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Ozet: Tirkiye’de kadavra dondr sayisinin az olmasi tlkemiz agisindan énemli bir sorundur.
Bu derleme kadavra donorden gerceklestirilecek nakillerde etkili olabilecegi disinilen

faktorleri; hukuksal, dini, etik ve psikososyal agidan incelenmek amaci ile hazirlanmistir.

Anahtar Kelimeler: Beyin Oliimii; Kadavra Dénor; Organ Nakli; Etkili Faktorler

The Factors that Influence Organ Transplant from Dead Donors in Turkey
Abstract:

The fact that the number of the cadaver donors is limited is an important problem in Turkey.
This collected work is aimed at investigating the factors in terms of legal, religious, ethical
and psychological points of view, which are considered to be effective for the transplants

from the cadaver donors.
Key words: Brain Death, Cadaver Donor, Organ Transplant, Effective Factors

Organ nakli gecmisten ginimuze kadar hep merak konusu olmustur. Vicutta gorevini
yapamayan bir organin yerine canl bir vericiden veya kadavradan alinan saglam bir organin
nakledilmesine organ nakli denmektedir (1). Organ nakilleri igin bagis organ bulmak hem
Ulkemizde hem de diinyada halen sorun olmaya devam etmektedir. Bununla birlikte Ulkeler
organ bagisinin politik, yasal, etik ve dini boyutlarini iceren halki bilgilendirme ve organ
bagisini artirma amach yeni planlamalar ve stratejiler gelistirmektedirler. Organ naklini
gerceklestirebilmenin en 6nemli yolu uygun dondr bulabilmektir. Aksi halde milkemmel nakil
klinikleri kurma, profesyonel nakil ekibi olusturma organ nakil oranini arttirmaya

yetmeyecektir (2).

Organ nakilleri canlidan canliya yada kadavra dondrden canliya nakil olarak
gerceklesmektedir. Kadavra dondrden nakil; cesitli sebeplerle (kursunlanma, trafik kazasi,
beyin kanamasi vb) yogun bakimda tedavisi devam ederken beyin o6limi gerceklesen
hastanin yakinlari tarafindan yada hayatta iken organ bagisi kartinin olmasina istinaden

yapilan nakil islemleridir (3).

Organ bagisi yapilirken, doldurulan kartin Gizerinde bagis yapilan organlar isaretlenerek
kisinin tercihlerine gore organlar sinirlandirilarak bagislanabilir. Bagis kartinin tizerinde; kalp,

kalp kapagi, kikirdak, akciger, ekstremite, karaciger, kornea, tendon, Ust sindirim yolu, kas
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doku, kemik, ince barsak, bobrek, pankreas, yiiz ve sach doku veya vicudun tamami
bagislanabilmektedir (4). Bagis basvurusu ise iki sekilde gergeklesmektedir: Birincisi kisi
hayatta iken 18 yasini doldurmus ve akil saghigi yerinde ise ilgili yerlere miiracaat ederek
organ bagis kart1 edindikten sonra bagista bulunabilir. Digeri ise hastanin yakinlarinin tibben
olimin tespitinden sonra organ bagisinda bulunmasi ile yapilmaktadir (1). Organ bagislamak
isteyen bireyler bulunduklari sehirde yer alan cesitli organ bagis masalarina basvurarak
buradan organ bagis kart1 edinirler. 2238 sayili kanuna gore; iki tanik esliginde, kendi karari
ile bagista bulundugunu belirterek, bagis belgesini doldurmasi gerekmektedir. Ulkemizde
bireyin ailesinin de bagis icin izni alinarak daha sora dogabilecek sorunlari 6nlenmesi
amagclanmaktadir. (5). Ayrica bireylerin organ bagisindan vazgectiginde bunu aile bireylerine
iletmeleri halinde organ bagis kartlari olsa bile organlarinin alinmasi mimkiin degildir.
Bireyler beyin 6limi gerceklestikten sonra tekrar hayata donebilme ihtimalinin olup
olmadigini bilmedigi icin, bagista bulunduklarinda kisinin yasam hakkinin elinden alindigina
dair kayg! yasayabilirler. Bu kaygi kadavra bagisini olumsuz etkileyen 6nemli bir faktorddr.
Beyin oliimi; tim beyin, beyincik ve beyin sapinin fonksiyonlarinin geriye donilisiimsiiz
olarak kayboldugu ve mutlak 6limle sonuglanan bir siirectir (6). Beyin 6limi tablosundaki
hastanin sadece kalbi atmaktadir, bir baska deyisle sadece nabzi ve kalp atimlar
alinabilmektedir (6). Disaridan izlenebilen tek yasam isareti kalp atimlarndir. Solunumu
yardimci cihazlarla saglanabilmekte olup, agrihi uyarana serebral ve motor yanit
alinamamaktadir (6). Beyin sapi, kornea, vestibulo-okiiler ve okiilesefalik, faringeal ve trakeal
refleksler yoktur. Biling tam olarak kaybolmus olup, EEG’de trase ve anjiografide ise beyin
kanlanmasina dair higbir belirti yoktur (7). Bitkisel yasam; beyin fonksiyonlari saglam,
azalmis ya da tamamen kaybolmus ve solunumu devam eden hastadir. Ama tam anlamiyla
olim olusmamistir. Bu hastalar aylarca ya da yillarca hareketsiz yasamaya devam etmekte,

