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Nevsehir Il Merkezinde Yasayan Halkin Organ Bagst ve Nakli

Konusundaki Bilgi ve Tutumlari

Knowledge Levels and Attitudes of People Living in the City Centre of Nevsehir on Organ Donation and

Transplantation

Mehmet Akif Yazar, Mehmet Baris Agikgoz
Nevsehir Devlet Hastanesi, Yogun Bakim Unitesi, Nevsehir, Tiirkiye

Amag: Tanimlayic tiirdeki bu arastirmada Nevsehir halkinin or-
gan bagist konusundaki bilgi ve tutumlarini saptamak amaclanmus-
tr.

Yéntemler: Arastirma verileri Subat-Mayis 2016 tarihleri arasinda
Nevsehirde ikamet eden 414 kisi iizerinde gerceklestirilen anket
formu araciligiyla elde edildi. Aragtirmanin birincil sonlanim nok-
tast olarak katilimeilarin organ bagist ve nakli hakkindaki tutumla-
11, ikincil sonlanim noktast olarak bilgi diizeyleri belirlendi.

Bulgular: Arastirmaya 20-65 yas arast toplam 414 kisi kauldi. Ka-
tilimailarin %8,9’u “organ bagisinda bulunmak icin neler gerek-
lidir?” sorusuna, %31,4’ti “beyin oliimii ne demektir?” sorusuna
dogru olarak yanit verebildi. Katulimeilarin %53,1°i organ bagist
hakkindaki giivenilir bilgiyi organ bagist biriminden elde etmek
istediklerini belirtti. Yiiksek egitim diizeyi ile organ bagisi istegi
arasinda yakin bir iliski oldugu gdzlendi (p<0,05). Katilimcilarin
%94,7’si organ bagisinda bulunmak istemediklerini; organ bagi-
sinda bulunmak istemeyenlerin %22,9’u dini inanclari nedeniyle,
%19,6s1 ailelerinin izin vermeyecegini diisiindiikleri icin bagista
bulunmak istemediklerini ifade ettiler. Thtiyag halinde baska bir
vericinin organini kabul edenlerin kendi yakinlarinin organlarint
bagislama konusunda daha istekli olduklari goriildii (p<0,05).

Sonug: Nevschir halkinin organ bagisi konusunda yeterli bilgiye
sahip olmadigi, bu konuda cesitli kaygilar yasadiklari, daha ¢cok
hekimlerin bilgisi dahilinde organ bagisi birimlerinden fikir almak
istedikleri goriilmistiir. Bagis oranlarinda artist saglamada, egitim
programlarinda érneklendirme ve igsellestirme yontemleri kullani-

labilir.
Anabhtar kelimeler: Organ bagisi, beyin 6liimii, halkin diisiincesi

Girig

Objective: The purpose of this descriptive study was to determine
the knowledge levels and attitudes of people living in Nevsehir on
organ donation (OD) and transplantation.

Methods: Data were collected using a questionnaire administered
to 414 people residing in Nevsehir between February and May
2016. The primary and secondary endpoints of the present study
were to determine the attitudes and knowledge levels of partici-
pants on OD and transplantation, respectively.

Results: Four hundred and fourteen people between the ages 20
and 65 years participated. In total, 8.9% of the participants cor-
rectly answered the question “What is necessary for donating an
organ?’ and 31.4% of them correctly answered the question “What
is brain death?” Moreover, 53.1% of the participants stated that
they wanted to receive reliable information on OD from OD cen-
tres. There was a close relationship between high education level
and the willingness to donate organs (p<0.05). Further, 94.7% of
the participants stated that they did not want to donate organs:
22.9% of them explained that their decision was because of their
religious beliefs and 19.6% stated that their families did not allow
it. It was observed that people who accepted organs from others
were more willing to donate organs to their relatives (p<0.05).

Conclusion: People living in Nevsehir do not have sufficient
knowledge on OD; they had various concerns on the issue and
wanted to receive information from OD centres. Exemplification
and internalisation methods can be used in educational schedules
to increase the OD.

Keywords: Organ donation, brain death, public opinion

rgan nakli, geri déniisii olmayan yasamsal organ yetersizliklerine karst bagarili bir tedavi yontemi olmasi, hasta

bireylere ikinci bir yasam sanst tanimasi yaninda son dénem organ yetersizligi olan hastalarin yasam kalitesini de

artirmaya olanak saglar (1). Buna ragmen iilkemizde 2016 Mayts ay1 itibariyle organ ihtiyaci icin 28533 kisi halen

nakil listesinde beklemektedir (2).

Organ nakillerinde kaynak (verici, donér); canli veya 6lii (kadavra) olabilir. En uygun organ kaynag: geri déniisiimsiiz beyin

hasari saptanan, goreceli olarak geng, ubbi acidan saglikli ve beyin digindaki tiim organlari iyi ¢alisan bir donérdiir. Batt

iilkelerinde organ nakilleri daha ¢ok kadavradan saglanirken iilkemizde organ naklinde kullanilacak organ temini agirlikli

olarak hastanin akrabalari tarafindan yapilan organ bagisiyla canli donérlerden gergeklesebilmektedir (3).
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Hukuki olarak diizenlemelerde, iilkemizde organ bagistyla il-
gili caligmalar ve uygulamalar 29/05/1979 tarih ve 2238 sayili
“Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Agilanmasi ve Nakli
Yasasi”na gore yapilmaktadir. Yasanin 6. maddesine gore 18
yasint doldurmus ve akli dengesi yerinde olan bir kisiden or-
gan ve doku alinabilmesi i¢in en az iki tantk huzurunda yazili
veya sozlii olarak agiklayip imzaladigi tutanagin bir hekim
tarafindan onaylanmasi zorunludur. {lgili yasada kadavradan
organ alinmasi i¢in vericinin beyin éliimiiniin gergeklesmis,
organlarinin kullanilabilir olmasi ve yakinlarindan yasal izi-
nin alinmis olmasi gerektigi belirtilmektedir (4).

