ans
iqu&! sge tét, selon la premiére éventualité. Par .avant |.age du 40-50 ans ou 10 ans avant
exemple, les fréres de Jean ont regu un diagnostic du PPD " N N
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Cols o 5310
fréquence du Coloscopie: aux 5 ans ans ;SHC;;("(P:T)E-U: ‘a 2 ::s directrices pour le
dépistage : RSOSi (FIT): aux 1-2 ans DTSSR risque moyen