bazen disik bir ihtimal iyileserek normale donebilmektedirler (6).

Kadavra Donorden Nakillerin Diinya ve Tiirkiye’deki Durumu

2013 Avrupa Transplantasyon raporuna gore en fazla organ bagisi yapilan tlke olan
ispanya’nin milyon niifus basina 35.1, Tiirkiye’nin ise milyon niifus basina 4.6 oldugy,
israil’in 7.1, Tunusun 0.1 organ bagisinin oldugu belirtilmektedir. Ulkemizde 2011-2016
yillari arasinda toplam 20.064 nakil gerceklestirilmis olup bunlarin 17.871’i canli donérden,
2.193 ise kadavra dondrden gerceklesmistir (8). ingiltere’de ise 2015 yillik transplantasyon
raporunda kadavra donor sayisinin 1.282 oldugu bu rakamin bir 6nceki yila oranla %3

distugi belirtilmektedir (9).
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Kadavra Nakillerinde Etkili Olabilecek Faktorler
Kadavradan organ bagisinin énindeki gigliklerden bazilari basta bilgi eksikligi, dini

inanclar, etik, hukuki, sosyal ve ekonomik sorunlar oldugu belirtiimektedir (10, 11).

1. Hukuksal ve Etik Faktorler: Tip ve teknoloji alanindaki gelismelerin hiz
kazanmasi organ naklinin de gelismesine katki saglamistir. Bu gelismeler organ nakli oranini
ve cesitliligini artirirken yasal ve mevzuat hiiklimlerinin de diizenlenmesini zorunlu kilmistir.
Organ nakline yonelik hukuki dizenlemeleri her llke kendi toplumsal degerleri, inanglari,
etik ilkeleri, sosyolojik 6zelliklerine gore farkh sekilde gergeklestirmistir. Tim yapilan bu
dizenleme organ naklini kolaylastiricc ama ayni zamanda usulsizlikleri, etik disi
uygulamalari ve hukuki sorunlari da 6nleyici olma 6zelligini de tasimak zorundadir. Yasal
dizenlemeler tim olgitlere dikkat edilerek hazirlanmis olsa da her zaman organ bagisini

arttirmaya tek basina yetmeyebilir.