Geligmis iilkelerde organ gereksinimlerinin ¢ogu kadavra do-
nérlerden saglanirken, iilkemizin de icinde bulundugu gelis-
mekte olan tilkelerde organ gereksinimleri canli donérlerden
saglanmaya devam etmektedir (5). Gelismis iilkelerde organ
vericilerinin %80’i kadavra iken iilkemizde bu oran %20dir
(6). Organ bagisindaki kaybin en 6nemli sebeplerinden biri de
beyin 6liimii gelismis bir kiginin organ bagsst sirasinda aile olu-
runun almamamasidir. Milyon niifus bagina diinyada en fazla
organ bagisinin saglandigr Ispanyada aileden olur alma orant
%75 iken Tiirkiyede bu oran %23 civarinda kalmaktadir (7).

Ulkemizdeki organ bagisinin bu kadar diisiik olmasinin altinda
yatan nedenleri aragtirmak iizere pek ¢ok calisma yapilmustir.
Bu nedenler arasinda dini inanglar, olayin bir ticari meta olarak
kullanilma endisesi, viicut biitiinliigiine ve insan émriine mii-
dahale etmek istememe, sorumluluk almak istememe gibi pek
cok fakeor sayilabilmektedir. Ulkemizde organ bagss oranlarint
artirmak amaciyla Avrupa Birligi uyum projesi dahilinde “Or-
gan Bagisinda Uyum icin Teknik Yardim Projesi” ile organ ba-
&ist ve nakli icin kalite ve giivenlik standartlarinin geligtirilmesi,
kadavra organ bagisinda Avrupa Birligi miiktesebat: ile uyum
saglanmasi, veri tabaninin kuvvetlendirilmesi ve Tiirkiye'de or-
gan bagist oranlarinin yiikseltilmesi amactyla 2013 yilindan iti-
baren calismalar baslatilmistir. Biz bu calismamizda, Nevsehir
il merkezinde yasayan halkin organ bagis: konusundaki bilgi ve
tutumlarini aragtirmayi amagladik.

Yontemler

Bu calisma Kirikkale Universitesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan onay alindiktan sonra, Subat 2016-Mayis 2016
tarihleri arasinda Nevsehirde ikamet eden kisiler iizerin-
de gerceklestirildi. Calismada anket yapilacak kisi sayisinin
Nevsehir il merkezini yansitmast amaciyla, Tiirkiye Istatistik
Kurumundan elde edilen veriler dogrultusunda belli yas ve
cinsiyet kotalarina uyularak 6rneklem biiyiikliigii hesaplandi.
Buna gore %5 hata pay1 ve %95 giiven seviyesi ile 450 kisi
tizerinde ¢alisma planland: fakat belirlenen adreslerde 450
kisiden 414 kisi ankete katilmay1 kabul etti. Anket formla-
r1, Nevsehir il merkezinde ikamet eden halk ile yiiz yiize go-
riigmeler seklinde yapilarak katilimcilarin anket formundaki
sorulart yanitlamalari istendi. Alan aragurmasi deneyimine
sahip Nevsehir Hact Bektas Veli Universitesi Iktisadi ve Idari
Bilimler Fakiiltesi Kamu Yonetimi Béliimii 6grencilerinden
20 anketdre konu ve anket formuyla ilgili olarak “Nevsehir
Organ Nakil Koordinatorii” ve “Beyin Oliimii Tespit Kurulu
Sorumlusu” tarafindan egitim verildi. Aragtirmanin birincil
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sonlanim noktast olarak kaulimeilarin organ bagist ve nakli
hakkindaki tutumlari, ikincil sonlanim noktast olarak bilgi
diizeyleri belirlendi. Anket, demografik verileri, organ bagist
konusundaki temel bilgileri, organ bagisina y6nelik tutum ve
davraniglari kapsayan 20 sorudan olusmaktaydi.

Istatistiksel analiz

Veriler Statistical Package for the Social Sciences for Win-
dows 11.0 (SPSS Inc; Chicago, IL, ABD) paket programi
kullanilarak degerlendirilmis, degerlendirmede tanimlayict
istatistiksel metotlar (say1, ytizde, ortalama ve standart sap-
ma) kullanilmistir. Niceliksel verilerin kargilastirilmasinda
ki-kare testi, iki grup arasindaki fark icin t-testi, ikiden fazla
grup durumunda parametrelerin gruplar arast kargilagtirma-
larinda Tek yonlii (Oneway) Anova testi ve farkliliga neden
olan grubun tespitinde Scheffe testi kullanilmistir. Elde edi-
len bulgular %95 giiven araliginda, %5 anlamlilik diizeyinde
degerlendirilmistir.

Bulgular

Aragtirmaya 20-65 yas arasi toplam 414 kisi kaulmistr. Aras-
tirmaya kawlan kisilerin yas ortalamast 37,95£11,36 idi. Ka-
tlimcilara ait demografik veriler Tablo 1’de gosterilmistir.

