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ABSTRACT

The aim of this research is to determine the insights of the fourth class
students of Health Sciences Faculty at the Eastern Mediterranean University about
tissue/organ transplant and donation. The research is designed according to
descriptive-sectional research and is held in the Academic Year of 2016-2017 Fall
Semester at the Eastern Mediterranean University, Health Sciences Faculty, in the
Departments of Nursing, Physiotherapy and Rehabilitation, Nutrition and Dietetic,
Health Management and Sports Sciences. The research was applied to 317 fourth
class students. Thus, the data was collected from 270 students who volunteered to
participate. Data was collected based on the “Student Demographic Information
Form” and “Insights of Students on Tissue/organ Transplant and Donation
Questionnaire Form”. During the research, ethic board and institution was taken by
the students in ainformed conset. Chi-Square of the data with the descriptive analysis
and the predictive statistical analysis was used for the statistical analysis of the data.
The level of the statistical importance was accepted as 00=0,05.

According to the results of the research, age average of the students was
22.2742.17, thus 40,7% were male and 59,3% were female. Moreover, 27,8% were
from Physiotherapy and Rehabilitation Department, 44,1% were from students of
University Entrance Exam, 49,6% were from families whose parents were primary
graduates, 38,1% were from families whose parents were from high school graduates
and 49,3% were the ones living in states. It was determined that none of the students
whom participated in the research have had tissue/organ transplant or donation.
57,4% of these students would like to donate their organs and 88,4% of these

students would like to donate their organs for “saving lives”. When the positive



feedback of the students for tissue/organ transplant and donation was analyzed,
Nursing Department students were the leading students with the ratio of 92,7%.
47,1% of the students have been trained on tissue/organ transplant and donation; thus
it was found that statistically training did not have importance on tissue/organ
transplant and donation (p<0.05). It was found that the positive feedback of the
students on tissue/organ transplant and donation was based on; mother’s education
level, support of the family to organ donation and the department that they studied
(p<0.05).

It is recommended that in order for the future students of Health Sciences to
have positive insights regarding tissue/organ transplant and donation; educational
planning, an increase in awareness trainings and tissue/organ transplant and donation

campaigns and use of media should be involved.
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Bu arastirmanin amaci; Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde Ogrenim gdren
dordiincii smif Ogrencilerinin doku/organ nakli ve bagis1 hakkinda goriislerinin
belirlenmesidir. Arastirma tanimlayici-kesitsel arastirma tasarimina uygun olarak
yapilmistir. Arastirmanin evrenini 2016-2017 akademik yili giiz doneminde Dogu
Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde Beslenme ve Diyetetik,
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Hemsirelik, Saglik Yonetimi ve Spor Bilimleri
boliimlerinde oOgrenim goéren 317 dordiincii sinif O6grencisi, Orneklemini ise
arastirmaya katilmay1 goniillii olarak kabul eden 270 6grenci olusturmustur. Veriler;
“Ogrencilerin Demografik Bilgi Formu” ve “Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve
Bagis1 Konusunda Goriislerinin Belirlenmesine Yonelik Anket Formu™ kullanilarak
arastirmaci tarafindan sinif ortaminda toplanmistir. Arastirmada etik kurul ve kurum
izni, Ogrencilerden bilgilendirilmis yazili onam almmistir. Verilerin istatistiksel
analizinde tanimlayici analizler ve kestirimsel istatistik analizlerinden Ki-kare testleri
kullanilmistir. Istatistiksel dnemlilik diizeyi ©0=0,05 olarak kabul edilmistir.

Arastirmadan elde edilen verilere gore; Ogrencilerin yas ortalamasi
22.2742.17 olup, %40,7’si erkek, %59,3’ti kadm, %?27,8’i Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon boliimiinden, %44,1°1 Lisans Yerlestirme Sinavi ile iniversiteye
girmis, %49,6’smin anne egitim diizeyi ilkdgretim ve alti, %38,1 nin baba egitim
diizeyi lise, 6grencilerin %49,3’iliniin en uzun yasadig1 yer il’dir. Arastirmaya katilan
ogrencilerin  doku/organ bagisinda  bulunmadigi  saptanmistir.  Ogrencilerin
%357,4’1iniin organ bagisinda bulunmak istedigi, %88,4’linlin “hayat kurtarmak i¢in”
organ bagisinda bulunmak istedigi belirlenmistir. Hemsirelik boliimii 6grencilerinin

%92,7’sinin organ bagisina yonelik olumlu goriisleri oldugu saptanmistir.