ispanya’da isve¢’te, Almanya’da ve bircok llkede organ bagisi, beyin 6liimi ve nakil
uygulamalari Avrupa komisyon toplantisi kurallarina (Porto 2000) gore yiritiilmektedir (12).
Tiurkiye’de ise organ, doku ve bunlarin parcalari 2238 sayili “Organ ve Doku Alinmasi,
Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkindaki” kanun ile diizenlenmis olup, kanun 1979
tarihinde vyirirlige girmistir. Bu kanunda kadavra donérden doku ve organ alinmasinin
sartlari; “Madde 14 — Bir kimse saghginda viicudunun tamamini veya organ ve dokularini, tedavi,
teshis ve bilimsel amaclar icin biraktigini resmi veya yazili bir vasiyetle belirtmemis veya bu konudaki
istegini iki tanik huzurunda aciklamamis ise sirasiyla 6lim aninda yaninda bulunan esi, resit
cocuklari, ana veya babasi veya kardeslerinden birisinin; bunlar yoksa yaninda bulunan herhangi bir
yakininin muvafakatiyle 6liden organ veya doku alinabilir. Aksine bir vasiyet ibraz edilmedikce yoksa,
kornea gibi ceset lizerinde bir degisiklik yapmayan dokular alinabilir. Oli, saghginda kendisinden
o6liminden sonra organ veya doku alinmasina karsi oldugunu belirtmisse organ ve doku alinamaz.
(Degisik: 21/1/1982 - 2594/1 md.) Kaza veya dogal afetler sonucu viicudunun ugradigi agir harabiyet
nedeniyle yasami sona ermis olan bir kisinin yaninda yukarida sayilan kimseleri yoksa, saglam doku
ve organlari, tibbi 6lim halinin alinacak organlara bagh olmadigi 11 inci maddede belirlenen
hekimler kurulunun raporuyla belgelenmek kaydiyla, yasami organ ve doku nakline bagli olan kisilere
ve naklinde ivedilik ve tibbi zorunluluk bulunan durumlarda vasiyet ve riza aranmaksizin organ ve
doku nakli yapilabilir. Bu hallerde, adli otopsi, bu islemler tamamlandiktan sonra yapilir ve hekimler
kurulunun raporu adli muayene ve otopsi tutanagina gegirilir ve evrakina eklenir” seklinde

belirtiimektedir (13).
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Turkiye’de 2238 sayili kanuna gore oOlen birey, sagliginda oliminden sonra
organlarinin veya dokularinin alinmasina karsi oldugunu belirtmisse, bu bireyden organ veya
doku alinamaz (m.14/3). Bazi Avrupa Ulkelerinde ise organ bagisinda bulunmak istemedigine
dair beyani bulunmayanlarin disindaki bireylerden organ alinmakta oldugu belirtilmektedir (1,
14, 15).

Kadavra vericiden organ nakillerinde, 0Ozellikle iki husus 6nem tagimaktadir.
Bunlardan birincisi “6liim aninin tespiti”, digeri ise “6liiniin veya yakininin rizas””dir. Oliim
aninin tespiti, organ nakli sebebi ile vericinin 6limine yol acilmamasi, ayni zamanda organ
naklinin basarisinin olumsuz yonde etkilenmemesi i¢cin dnemlidir. Her seyden Once verici
gercekten 6lmis ve 6lim ani yanilmadan belirlenmis olmalidir (16).

Turkiye’de beyin oOlimi karari kadavra dondrden naklin gerceklesmesi icin ¢ok
dnemlidir. Onceki yillarda dért hekim tarafindan beyin 6liimi karari verilirken, 2014 yilinda
yapilan diizenlemede (Madde 11-Degisik: 2/1/2014-6514/41 md.)bu kanunun uygulanmasi
ile ilgili olarak tibbi 6lumin gergeklestigine, biri nodrolog veya norosirlrji, biri ise
anesteziyoloji ve reanimasyon veya yogun bakim uzmanindan olusan iki hekim tarafindan
kanita dayali tip kurallarina uygun olarak oy birligi ile karar verilir. Ayrica nakil yapilacak
hastay yatis vererek tedavi eden hekim ve organ naklini gerceklestirecek olan hekimlerin,
beyin 6limu tespit kurulunda yer almalari yasaktir.

Beyin Oliimii Kararinin Diger Ulkelerdeki Durumu: Kuzey Amerika da bir hekimin,
Amerika’nin bazi eyaletlerinde ise (Kaliforniya, Alabama, Lowa, Lousiana, Florida ve
Virginia'da) ikinci hekimin gorisi istenirken; Alaska ve Georgia’da ise bu karar icin sadece
sertifikali bir hemsirenin onayi yeterli olmaktadir. Beyin 6limu karari vermek igin; Avrupa
tlkelerinin yarisinda birden fazla hekim, Banglades’te bir profesér, iran’da tic hekim karari
yeterli iken, Afrika’da bu konuda herhangi bir dokiiman yoktur. En ¢ok kadavra dondrden
nakilin gerceklestirildigi ispanya’da ise egitimli yogun bakim hemsiresi ve doktorlari ile hizli

karar verme stireci ve Ulusal Transplantasyon Organizasyon (ONT)’u uygulanmaktadir (17).