Kaulimcilarin %8,9’u (n=37) “organ bagisinda bulunmak
icin neler gereklidir?” sorusuna, %31,4’ii (n=130) “beyin 6lii-
mil ne demektir?” sorusuna, %56,7’si (n=235) “Beyin 6limii
sonrast kiginin tekrar iyilesmesi miimkiin miidir?” sorusuna
dogru olarak yanit verebilmistir. Katulimcilarin organ bagist
hakkindaki bilgi diizeyleri Tablo 2'de gosterilmistir.

Organ bagisi hakkinda giivenilir bilgiyi kaulimcilarin
%3,8’i (n=16) internetten, %31,6s1 (n=131) aile hekimin-
den, %4,3’ti (n=18) okuldan, %4,5’i (n=19) televizyon veya
radyodan, %1,7’si (n=7) cevresindeki kisilerden, %53,1’i
(n=220) organ bagist biriminden elde etmek istemislerdir.
Kaulimcilarin organ bagisi hakkinda giivenilir bilgiyi elde et-
mek istedikleri yerler Tablo 3’te gosterilmistir.

“Aileniz bir organ bagisi kartini imzalamaniza kargi ¢ikar
mr?” sorusuna katilimcilarin %34,8’i (n=144) evet, %35,7’si
(n=148) hayir, %29,5’i (n=122) bilmiyorum cevabini vermis-
tir. Kaulimailarin %97,6’inin (n=404) organ bagss kart1 yok-
ken %2,4’tiniin (n=10) mevcuttu ve siiriicii belgesi olanlarin
%2,9’u (n=7) belgelerindeki organ bagist kismini isaretledik-
lerini ifade etmislerdir.

Katilimailarin %94,7’si (n=392) organ bagisinda bulunmak
istemediklerini, %4,6’s1 (n=19) organ bagisinda bulunmak
istediklerini, %0,7’si (n=3) kararsiz olduklarini ifade etmisler-
dir. Organ bagisinda bulunmak isteyenlerin %89,4’ti (n=17)
bir hayat kurtarmak istedikleri icin, %5,3’ii (n=1) bir orga-
ninin Slditkten sonra da yagamaya devam etmesini istedigi
icin, %5,3’11 (n=1) gelecekte kendisi veya bir yakinin da bir
organ alicist haline gelebilecegi icin bagista bulunmak istedik-
lerini ifade ettiler. Organ bagisinda bulunmak istemeyenlerin
%22,9’u (n=91) dini inanglart, %19,6’1 (n=78) ailelerinin
izin vermeyecegini diisiindiikleri icin, %14,6’i (n=58) cese-
dine miidahale yaptirmak istemedikleri icin, %6,5’i (n=26)
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Tablo 1. Aragtirma kapsamina alinan kaulimcilarin
sosyodemografik ozelliklerinin dagilimi

Tablo 2. Katulimeilarin organ bagist konusundaki bilgi
diizeylerini gdsterir cevaplarin dagilimi

Ozellikler n %
Yas
20-35 arasi 191 46,1
36-50 arast 143 34,5
51-65 arast 80 19,3
Cinsiyet
Erkek 212 51,2
Kadin 202 48,8

Medeni durum

Evli 293 70,7
Bekar 121 29,2
Egitim diizeyi
Okuma-yazma bilmiyor 10 2,4
Okuma-yazma biliyor veya 122 294
ilkokul mezunu
Ortaokul veya lise mezunu 152 36,7
On lisans veya tistii 130 31,4
Meslek
Issiz 7 1,7
Ev hanimu 104 25,1
Esnaf 95 22,9
Isci 76 18,4
Ogrenci 49 11,8
Memur 74 17,9
Emekli 9 2,2

bu durumun bir ticari meta olarak kullanilmasindan kork-
tuklari i¢in, %5,5’i (n=22) acil bir durumda yaninda organ
bagis kartinin olmasi halinde tedavisinin eksik yapilabilece-
gini veya Sliimiiniin kolaylastirabilecegini diistindiikleri igin,
%30,7’si (n=122) diger nedenlerden dolay1 bagista bulunmak
istemediklerini ifade ettiler. Organ bagisinda bulunmay: is-
tememe nedenleri arasinda ortalama degerler agisindan ista-
tistiksel olarak anlamli bir fark yoktu. Katilimcilarin organ
bagisi yapmaya yo6nelik tutumlart Tablo 4’te gosterilmistir.

“Birinci derece yakininizin bir organ ihtiyaci olsa, bagka bir
vericinin organint kabul eder misiniz?” sorusuna katlimeila-
rin %83,8i (n=347) “evet”, %6,3’ii (n=26) “hayir”, %9,4’i
(n=39) “kararsizim” cevabini vermistir. Bu soruya hayir veya
kararsizzim cevabini verenlerin %21,5’i (n=14) sorumluluk
almak istemedikleri icin, %21,5’i (n=14) dini inanglari nede-
niyle, %16,9’u (n=11) viicut biitiinligiine miidahale etmek
istemedikleri icin, %15,4’{i (n=10) bunu diisiinmek bile is-
temedikleri icin, %10,8’i (n=7) insan &mriine miidahaleye

Dogru Yanlig

Sorular n % n % n %

Bilmiyorum

Organ bagisinda 37 8,9
bulunmak igin
ne gereklidir?

290 70,1 87 21

Beyin oliimii 208 50,2 162 392 44 10,6
ne demektir?
Beyin oliimii 236 57 85 205 93 225
gerceklestikten
sonrakisinin

tekrar iyilesmesi
miimkiin midiir?