Ogrencilerin %47,1’inin daha 6nce doku/organ nakli ve bagisi hakkinda egitim aldig1
ancak egitim alanlarin doku/organ nakli ve bagisi ile ilgili olumlu goriis tizerinde
istatistiksel olarak anlamli etkisinin olmadigi belirlenmistir (p<<0.05). Anne egitim
diizeyinin, ailenin organ bagisina destek vermesinin ve egitim aldiklar1 bdliimiin,
ailenin organ bagisina yonelik goriislerinin, kendilerine organ naklinin yapilma
durumunun, yakinlarinin organlarin1 bagislama durumunun organ nakli ve bagisina
yonelik olumlu goriis bildirmede etkili oldugu saptanmistir (p<0.05).

Gelecegin saglik profesyonellerinin doku/organ nakli ve bagisi konusunda
olumlu gorislerini artirmak i¢in; egitimlerin planlanmasi, farkindalik ¢aligmalarinin
ve doku/organ bagisina yonelik kampanyalarin artirilmasi, basin yayin organlarinin

etkin bir sekilde kullanilmasi 6nerilir.

Anahtar Sézciikler: Doku/organ Bagisi, Doku/organ Nakli, Ogrenci
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Bolum 1

GIRIS

Doku/organ nakli, hasta birey i¢in bir baska tibbi ¢6ziim olmadiginda baska bir
kisinin doku/organlarini doku/organ nakline ihtiyact olan hastalara tedavi amaciyla
nakledilmesidir (1). Doku/organ yetmezligi sebebiyle yasami tehlikeye girmis bir
kisinin hayatin1 kurtarmak, yasam siiresini uzatmak ve yasam kalitesini artirmak,
organ naklinin en 6nemli hedefidir (2). Doku/organ bagist; bir kisinin saglikli iken
kendi istegi ile, tibben yasami sona erdikten (beyin olimii gerceklestikten) sonra
doku/organlarinin, baska kisilerin tedavisi i¢in kullanilmasina izin vermesi ve kisinin
bu izni, iki sahit huzurunda belgelemesidir. Kisi, organlarinin birini veya tamamini
bagislayabilir (3).

Tirkiye’de doku/organ bagisiyla ilgili ¢alismalar 29/05/1979 tarih ve 2238
sayilt ‘‘Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Yasa’’sia gore
yapilmaya baslamistir (4,5). Bu yasa 2000 yilinda “Organ ve Doku Nakli Hizmetleri
Yonetmeligi” ile giincellenmis ve “’Ulusal Organ ve Doku Nakli Koordinasyon
Sistemi’” kurulmustur.

Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti (KKTC)’nde doku/organ nakli yapilabilmesi
amactyla 02.04.1991 tarihinde 55/1991 Sayili “Doku Alinmasi, Saklanmasi,
Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Yasa” kabul edilmis, bu yasa 27 Ekim 2014 tarihinde
57/2014 Sayili “‘Insan Hiicre, Doku ve Organ Nakli ile Ilgili Kurallar1 Diizenleyen

Yasa’’ seklinde diizenlenmistir (6,7).



Doku/organ nakli bekleyen kisi sayisi diinya’da giderek artmaktadir (8).
Tirkiye Saglik Bakanli’gimin verilerine gore 2008-2017 yilinda toplam 43.085
hastaya organ nakli yapildigi, 25.361 hastanin organ nakli i¢in bekledigi, 2004-2017
yillar1 arasinda 260.663 kisinin resmi olarak organ bagisinda bulundugu
goriilmektedir (9).

Doku/organ nakli igin yeterli sayida doku/organ bagisina ulasmak amaciyla
toplumun bilgilendirilmesi ve katilimlarinin saglanmasi Onemlidir. Yapilan
calismalar, doku/organ bagisindaki yetersizlik ya da yeterli sayida doku/organin
bulunmamasinin, doku/organ nakilleri konusundaki 6nemli engellerden biri
oldugunu gostermektedir (10). Beyin 6liimii sonrasi organ bagisinda bulunulmamasi
da bu engellerden bir digeridir. Beyin oliimii sonras1 vericilerin sayisini arttirmanin
bir yolu, saglik meslek iiyelerinin doku/organ bagis1 konusunda toplumun
farkindaligin1 artirmaya yonelik egitim vermesidir. Ancak yapilan g¢alismalarda
saglik personelinin "beyin Olimi" teriminin anlamini bilmelerine ragmen beyin
Oliimi kriterlerini bilmedigi saptanmustir (8,11).

