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Wie krijgt darmkanker?
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Veelvoorkomende ziekte
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Belang van vroege opsporing
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Effect van bevolkingsonderzoek
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Test opties




Overwegingen in de keuze
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1. Welke pre-selectie test?
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2. Kwaliteit coloscopie
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3. Optimale surveillance




Welke pre-selectie test?

FIT vs multitargetFIT
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Post-coloscopie darmkanker
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Kwaliteit van coloscopie
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Conclusie

~« MultitargetFIT is een alternatief voor FIT
 Kwaliteit coloscopie in bevolkingsonderzoek is hoog
* Hogere ADR leidt tot minder post-coloscopie darmkanker
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