Tablo 3. Katulimeilarin giivenilir bilgiyi nereden elde
etmek istediklerini gdsterir cevaplarin dagilimi

Degiskenler n %

Internetten 16 3,9
Aile hekimimden 131 31,6
Okuldan 18 4,3
Televizyon, radyo veya gazeteden 19 4,6
Cevremdeki insanlardan 7 1,7
Organ bagisi biriminden 223 53,9

karst olduklart i¢in, %6,2’si (n=4) bu durumun ticari yoniin-
den endige duyduklart i¢in, %7,7’si (n=5) diger nedenlerden
dolay1 bagka vericinin organ bagisint kabul edemeyeceklerini
ifade etmislerdir. Kabul etmeme nedenleri arasinda ortalama
degerler agisindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yokeu.

“Birinci derece yakininizda beyin 6liimii olsa, organlarini ba-
gislar mistniz?” sorusuna katilimcilarin %37,4’ti (n=155) hayir,
%44,7’si (n=185) kararsizim, %17,9’u (n=74) evet cevabini
vermistir. Bu soruya kaulimeilarin %24,8’i (n=64) sorumluluk
almak istemedikleri icin, %20,5’i (n=53) dini inanglar1 nede-
niyle, %18,6st (n=48) viicut biitiinliigiine miidahale etmek
istemedikleri i¢in, %6,6’st (n=17) hastasinin 6ldiigiinii diisiin-
medigi icin, %5,8’1 (n=15) bu durumun ticari yéniinden endise
duyduklari icin, %3,5’i (n=9) insan émriine miidahaleye karst
olduklari icin, %20,2’si (n=52) diger nedenlerden dolay: hayir
veya kararsizim cevabini vermistir. Yakininin organlarini bagss-
lamama nedenleri arasinda ortalama degerler agisindan istatis-
tiksel olarak anlamli bir fark yoktu. Katlimalarin organ bagist
hakkindaki tutumlart Tablo 5’te gdsterilmistir.

Kaulimcilarin organ bagist bilgi diizeyi ile demografik veriler
arasindaki iliski incelendiginde, cinsiyet ve medeni durumun
cok etkili olmadigr fakat egitim durumunda én lisans veya
iizeri olanlarin, meslek olarak ogrenci ve memur olanlarin,
yas grubu olarak 20-35 yas grubunda olanlarin organ bag-
st bilgi diizeylerinin daha yiiksek oldugu gozlenmistir. Ka-
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Tablo 4. Katulimeilarin organ bagist yapmaya yonelik
tutumlari

Tablo 5. Katlimeilarin organ bagist hakkindaki

tutumlari

Organ bagislamay1 n %
diigtiniir milstiniiz? Birinci derece yakininizin organ ihtiyact
Tutum n % olsa bagska bir vericinin organi kabul
B

Ever 19 45 eder misiniz?

Bir hayat kurtarmak isterim 17 89,4 It 349 84,3

Kendimi psikolojik bakimdan daha iyi 0 0 Hayw/kararsizim 2oy GRibh

hissedebilecegimi diisiiniiyorum Sorumluluk almak istemem 14 21,5

Bir organimin ben éldiikten sonra da 1 5,3 Insan émriine miidahaleye kargtyim 7 10,8

yasamaya devam etsin istiyorum Dinirmizce uygan del % 215

Gelecekre kendim ya da bir y.al.il mim da ! 7 Olayn ticari yonii beni endiselendiriyor 4 6,2

organ alicist durumuna gelebilir

it sedanler 0 0 Viicut biitiinliigiine miidahale istemem 11 16,9

Hayr/kararsizim 392/3  94,7/0,7 Btoru &ttt s i o 15

Dini inancim nedeniyle 91 22,9 Difes el > vy

Olay1n ticari meta olarak 26 6,5 Blu' inci derece yal;mvmizda beyin :) limi

kullanilmasindan korkuyorum e

Cesedime miidahale yaptirmak istemiyorum 58 14,6 Bvet 12 s

Ailemin izin vermeyecegini diisiiniiyorum 78 19,8 gl iy 74/185 17,9447

Acil bir durumda yanimda organ bagss 22 5,5 Somrlviial sl ismrma & e

kartim olmast halinde tedavimin eksik Insan 6mriine miidahaleye karsiyim 9 3,5

yapilabilecegi veya liimiimiin . "

kolaylastirilabilecegini diisiiniiyorum Utttz el > 20,5

D et 122 307 Olayn ticari yonii beni endiselendiriyor 15 5,8

Viicut biitiinliigiine miidahale istemem 48 18,6

ulimcilarin organ bagisi bilgi diizeyi ile egitim durumunda Hastamun 6ldiigiinii diisiinmiiyorum 17 6,6
on lisans veya iizeri olanlar, meslek olarak dgrenci ve memur Diger nedenler 52 20,2
olanlar, yas grubu olarak 20-35 yas grubunda olanlar arasinda

anlamli bir iliski gézlenmigtir (p<0,05).

“Birinci derece yakininizin bir organ ihtiyaci olsa, bagka bir
vericinin organini kabul ederim diyenlerin “Birinci derece
yakininizda beyin 6liimii olsa, organlarini bagislar misiniz?”
sorusuna %15,5’i hayir, %43,3’t evet, %41,3’(i kararsizim
cevabini vermistir. Birinci derece yakinina bagka bir vericiden
organ kabul etme durumu ile beyin 8liimii gerceklesen yaki-
ninin organini bagislama durumu arasinda anlamli bir iligki

bulunmustur (p<0,05).