Doku/organ bagisina negatif ve pozitif tutumlarin varligi kisinin doku/organ
bagisina katilmasinda belirleyici olmaktadir. Doku/organ bagisinin artirilmasinda
basta saglik calisanlar1 olmak tizere toplumun her bireyinin yeterli bilgi ve bilince
sahip olmas1 gerekmektedir (12).

Gelecegin saglik profesyonelleri olan Saglik Bilimleri Fakiiltesi 6grencilerinin
doku/organ bagisina iliskin goriigleri ve tutumlar beyin 6liimii ger¢eklesmis olan
hastaya yaklagimlari, beyin o6liimii gergeklesen hastanin ailesinin karar verme
siirecini  etkileyecektir. Bu nedenle Saghk Bilimleri Fakiiltesi 6grencilerinin
doku/organ bagisina iliskin goriislerini ve tutumlarini olumsuz yonde etkileyen

faktorlerin belirlenmesi 6nemlidir (10,13).



Universite dgrencilerinin doku/organ nakli ve bagis1 ile ilgili goriislerinin
incelendigi c¢alismalarda; Dogan ve ark. (2016)’nin 756 {iniversite 6grencisi ile
yaptig1 calismada 6grencilerin %38,7’sinin doku/organ bagisinda bulunmak istedigi,
%?24’inlin doku/organlarin1 bagislamak istemedigi, %56,5’inin ise doku/organ bagisi
hakkinda bilgi sahibi oldugu saptanmustir (14). Bir baska calismada (15), {iniversite
ogrencilerinin %47,8’inin doku/organ bagisinda bulunmay: istedikleri belirlenmistir
(15). Vicdan ve ark. (2011)’min Saghik Yiiksekokulunda 170 6grenci ile yaptiklar
calismada, Ogrencilerin %98,8’1 organ bagisinim1 6nemli bulmasina ragmen
%94,7’sinin heniiz organ bagisinda bulunmadiklari saptanmistir (16). Yasar ve ark.
(2008)’nin  Saglik Meslek Yiiksekokulunda 86 Ogrenci ile gerceklestirdikleri
calismada dgrencilerin %35’inin doku/organ bagisinda bulunmak istedikleri, %10,5’1
doku/organ bagisinda bulunmak istemedikleri, %54,6’s1 doku/organ bagist
konusunda kararsiz olduklar1 belirlenmistir (17).

Doku/organ bagist konusunda 6nemli rolleri olan gelecegin saglik meslek
tiyelerinden hemsirelerin doku/organ bagis1 konusunda goriislerinin degerlendirildigi
caligmalarda (11,18); doku/organ bagisina yonelik tutumlarinin belirsiz oldugu fakat
genel olarak goriislerinin olumlu oldugu ve gelecekte donér olmak igin istekli
olduklari, beyin 6liimiine neden olan faktorler ve tanisal testlerle ilgili bilgilerinin
yetersiz oldugu saptanmistir. Yazici ve ark. (2015)’nin 352 hemsirelik 6grencisinin
doku/organ bagis1 ile goriislerini degerlendirdikleri bir diger ¢calismada, 6grencilerin
%50,3’liniin doku/organlarin1 bagislamay1 diisiindiikleri ancak sadece %9,9’unun
organ bagis kartt oldugu saptanmistir. Doku/organ bagisi istediginde ne yapmasi
gerektigini bilmeyenlerin oraninin %30,1 oldugu, %77 sinin 6grenimleri esnasinda

doku/organ nakli ve bagisi ile ilgili verilen bilgileri yeterli bulmadiklar1 saptanmistir

).



