Managementul rezultatului THOF de catre medicul de familie:

Repetare THOF

test neinformativ (3-5% din nr de teste
initiale)

Efectuare/ interpretare colo-recto-
sigmoidoscopie

* excizie leziune suspecta

+ biopsie

THOF pozitiv (5%-20% din populatia
testata)

(relevanta leziunilor
10-30% din colonoscopii)

biopsiabile-

Explorare - rezectie chirurgicala (situatii
cand nu se poate face la colonoscopie)

<0,1% din populatia testata

Supravegherea
pacientilor cu colonoscopie pozitiva:

a. Risc moderat:
¢ <20mm
b. Riscinalt: > 5 polipi, $>20 mm

<5 polipi,

colonoscopica a

a. Repetare o data la 3 ani pana la 2
rezultate consecutive negative

b. Repetare in decurs de 12 luni si
apoi la 3-5 ani
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alyat Material realizat in cadrul proiectului RO19.04 "Interventii la mai multe niveluri
pentru preventia bolilor netransmisibile (BNT) asociate stilului de viatd in Roméania".