Organ bagsst bilgi diizeyi ile organ bagislamay: isteme durumu
arasinda, bilgi sorularina dogru cevap verme orani, organ ba-
gisinda bulunmak isteyenlerde %49,1, istemeyenlerde %31,7,
kararsizlarda %22,2 idi. Organ bagisi hakkinda bilgi diizeyi
yiiksek olanlarin daha yiiksek oranda organ bagisinda bulun-
mak istedikleri gozlenmigtir. Fakat bu iki degisken arasinda is-
tatistiksel olarak bir anlamlilik bulunamamistir (p>0,05).

Organ bagisinda bulunmak isteyenlerin orani; kadin cinsiyet
olanlar, evli olanlar, 6n lisans ve tstil egitim diizeyine sahip
olanlar, 8grenci olanlar ve yag araligi 20-35 olanlarda en yiik-
sek idi. Fakat sadece organ bagislamayi isteyenler ile 6n lisans

ve listii egitim diizeyine sahip olanlar arasinda anlaml bir ilig-

ki mevcuttu (p<0,05) (Tablo 6).
Tartigma

Organ ve doku nakli ile tedavi edilebilmesi miimkiin olan
hastaliklar, tiim diinyanin oldugu gibi iilkemizin de énem-
li saglik sorunlarindan birisidir. Yapilan ¢alismalarda, organ
nakilleri konusundaki 6nemli engellerden birinin organ bag;-
sindaki yetersizlik ya da yeterli sayida organ bulunamayigidir
(8). Organ bagisindaki yetersizlik kadavra kaynakli vericilerin
sayica arttirilmast ile miimkiin olmakla birlikte iilkemizde
bu ¢oziim hayata gecememektedir. Saglik Bakanlig: verileri-
ne bakildiginda Tiirkiye'de organ ve doku bagisinin ihtiyaca
oranla ¢ok az oldugu goriilmektedir (2).

Avrupa iilkelerinde organ vericilerinin %80’i kadavra, %20’si
canlt kaynakli iken Tiirkiye'de tam tersine organ vericilerinin
%75’i canli, %25’si kadavra kaynaklidir. Son yillardaki yapi-
lan organizasyonlar ile tilkemizde kadavra verici bulma orani
azda olsa artmugur (9). Bu durum toplum genelinde 6ldiikten
sonra organlarinin alinmasini kabul etmeme yaklagiminin
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ITablo 6. Demografik verilerle organ bagislamayi isteme arasindaki iliski

Evet Hayir Karasizim
Ozellikler n % n % n % P
Yas
20-35 arast 11 5,8 180 94,2 0 0 0,378
36-50 arast 4 2,8 137 95,8 2 1,4
51-65 arast 4 5 75 93,8 1 1,3
Cinsiyet
Erkek 7 3,3 203 95,8 2 0,9 0,385
Kadin 12 5,9 189 93,6 1 0,5
Medeni durum
Evli 12 4,1 279 95,2 2 0,7 0,745
Bekar 7 5,8 113 93,4 1 0,8
Egitim diizeyi
Okuma-yazma bilmiyor 0 0 10 100 0 0 0,017*
Okuma-yazma biliyor 2 1,6 119 97,5 1 0,8
veya ilkokul mezunu
Ortaokul veya lise mezunu 4 2,6 148 97,4 0 0
On lisans veya iistit 13 10 115 88,5 2 1,5
Meslek
ssiz 0 0 7 100 0 0 0,499
Ev hanimi 4 3,8 100 96,2 0 0
Esnaf 4 4,2 91 95,8 0 0
fsci 2 2,6 72 94,7 2 2,6
Ogrenci 5 10,2 44 89,8 0 0
Memur 4 5,4 69 93,2 1 1,4
Emekli 0 0 9 100 0 0
*p<0,05

yaygin olusundan kaynaklanmaktadir. Caligmamizda bu ko-
nuya yonelik yaklagimlarin irdelenmesi amaglanmugtir.

Kisi organ bagisint iki tanikla birlikee, kendisi 6ldiikten sonra
organlarini bagisladigint belirten bir belgeyi doldurup im-
zalamasiyla ve bu belgeyi yetkili kurumlara teslim etmesiyle
yapmis olur. Kadavradan organ nakli ise beyin oliimii ger-
geklesen kisinin birinci derece yakinlarinin onay: ile gergek-
lestirilebilir. Organ bagist ve doku nakli ile ilgili bu bilgilerin
bilinmesi, halkin organ bagisit konusundaki yaklagimin: etki-
leyebilmektedir. Sipkin ve ark. (10) yapug: calismada katlim-
clarin %93,9’unun, Akis ve ark. (11) yapmis oldugu ¢alisma-
da calismaya kaulanlarin %72’sinin yeterli bilgisi oldugunu
belirtmiglerdir. Bu aragtirmalarda kaulimcilara organ bagist
konusunda yeterli bilgilerinin olup olmadigt sorgulanirken
aragtirmamizda halkin bilgi diizeyini él¢en sorular sorulmug-
tur. Bizim aragtirmamizda “Organ bagisinda bulunmak icin

neler gereklidir?” sorusuna Nevsehir halkinin %8,9’u “Kim-
lik bilgileri ve iki sahit” diyerek dogru cevap verirken %26,8’i
“doktorumun bilgisi gereklidir” diyerek yanlis cevap vermis-
tir. Bu durum Nevsehir halkinin bir taraftan organ bagist
konusunda yeterli bilgiye sahip olmadigini gosterirken diger
taraftan halkin konuyla ilgili olarak aslinda doktorlara olan
giivenini yansitmaktadir. Kaulimeilarin organ bagis: bilgi dii-
zeyi ile egitim durumunda 6n lisans veya tizeri olanlar, meslek
olarak 6grenci ve memur olanlar, yas grubu olarak 20-35 yas
grubunda olanlar arasinda anlamli bir iligki gézlenmistir. Di-
ger aragtirmalarla uyumlu olarak organ bagisi hakkinda bilgi
sahibi olmanin geng yas, 6grenci olma durumu, egitim sevi-
yesi ile yakindan iligkili oldugu gériilmektedir.