Yapilan c¢alismalarda (17,19,20); o6grencilerin %46,2-65,5’inin doku/organ
bagis1 yapmaya istekli oldugu, %44,9-54,6’sin1n ise kararsiz oldugu belirtilmektedir.
Ercan ve ark. (2015)’nin farkli alanlarda (Saglik Bilimleri, Fen Bilimleri, Sosyal
Bilimler) 6grenim goéren ogrencilerle yapilan g¢alismada; ogrencilerin %80’inin
"organ bagisinin sefkat ve merhamet gerektirdigi", "karsilik beklemeden yapilmasi
gerektigl", "insanhiga faydali bir is oldugu" yoniindeki goriislere katildiklar
saptanmistir (1). Ayni g¢alismada Ogrencilerin; organ bagisin1 "herkesin yapmasi

gerektigi", "organimi tanimadiklarina bagislayabilecegi" ve "Olen kisinin viicudunun
nakil amaciyla parcalanabilecegi" konusundaki goriislere katiliminin azaldig (%40-
%60) belirtilmistir (1). Ogrencilerin; baska bir dine mensup birine organ bagisinda
bulunma konusundaki goriisleri incelendiginde; Saglik Bilimleri alanindaki
Ogrencilerin diger bolim Ogrencilerine gore daha olumlu goriisii oldugu
belirlenmistir (1).

Tip Fakiiltesi ve Hemsirelik Bolimii dgrencilerinin organ bagisinda bulunma
istekleri ve etkileyen faktorlerin incelendigi calismalarda; Tip Fakiiltesi
Ogrencilerinin organ bagisinda bulunmaya daha istekli oldugu, ailede organ bagis
kart1 olanlarin ve dinin organ bagisinda bulunulmasina engel olmadigini diigiinen
ogrencilerin organ bagisinda bulunmaya daha istekli oldugu saptanmistir.
Arastirmacilar organ bagisina yonelik istekliligin artirilmasinda; 6grencilere yonelik
daha 1y1 egitimlerin planlanmasini, ailenin organ bagisina yonelik tutumunun ve
dinin organ bagisinda bulunma isteginde etkili oldugunun g6z Oniinde
bulundurulmasini belirtmislerdir (13).

Cebeci ve ark. (2015)’nin calismasinda 6grencilerin ¢ogunlugunun organ nakli

ve bagis1 konusunda olumlu goriisleri olmasina ragmen organ bagisinda bulunan ve

organ bagis karti olan Ogrencilerin yetersiz oldugu goriilmektedir. Ogrencilerin



doku/organ bagisina yonelik olumlu goriislerinin  arttirllmasinda  egitimlerin,
seminerlerin, kampanyalarin, kamu spotlariin 6zellikle organ bagisina yonelik
olumsuz goriislerin azaltilmasinda etkili oldugu belirtilmektedir (21).

Saglik personeli, hastalar ve hasta yakinlar1 ile olan iletisimleri nedeniyle
doku/organ bagisinin artirilmasinda 6nemli konumdadirlar. Organ bagisinin 6nemini
aciklamak, olas1 donérleri saptamak ve bunu organ nakil koordinatorlerine iletmede
Ozellikle, hemsireler olmak tiizere saglik meslek tiylerinin 6nemli rolleri vardir
(10,22).

Diinya Saglik Orgiitii’niin tammladigr hemsirelik rollerinden biri egitimdir.
Aynm1 zamanda TC Hemsirelik Yonetmeligi’nde hemsirelerin gorev, yetki ve
sorumluluklarinda; hemsirelikle ilgili egitim faaliyetlerini yiirlitmesi, toplumun
Ogrencilerin, hemsirelerin, saglik meslek {iylerinin egitime destek vermesi ve katkida
bulunmasi tanimlanmistir (23). Bu tanimlardan hareketle, hemsirelerin, doku/organ
nakil ve bagis sayisinin artirilmasinda, toplumun bilgilendirilmesinde, egitici roliiniin
biiyiik 6nemi bulunmaktadir (24). Hemsirelerin egitici rolii sayesinde doku/organ
bagisinin yayginlasacagi ve oranlarin artacagi belirtilmektedir (22,25). Hemsirelerin,
toplumun ve hastalarin egitim kaynaklarini aragtirma, egitim icin egitim kaynaklarimi
gelistirme ve diger saglik ekip tiyeleri ile igbirligi yapmak gibi 6nemli rolleri vardir.
Hemsireler, doku/organ bagisi hakkinda toplumsal farkindaligin artirilmasi igin;
diger saglik ekip tlyeleri, dernekler, vakiflar ve resmi kurumlarla isbirligi i¢inde
farkindalik haftalarinin/giinlerinin planlanmasinda, destek gruplarinin
olusturulmasinda rol almalidirlar.