Organ bagisina yonelik 2238 sayili kanun kapsaminda organ ticaretini onlemeye
yonelik mieyyideler ilgili kanunun 15. Maddesinde su sekilde “Bu Kanuna aykiri sekilde organ
ve doku alan, saklayan, asilayan ve nakledenlerle bunlarin alim ve satimini yapanlar, alim ve satimina
aracihk edenler veya bunun komisyonculugunu yapanlar hakkinda, fiil daha agir bir cezayi
gerektirmedigi takdirde iki yildan dort yila kadar hapis ve 50.000 liradan 100.000 liraya kadar agir

para cezasina hiikiim olunur” belirtilmektedir (13).
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Organ Naklinin Etik Boyutu: Etik kurallar demokratik toplumlarin degerlerini,

normlarini ve tutumlarini belirleyen; insanlarin hayatini, diger insanlarla olan iliskilerini ve
toplumla olan iletisimi belirleyen temel yaptirimlardir (12).

Doku/organ nakli bircok alanda son yillarin en ¢ok tartisilan konularin basinda
gelmektedir. Bu konu organ naklinden en ¢ok etkilenen toplumunda glindeminde yogun
olarak yer almaktadir. Doku/organ nakli toplumsal alanda tartisilmasi ulkelere ve kilturlere
gore farkhlik gosterse de tartismalarin odaginda; organ nakillerinin basari diizeyi, organ
nakline ihtiyaci olan hasta sayisinin fazla olmasi, canlidan ve kadavra donérden doku/organ
alinmasinin kosullari ve 6zellikle organ ticareti bulunmaktadir.

Doku/organ nakli hasta ve ailesinin disinda, verici ve doku/organ gereksinimi olan
baska bireyler olmak Uzere birden c¢ok kisiyi ilgilendirdigi icin ortaya c¢ikan sorunlarin
¢6zimiinde bireyselligi asarak, sosyal etik kurallarin getirilmesi gerekmektedir (18).
Doku/organ nakli ile ilgilenen saglik personelinin canlidan doku/organ alinmasinin alici igin
olumlu ve dondr icin olumsuz yonlerini iyi tespit etmeli, alici ve verici ailelerini tam olarak
bilgilendirmelidir (18). Yukaridaki belirtilen durumlarla ilgili hukuki diizenlemeler “Tababet
ve Suabati Sanatlarinin Tarzi icrasina Dair Kanun” (TSSTIK) (19) ve “Hasta Haklari
Yonetmeligi” (HHY) (20) tip etigi ile ilgili kanun ve yonetmelikte yer almaktadir.

Organ ve doku nakli ile ilgili olarak etik kurallari geregi hekimlerin; alici ve vericiyi
bilgilendirmesi ve rizalarini almasi (TSSTIK m. 70 ve HHY m. 24, 25, 26), her iki taraf icinde
naklin uygunlugu iyi arastirmasi (TDN m.10) ve kar amaci gitmeden sadece yasam
kurtarmaylr amaclamasi (TDN m.12) gerekmektedir. Tirk hukukunda, “Tibbi Deontoloji
Nizamnamesi” (TDN), hekimlerin uymasi gereken tip etigi kurallarini diizenlemektedir (21).
Bu nizamnameye gore hekimler, hastanin “cinsiyeti, irki, milliyeti, dini ve mezhebi, ahlaki
disiinceleri, karakter ve sahsiyeti, ictimai seviyesi, mevkii ne olursa olsun” gerekli 6zeni
gostermekle yukamladar (17).

2. Saghk Sistemi: Saglik Bakanliginin 2002 yilindan beri organ nakli ve bagisi
arttirmaya yonelik stratejik hedefleri sonucunda; tGlkemizin tiim il merkezleri ile niifusu 100
bini gecen ilce hastanelerine donanimli yogun bakim Uniteleri kurulmus ayrica belli illerde
nakil koordinasyon merkezleri olusturulmustur. Ozellikle kadavra donérden nakilde aile red
oranlarinin azaltilmasina, beyin 6limi tespitinin arttirilmasina ve yerel sorunlarin tespit
edilmesine 6nem verilmektedir (22).