Organ bagist konusunda bilgi alma yollarinin sorgulandigt
aragtirmalarin ¢ogunda, gorsel ve yazili basinin kaulimcilarin
organ bagist konusundaki bilgilerine 6nemli katkisi oldugu-



nu ifade ettikleri belirtilmektedir (12). Haustein ve Sellers'in
(13) 185 hasta iizerinde yapuklari ¢alismada “organ bagisi
hakkindaki bilgiyi nereden aldiniz?”sorusu soruldugunda
bu soruya hastalarin %59’u internet, %61’i ise din gorevlisi
olarak yanit vermislerdir. Literatiirdeki diger aragtirmalardan
farkli olarak biz halka organ bagisi konusunda gerekli bilgiyi
nereden almak istediklerini sorduk. Katlimcilarin %3,8’i in-
ternetten, %31,6%s1 aile hekiminden, %4,3’ii okuldan, %4,5’i
televizyon veya radyodan, %1,7’si cevresindeki kisilerden,
%53,1’1 organ bagis1 biriminden elde etmek istemislerdir.
Organ bagisi konusunda toplumu bilgilendirmenin en iyi
yolu basin-yayin ve internet ortami olsa da arastirmamizda
dogru ve giivenilir bilginin elde edilebilecegi en iyi yerin ‘or-
gan bagist birimi’ oldugu ortaya ¢ikmistir. Bu nedenle hem
halkin giivenini kazanmak hem de halka saglikli bilgi suna-
bilmek i¢in siklikla ugranilan saglik tesislerinde ‘Organ Bagist
Uniteleri’nin kurulmasi 6nem arz etmektedir.

Organ bagisinda bulunma ile halkin sosyodemografik 6zel-
likleri arasinda yakin bir iligki olabilir. Aragtirmamizda organ
bagisinda bulunmak isteyenlerin orani; kadin cinsiyet olanlar,
evli olanlar, 6n lisans ve iistii egitim diizeyine sahip olanlar,
ogrenci olanlar ve yag aralii 20-35 olanlarda en yiiksek idi.
Fakat sadece organ bagislamayu isteyenler ile 6n lisans ve tistii
egitim diizeyine sahip olanlar arasinda anlamli bir iligki mev-
cuttu. Bu durum, egitimin organ bagisinda bulunma tizerine
olan etkisini agik¢a yansitmaktadir.

Organ bagisinda bulunmay: isteme konusunda insanlarin
farkli nedenleri olabilmektedir. Okka ve ark. (14) yapug:
calismada organlarini bagislamay1 diisiinmelerine neden ola-
rak “bir hayat kurtarma ve iyilestirme diisiincesi” %73,8’lik
oranla en ¢ok bagislama nedeni olarak gériilmektedir. Efil ve
ark. (5) yaptiklari aragtirmada tiim katilimeilarin “Organ ba-
gisinda bulunmak istemelerinin nedenini” %85,2 ile “hayat
kurtarma ve iyilestirme diisiincesi” en ¢ok bagislama nedeni
olarak goriilmektedir. Aragtirmamizda organ bagisinda bu-
lunmak isteyenlerin %89,4’ii bir hayat kurtarmak istedikleri
icin organ bagisinda bulunmak istediklerini ifade ettiler. Bu
durum literatiirle de uyumlu idi.

Organ bagisinda bulunmay1 engelleyecek faktdrler arasinda;
bilgi eksikligi, dini inaniglar, ubbi giivensizlikler, organ tica-
retinden korkma, kisinin ailesinin izin vermeyecegi ve viicut
biitiinliigiiniin bozulacag: diisiincesi sayilabilir. Canova ve ark.
(15) Italyada iiniversite dgrencileri ile yaptiklari galismada 6g-
rencilerin biiyiik kisminin (%43,7) etik nedenletle, Al-Fagih
(16) kaulimcilarin donér olduklarinda gerekli bakimin gosteril-
meyecegi diisiincesiyle, Sanner (17) bedenlerinin parcalanacak
olmasi (%39) nedeniyle, Béliikbas ve ark. (12) dinsel inanglar
nedeniyle (%44,8), Pierini ve ark. (18) korku ve giivensizlik
(%40,4) nedeniyle kaulimcilarin organlarini bagislamak is-
temediklerini belirlemistir. Savaser ve ark. (19) &grencilerin
organ bagisinda bulunmay: istememe nedenlerinin baginda
viicut biitiinliigiiniin bozulmasini istememe (%33,3), Efil ve
ark. (5) ‘cesedime miidahale yaptirmak istemiyorum’ (%36,1)
diistincesi oldugunu ifade etmiglerdir. Bizim ¢alismamizda ka-
ulimcilarin %22,9’u dini inanglari nedeniyle, %14,6’1 cesedi-
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ne miidahale yaptirmak istemedikleri icin, %6,5’i bu durumun
bir ticari meta olarak kullanilmasindan korktuklar: i¢in bagista
bulunmak istemediklerini ifade etmiglerdir. Organ bagisinda
bulunmay: istememe nedenleri arasinda ortalama degerler aci-
sindan istatistiksel olarak anlamli bir fark yoktu. Bu sonuglar
kismen literatiirle uyumlu idi.