Hemsgirelerin, toplumdaki  bireylerin  doku/organ  bagis1  konusunda
gereksinimlerini, goriislerini belirlemesi, bu verilere gore egitimlerini planlamasi ve

egitim sonuglarmi degerlendirmesi gerekmektedir (22,24,25). Doku/organ naklinin



en biiyiik engeli, doku/organ bagis sayisinin yetersiz olmasidir. Doku/organ bagisinin
artirtlmasi, toplumun konunun 6nemine yonelik farkindaligmin yiiksek olmasi ve
destek vermesi ile ¢o6ziilebilir. Hemsirenin, yasadigi toplumun kiiltiirel 6zelliklerini
cok 1yi tanimasi ve bilmesi, bu dogrultuda doku/organ bagis1 konusunda farkindaligi
ve bilinglenmeyi saglayacak egitimleri planlanmasi gerekmektedir.

Topluma verilen egitimlerde, farkindalik ¢alismalarinda, doku/organ bagisinin
hayat kurtardigina yonelik mesajlarin agik, net ve anlasilir olmasi onerilmektedir
(26). Toplumun farkindaligini artirmak amaciyla diizenlenen egitim programlarinin
ve ¢alismalarin amact; organ bagist ve nakli konusunda toplumu bilin¢lendirmek,
bireylerin Ulusal Organ Bagis kayitlarina katilmaya tesvik etmek, bireylerin organ
bagis1 konusundaki kararlarini aile ve arkadaslariyla paylasmalarini tegvik etmekdir
(27).

Doku/organ bagis sayisini arttirmak ve bu konuda farkindalik olusturmak icin
cesitli aktiviteler, uygulamalar yapilmaktadir. Toplumun doku/organ bagist ve nakli
konusunda bilgilendirmek amaciyla organ bagis siirecini igeren brosiirler, posterler
kullanilabilmektedir. Bunun yaninda; organ bagis1 farkindalik standlarinin
olusturulmasi, deneyimlerin ve bireysel hikayelerin paylasilmasini saglayacak
toplantilarin planlanmasi ve bunlar1 gerceklestirirken medya iletisim araglarinin
kullanilmasida onerilmektedir. Sosyal medyanin ¢ok sik kullanildigi giliniimiizde,
facebook, twitter, instagram vb. gibi sosyal medya araglarinda organ bagis
kampyanlarin1  destekleyecek yazilarin, wuyaricti mesajlarin  yayinlanmasinin
farkindalik ¢alismalarinda 6nemli yeri oldugu diistintilmektedir.

KKTC’de organ naklinin yeni uygulanmaya baslanmasi, organ bagisini
artirmaya yonelik calismalarinin gozlemlerimize gore, yeterli diizeyde olmadigi,

goriilmektedir. Organ bagisina yonelik ¢alismalara da rastlanmamaistir. Bu ¢alisma ile



ozellikle KKTC’de yasamini stiriidiiren 6grencilerde; doku/organ bagisina yonelik
farkindaliklarinin  artirtlmasinda ve Ggrencilerin, doku/organ bagisina yonelik
caligmalara katiliminin artirilmasinda 6nemli katki saglayacagi diistiniilmektedir. Bu
arastirma KKTC’de egitim goren gelecegin saglik profesyonellerinin doku/organ
nakli ve bagis1 konusunda goriislerinin incelendigi ilk arastirma olup ve bu alanda
onemli bir veri kaynagi olacaktir.
1.1 Arastirma Amaci

Bu arastirmanmn amact; Dogu Akdeniz Universitesi (DAU) Saglik Bilimleri

Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde 06grenim goren dordiincii smif Ogrencilerinin

doku/organ nakli ve bagist konusunda goriislerinin belirlenmesidir.

1.2 Arastirma Sorulari

1. Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde 6grenim goren dordiincii siif
ogrencilerinin doku/organ nakli ve bagist konusunda goriisleri nelerdir?