Hastane personelinin, 6lmekte olan ve beyin 6limiu gelisen potansiyel donér
konumundaki hastalarin yakinlarina karsi nasil bir tutum icinde olacaklari ve nasil bir

davranis sergileyecekleri, dolayisiyla da hangi kosullarda aile gériismesi yaparak organ bagisi
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icin onay alabileceklerini iyi bilmeleri gerekmektedir. Bu konuda bilgi eksikligi var ise yine
egitim programlari ile giderilmelidir (17). Bu tlr gorevler, ikna kabiliyeti Ustin kisilerden
secilmelidir (17). Transplant koordinatori kavraminin yeni bir meslek grubu olmasina yonelik
calismalar hizla baslatiimahdir (17). Saglik calisanlarinin transplantasyon ile ilgili bilgilerini
artirmak transplantasyon calismalarini gelistirmenin, organ bagis ve dondr temini
calismalarina biyilk bir tutarhlik ve standart getirmenin bir yoludur. Dogru ve uygun bir
egitim programi ile egitilmis saglik ¢alisanlarinin organ bagisi ve transplantasyon siirecindeki
kalite iyilestirme ¢alismalarinda rolleri oldukca buyiktir (17).

3. Dini Faktorler: Organ bagisi konusundaki engeller arastirilirken, {izerinde en fazla
durulan konulardan birisi de dini inanclardir. insanin yasaminin siirekliligi amaciyla yasam
kurtarici her tirli ydntemin kullanimini onaylayan islam dini agisindan organ bagisinin
herhangi bir sakincasi bulunmadigi Diyanet isleri Baskanligi Din isleri Yiiksek Kurulunun
3.3.1980 tarihli 396 sayili karari ile bildirilmistir (23). Ayrica Maide Suresi’'nin 32. Ayetinde
“Kim bir insana hayat verirse onun tim insanlara hayat vermiscesine sevap kazanacag!"

beyan olunmaktadir (1, 24).

Ayrica Muslimanlikta “insanin ruh ve bedeniyle birlikte diriltilecegi ve toplanacagi,
hesaba c¢ekilip cezalandirilacagl ya da odillendirilecegi” gorisi de hakimdir (25). Bu
nedenle 6ldikten sonra alinan organlara ihtiyac olup olmayacagi sorunu yiziinden organ
nakline teredditle yaklasiimaktadir. Ancak konu incelendiginde bu endiselerin yersiz oldugu
sonucuna ulagilmaktadir (25). Yani kisiden organ veya doku alinmasi durumunda kisinin
bedeninin bitindyle diriltilmesine bir engel yoktur (25). Kur’an da Bakara Suresinde
“kemiklerden diriltilenlere et giydirilecegi ve ahirette insanlarin bitin organlariyla ayrintil

sekilde toplanacagi” belirtilmektedir (25).

islam hukukunda organ ve doku nakli yapilabilmesi icin baslica sart zorunluluk
halinin bulunmasidir (24-26). Ayrica vericinin de rizasinin alinmis olmasi sarti aranmaktadir.
Nakil islemi gergeklestirilirken de kisi viicuduna saygili davranilmalidir. Genel olarak kabul
gdérmis tim etik kurallara uyulmasi gerekmektedir. islam dininin yaygin oldugu ilkelerde
dinin organ bagisina bakisi diyanet isleri baskanliginin yaptigi aciklamaya dayandirilir (24-
26).

Farkh dinlerin goriisleri incelendiginde; Hiristiyanlik doku/organ bagisini ve naklini

dostluk hayirseverlik olarak gormekte, Budizm doku/organ bagisina ve nakline yasama saygi
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ve merhamet olarak bakmakta ve Hinduizm doku/organ bagisina diger insanlarin kurtulusu

icin kendini feda etme olarak bakmaktadir (26).
Sonug olarak tiim dinler insanlarin hayatina huzur, diizen ve mutluluk kazandirma
felsefesi tasidigi icin insanlik yararina olabilecek organ bagisina pozitif baktigi gérilmektedir.
4. Sosyokiiltiirel ve Psikososyal Faktorler: Organ bagisina yonelik bakis acisinda
kiltlrin onemi blyuktir (10). Cesitli toplumlarda 6li dondrden nakil o toplumun kiiltirel
yapisina uygun dismeyebilir. Bu durumda nakil bekleyen hastalar zor durumda kaldiklari icin

hasta yakinlari organ temininde illegal yontemlere basvurarak tip etigine zarar verebilir (10).