Sipkin ve ark. (10) yaptigt calismada 6gretim elemanlarinin
%85,4’ii organ naklini dini yonden uygun bulmaktadir. Oz-
men ve ark. (20) yapmis olduklari ¢alismada organ naklini
dini yonden uygun bulanlarin oran1 %51,7’dir. Nagar ve ark.
(21) yaptiklari calismada da uygun bulanlarin orani %66,6dir.
Ayrtas ve ark. (22) yapug calismada %51’i, Okka ve ark. (14)
caligmasinda %31,9’u dini inan¢larin organ nakline engel ol-
dugunu ifade etmistir. Aragtirmamiz organ bagisini etkileyen
fakedrler arasinda dini inanglarin hala 6nemli derecede etkili
oldugunu ortaya koymaktadir. Ulkemizde Diyanet Isleri Bas-
kanlig1 Din sleri Yitksek Kurulu'nun organ bagisint “insanin
insana yapabilecegi en biiyiik yardim” olarak tanimlamigtir
(23). Buna ragmen halkin organ bagislamama nedenleri ara-
sinda hala dini etkilerin goriilmesi, bu konudaki ¢alismalarin
yeterli olmadig1 seklinde degerlendirilebilir.

Organ bagusi bilgi diizeyi ile organ bagislamayi isteme duru-
mu arasindaki iligkiyi gdsteren literatiirde ¢aligmalar mevcut-
tur. Efil ve ark. (5) Afyon halki ve saglik calisanlarinin organ
bagis1 konusunda yeterli bilgiye sahip olmalarina ragmen or-
gan bagist konusunda kesin fikir ve yeterli duyarliliga sahip
olmadiklarini ifade etmiglerdir. Aksine Kavurmaci ve ark. (24)
aragtirmalart sonucunda organ nakli ve bagist hakkinda bilgi
alma durumu ile organ bagisinda bulunma ve organ bagisin-
da bulunmay: diigiinme arasinda istatistiksel olarak anlaml
bir iliski oldugunu saptamislardir. Ozer ve ark. (25) yaptiklart
calismada, 6grencilere organ nakli ve bagisina yonelik bilgi
vermis ve verilen egitim sonrasi 6grencilerin organ nakli ve
bagisina yonelik goriislerinin olumlu yénde degistigini sap-
tamuglardir. Bizim ¢alismamizda bilgi sorularina dogru cevap
verme orani, organ bagisinda bulunmak isteyenlerde %49,1,
istemeyenlerde %31,7, kararsizlarda %22,2 idi. Organ bagist
hakkinda bilgi diizeyi yiiksek olanlarin daha yiiksek oranda
organ bagisinda bulunmak istedikleri gozlenmistir. Fakat bu
iki degisken arasinda istatistiksel olarak bir anlamlilik bulu-
namamugtr. Organ bagisi bilgi diizeyi ile organ bagislamay1
isteme durumu arasindaki bu celigkili sonuglar halkin bilgi
alma kaynag; ile yakindan iligkili olabilir. Medyanin toplumu
organ bagist konusunda yanlis yonlendirmesi organ bagisina
bakist olumsuz etkilerken, internet ortamindaki organ nakil-
leri ile ilgili bilgi kirliligi halkin kafasinda karisikliga yol aca-
bilmektedir. Bu nedenle dogru ve giivenilir kaynaktan alinan
bilgi, organ bagis oranlarinda artigla sonuglanacakur.

Beyin oliimii ger¢eklesmis kisiden organ nakli yapilabilmesi
icin sagliginda viicudunun tamamini veya organ ve dokula-
rint, tedavi, teghis ve bilimsel amaglar i¢in biraktgini resmi
veya yazil bir vasiyetle belirtmemis veya bu konudaki istegi-
ni iki tanik huzurunda agiklamamis ise sirastyla 6liim anin-
da yaninda bulunan egi, resit cocuklari, ana veya babasi veya
kardeglerinden birisinin; bunlar yoksa yaninda bulunan her-
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hangi bir yakininin muvafakati gerekmekredir (4). Oliim du-
rumunda organlarin bagislanmasi vasiyetinde bulunmak ha-
yattayken zor karar verilecek bir durumdur. Bazi calismalarda
organ bagisi konusunda ailelerin etkilerinin olduk¢a énemli
olduguna dair bilgiler yer almaktadir (26). Calismamizda ka-
tlimcilarin %19,6%t1 ailelerinin izin vermeyecegi diisiincesi ile
organ bagisinda bulunmak istemediklerini ifade etmiglerdir.
Bu baglamda ailelerin organ bagisi konusunda yeterli bilgiye
sahip olmalari, aile icerisinde bu konunun konugulmasi ve
tartigtlmast dnemli olmaktadir.

Calismamizda “Birinci derece yakininizin bir organ ihti-
yact olsa, baska bir vericinin organini kabul eder misiniz?”
sorusuna hayir veya kararsizim cevabini verenlerin %21,5’
sorumluluk almak istemedikleri icin, %21,5’i dini inangla-
r1 nedeniyle, %16,9’u viicut biitiinliigiine miidahale etmek
istemedikleri icin bagka bir vericinin organini kabul edeme-
yeceklerini belirtmislerdir. “Birinci derece yakininizda beyin
oliimii olsa, organlarini bagislar misiniz?” sorusuna hayir veya
kararsizim cevabini verenlerin %24,8’i sorumluluk almak is-
temedikleri i¢in, %20,5’i dini inanglar1 nedeniyle, %18,6’1
viicut biitiinliigiine miidahale etmek istemedikleri i¢in ya-
kinlarinin organlarini bagislamak istemediklerini ifade etmis-
lerdir. Yukarida verilen her iki senaryoda da organ nakline
olumsuz bakisin nedenleri paralellik seyretmekeedir.