2. Saglik Bilimleri Fakiiltesi’'nde lisans diizeyinde 6grenim goren dordiincii simif
ogrencilerinin doku/organ nakli ve bagis1 konusunda goriislerini etkileyen

faktorler nelerdir?



Boliim 2

GENEL BILGILER

2.1 Doku/organ Nakli

Tiirk Dil Kurumu’na gore organ nakli “islevini yitirmis bir organin yerine
saglam bir organi koyma, organ aktarimi, transplantasyon” olarak tanimlanmaktadir
(28). Doku/organ nakli, hasta birey igin bagka higbir tibbi ¢6ziim olmadiginda baska
bir insanin organ veya dokularinin ihtiyact olanlara tedavi amaciyla nakledilmesi
islemidir (1,29,30). Doku/organ nakli; hasta bireyin yasam siiresini uzatmakta ve
daha nitelikli, kaliteli yasam siirmesine imkan saglamaktadir. Nakledilen organ ya da
dokuya greft, organin alindigi canliya dondr (verici) ve organin nakledildigi kisiye
ise alic1 denir. Organ nakli; transplantasyon olarak da isimlendirilmektedir (30).

2.2 Doku/organ Naklinin Tarihcesi

2.2.1 Diinya’da Doku/organ Naklinin Tarihcesi

Organ naklinin tedavi yontemi olarak diigiiniilmesi 17. yiizyilla dayanmaktadir.
Organ naklinin mitolojik ve dini yazitlarda yer almast MO 500’lii yillara kadar
uzanmaktadir (31,32). Prehistoryada greftlerle ilgili olarak en eski kanitlar tedavi
degeri olabilecegi diislinlilen trepanasyon yapilmis kafa kemikleridir. Biiyilik
defektlerin, ¢ikarilan parcaciklarla ortotopik otogreft olarak kullanildig: goriilmiistiir
(33). Bireyin hayati i¢in tehlikeli olan, gérevini yerine getiremeyen organin, saglikli
doku veya organ ile degistirilmesi ok eski ¢aglardan gelen bir diisiincedir. Insandan
insana nakli diisiiniilen ilk doku “kan”’dir. Insandan insana ilk basarili doku nakli ise
1818 yilinda Dr. James Blundell tarafindan dogum sonrasi kanamasi olan hastaya
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esinden alinan kanin nakledilmesidir. Alman Landsteiner 1900 yilinda kan gruplarini
tanimlamis ve kan transfiizyonu ile ilgili engel kalmamustir (34).

Kadavra dondrden organ nakli; Sovyet Cerrah YuYu Voronoy tarafindan 1933
yilinda, beyin hasar1 olan hastanin 6limii sonrasi bobreklerinin alinmasi ile
gerceklestirilmistir (35). Canlidan bobrek nakli ise; ilk kez 1954 yilinda tek yumurta
ikizleri arasinda gergeklestirilmistir. 19601 yillarin basinda karaciger, kalp ve
pankreas nakli laboratuar ¢alismalar diizeyinde iken, bobrek nakli giderek diinyada
Oonem kazanmis ve bu yontem ile kronik bobrek yetmezliginin (KBY) kesin tedavisi
olarak kullanilmaya baslanmistir (33).

Organ nakli, 6zellikle 2. Diinya Savasi’nda (1939-1945) ucak kazas1 sonrasi
pilotlara uygulanan deri nakilleri ile tekrar giindeme gelmistir. Yanikli bolgeler,
baska kigilerden alinan greftler ile kapatilmistir. Fakat, nakil yapilan bolgelerde
nekroz gelismesi ile bu nakiller basarisizlikla sonuglanmigtir. Bu deneyimler
sonrasinda bilim insanlari, doku/organ naklinin immiinolojik yoni ile ilgili
aragtirmalar yapmaya baslamistir. Sir Peter Medawar, Oven ve Dausset’in bu alanda
yaptigi calismalar doku/organ nakline 6nemli katkilar saglamistir (36).

[k organ nakli uygulamasi 1902 yilinda Macar Cerrah Dr. Ullman tarafindan
hayvanlar iizerinde yapilan bobrek nakli olarak bilinmektedir (36). Diinya’da ilk
basarili akciger nakli 1963 yilinda Dr James Hardy tarafindan gerceklestirilmis,
ancak hasta yaklasik 3 (ii¢) hafta sonra yasamini kaybetmistir (35). Diinya’da ilk kalp
nakli; 1967 yilinda, Chnstian Barnard tarafindan gergeklestirilmistir (33). Organ
naklinin sik uygulanan bir tedavi yontemi haline gelmesi, 1976 yilinda Borel ve
1978’de Calne’nin Cyclosporin A kullanmasi ile baglamistir (33).