Literattrde doku/organ bagisi konusuna ilgi ve istegi etkileyen faktorler; bireyin bu konu
ile ilgili dnceki deneyimleri, yakin ¢evresindekilerin doku/organ nakline ihtiyacinin olmasi,
bireylerin baskalarinin hayatini kurtarmak istemesi, yardimseverlik ve merhamet duygularinin
olmasi seklinde belirtiimektedir (12, 27, 28). Bu ylizden organ bagisinin arttirilmasinda organ
bagisinda bulunacak kisilerin yardimseverlik yoniine hitap edecek sekilde calismalarin
tasarlanmasi gerekmektedir (29).

Bilgi eksikligi: insanlar organ bagisinin ne oldugunu, nasil ve hangi durumlarda
yapildigini bilmedikleri icin, konuya yaklasimlari da temkinli davranabilir. Yakini élen bir
birey yakininin organlarini bagislamasi durumunda o6len kisinin bedensel butlinlGginin
tamamen bozulacagl endisesini tasiyabilir (12, 30). Bireyler bagislanan organlarin suistimal
edilmesinden ve adaletli dagiilmamasindan, saglik ¢alisanlarinin 6ldiikten sonra onlara bir
sey yapacagl endisesinden organ bagisinda bulunmak istemediklerini belirmislerdir (27).
Bilgi, doku/organ bagisina karar verme sirecinde diger faktorleri etkileyebilecegi icin
onemlidir. Bu nedenle organ bagis slirecinin tiim asamalarinda gerekli bilgilendirmeler 6zenle
ve dogru bir sekilde yapilmalidir.

Korkular : Bagislar konusunda etkili bir diger faktor ise organ mafyasina ve ticaretine
yonelik asilsiz soylentilerin ¢cikmasidir. Asilsiz soylentiler zaman zaman basili, gorsel ve
sosyal medyada yayginlasarak toplumsal kaygiya neden olmaktadir (30). Bu yénde artan
kaygilar insanlarin bagistan vazge¢mesine, organ bagisi hakkindaki endise ve korkularin
kalicilasmasina ve pek cok bireyin hayatini kaybetmesine neden olabilmektedir (30, 31).

Doku/organ bagisina yonelik yapilan calismalar da bagista bulunma karari vermede
isteksiz olmanin temel sebepleri arasinda aciklanmamis korkularin olabilecegi de
belirtiimektedir. Aciklanmamis korkular arasinda kisilerin doku/organ bagis kartina sahip
olmalari  durumunda, ciddi rahatsizlik gecirdiklerinde doktorlarin, beyin 6limi

gerceklesmemis olmasina ragmen; hayatlarini  kurtarmak icin  gerekli cabayi



Nefroloji Hemsireligi Dergisi 2016 Temmuz - Aralik 2. Say1

9
gostermeyeceklerini distinmeleridir (14,32). Ayrica insanlarin o6len bireyin {zerinde

gerceklesecek nakil cerrahisi sirasinda bireyin agri ve aci cekip cekmeyecegine dair bir
bilginin olmamasi da bir neden olabilir.

Diger agiklanmamis korkular doku/organ nakli esnasinda viicut seklinin bozulacagi
yonlindedir. Bu durumda insanlarin dogrudan ifade edemedikleri korku ve risklerin
aciklanarak ortadan kaldirilmasi doku/organ bagisinin artirilmasina katki saglayacaktir (12).

Literatlrde insanlari, organ bagisi ile ilgili olumlu tutumlarina ragmen bagisci olmaktan
alikoyan temel nedenin organ bagisina iliskin kaygi ve korkulari oldugu belirtiimektedir (33).
Cogu zaman temelsiz olan bu kaygi ve korkular nedeniyle organ bagis oranlar istenilen
dizeyde gerceklesmemektedir (33, 34).

Sonug¢ olarak Ulkeler organ bagisinda olumlu ve olumsuz etkili olabilecek faktorleri
gozden gecirerek organ bagisina yonelik politikalarinda ekonomik, hukuki, sosyal, toplumsal,
kiltlrel, tibbi ve bireysel diizenlemelere gitmesi ve kadavra donérden bagisi arthirmada aile

red oranlarinin azaltilmasina dair stratejik hedefler belirlemeleri 6nerilebilir.
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