Ozgecilik (digerkamlik) diger insanlara maddi veya manevi
kigisel ¢ikar gozetmeksizin yararli olmaya calisma duygusu-
dur. Toplumun en kiiciik pargast olan insan, en az kendisi
kadar toplumun cikarlarini da digiinmek zorundadir. Bu
durum organ bagis1 konusunda daha fazla énemli hale gel-
mektedir. Ulkemizde yapilan galigmalarda, ihtiyag halinde
baska vericinin organi kabul edenlerin orani, organ bagist
yapmak isteyenlerin oranindan hemen daima yiiksek olmus-
tur. Baykan ve ark. (27) yapuklart arasurmada, organ-doku
bagis1 yapmak isteyen o6grencilerin oraninin %34,0 iken,
kendilerinin veya yakin akrabalarinin ihtiyaci oldugunda or-
gan-doku almak isteyenlerin oraninin %80,4 oldugunu ifade
etmislerdir. Yasar ve ark. (28), katilimcilarin %34,9’unun or-
gan bagisinda bulunmak istedigini belirtirken, katilimcilarin
%84,9’unun kendilerinin veya yakin akrabalarinin ihtiyaci
oldugunda bagka birisi tarafindan organ bagislanmasini iste-
diklerini ifade etmislerdir. Diger ¢aligmalardan farkli olarak
biz, bir yakininin organ ihtiyaci halinde baska bir vericinin
organini kabul edenlerin (%83,8), “Birinci derece yakininiz-
da beyin 6liimii halinde, organlarini bagislar misiniz?” soru-
suna olan cevaplarini aragtirdik. Buna gore yakinin organini
bagislayanlar ile bagislamayanlar arasinda anlamli bir fark
bulduk. Ayrica yakininin organini bagislamay: kabul eden-
lerin orani ile kararsiz olanlarin orani arasindaki yakinlik da
dikkat ¢ekmekteydi. Bu kisilerin 6zellikle sorumluluk almak
istememe (%24,8) nedeniyle kararsiz kaldiklar1 hatirlanirsa,
bu durum organ bagisinin yeteri kadar toplum tarafindan
hentiz geregi gibi anlagilamadig; ile agiklanabilir. Bu nedenle
bagis oranlarinda arus saglamanin en 6nemli yolunun egitim
programlarinda 6rneklendirme ve igsellestirme ydntemleri-
nin kullanilmast oldugunu diisiinmekteyiz.

Sonug

Aragtirma sonucunda Nevsehir halkinin organ bagist ko-
nusunda yeterli bilgiye sahip olmadiklari, bu konuda ¢esitli
kaygilar yagadiklar1 ve bilgilendirilmeye ihtiya¢ duyduklari,
daha ¢ok hekimlerin bilgisi dahilinde organ bagis1 birimle-
rinden fikir almak istedikleri ortaya ¢ikmistir. Organ bagist
konusunda toplumu bilgilendirmenin en iyi yolu medya olsa
da dogru ve giivenilir bilginin elde edilebilecegi en iyi yerin
‘organ bagis1 birimi” oldugu unutulmamali, bu nedenle hem
halkin giivenini kazanmak hem de halka saglikli bilgi suna-
bilmek i¢in saglik tesislerinde ‘Organ Bagisi Uniteleri’nin
saytlarinin arturilmast 6nem arz etmektedir. Organ bagist
hakkinda bilgi sahibi olmanin geng olan kisiler, 6grenci olma
durumu, egitim seviyesiyle yakindan iligkili oldugu akilda
tutulmalidir. Halkin organ bagislamama nedenleri arasinda
hala dini etkilerin goriilmesi, bu konudaki calismalarin yeterli
olmadig1 seklinde degerlendirilebilir. Din adamlarinin organ
bagisinin artmast konusunda belirli egitim programlarindan
gecirilmesi ve dini yénden toplumu bilinglendirme ¢aligma-
lart arurilmalidir. Medyadaki bazi haberlerin toplumu organ
bagisi konusunda yanlis ydnlendirmesi organ bagisina bakust
olumsuz etkilerken, internet ortamindaki bilgi kirliligi halkin
kafasinda karigtkliga yol agabilmektedir. Bu nedenle dogru
ve giivenilir kaynaktan alinan bilgi, organ bagis oranlarinda
artisla sonuclanacakur. Kisilerin ailelerinin izin vermeyecegi
diistincesi organ bagisi oranlarini etkilemektedir. Bu baglam-
da ailelerin organ bagisi konusunda yeterli bilgiye sahip olma-
lari, aile icerisinde bu konunun konusulmasi ve tartisilmast
onemli olmaktadir. Ayni zamanda 6len kisinin verici aday1
olabilmesi i¢in yakinlarinin da onay: gerektiginden, kisinin
hayatta iken organlarini bagislamig olmasinin yeterli olmadi-
g1, karariyla iligkili olarak aile yakinlarini da haberdar etmis
olmast organ bagisini olumlu etkileyecektir. Kisilerin kendi-
leri i¢in organ bagisini kabul edip bagkalar: icin bagista bu-
lunmamalari olayin igsellestirilememesinden kaynaklanabilir.
Bu nedenle bagis oranlarinda artigi saglamanin en 6nemli yo-
lunun egitim programlarinda 6rneklendirme ve igsellestirme
yontemlerinin kullanilmasidir.
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