Diinya’da, Uluslararas1 Organ Bagis1 ve Nakil Kayitlar1 [International Registry

In Organ Donation And Transplantation — (IRODaT)]’in Eyliil 2016°da yayinladig1



verilere gore; Diinya’da kadavradan bobrek ve karaciger nakli, sirast ile %48,4 ve
%32,3 oranlarinda Hirvatistan’da yapilmaktadir. Kalp nakli %12,1 oram ile
Slovenya’da, Akciger nakli %15 oraninda Avusturya’da ve pankreas nakli %6
oraninda Norveg’te yapilmaktadir (37).

2.2.2 Tiirkiye’de Doku/organ Naklinin Tarihcesi

Tiirkiye’de organ nakli 1963°de Istanbul Gogiis Kalp ve Damar Cerrahi’sinde
hayvanlar tizerinde yapilan ¢alismalar ile baslamistir. Ardindan, organ nakli ile ilgili
deneysel calismalar ilk kez 1970’1 yillarda Hacettepe Universite’sinde baslamistir
(33). Tiirkiye’de insanda ilk kalp nakli 1968 yilinda, Dr. Kemal Bayazit tarafindan
gerceklestirilmistir. Ancak hasta 18 (on sekiz) saat sonra kaybedilmistir. istanbul
Gogiis Kalp Cerrahi Kliniginde Dr. Siyami Ersek ve ekibi tarafindan 1969 yilinda
ikinci kalp nakli yapilmis ancak birkag giinlin sonunda hasta yasamini yitirmistir
(31,32,33).

Tiirkiye’de ilk canli verici bobrek nakli, anneden 12 yasindaki ogluna Dr.
Mehmet Haberal ve ekibi tarafindan 3 Kasim 1975 yilinda yapilan nakildir. Ilk
kadavra bobrek nakli 1978 yilinda, Avrupa Transplantasyon Birligi (Eurotransplant)
aracilig1 ile Dr. Mehmet Haberal ve ekibi tarafindan gergeklestirilmistir (33).

[Ik pankreas nakli ise Giilhane Askeri Tip Akademisi’nde Dr. Fahrettin
Alparslan tarafindan 1989 yilinda, ilk kadavradan karaciger nakli, 9 Aralik 1988
yilinda Dr. Mehmet Haberal ve ekibi tarafindan gerceklestirilmistir. Dr. Mehmet
Haberal ve ekibi tarafindan 1990 yilinda “Erigkinlerde akrabalar arasi kismi
karaciger nakli, esler arasi kismi karaciger nakli’’, “cocuklarda kismi karaciger
nakli” ve Diinya’da ilk kez, ayni hastada hem segmental karaciger hemde bobrek
naklinin yapildigi ¢oklu organ nakli gergeklestirilmistir (33). Diinya’da ve

Tirkiye’de organ naklinin gelisimine onemli katkilar1 olan Prof. Dr. Mehmet
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Haberal, 2018-2020 yillar1 arasinda Diinya Organ Nakli Dernegi baskanligina
secilmistir.

Tirkiye’de 1990 yilinda “Tiirkiye Organ Nakli Dernegi’’ kurulmus ve 1997°de
Avrupa “Transplantasyon Dernegi’ne iiye olarak kabul edilmistir. Ardindan 2001
yilinda TC Saglik Bakanligi Ulusal Kordinasyon Merkezi kurularak bu merkeze
bagli Bolge Koordinasyon Merkezleri olusturulmustur. Tiim {ilkede organ dagitimi
bu merkezlere baglh olarak siirdiiriilmeye baslanmistir (33).

Diinya’da, Uluslararas1 Organ Bagist ve Nakil Kayitlari’'nin Eylil 2016
verilerine gore; canli vericilerden yapilan nakillerde Tiirkiye %45,4 ile birinci sirada
yer almaktadir. Kadavradan bobrek nakillerinde ise %8,9 ile otuzsekizinci sirada yer
almaktadir (37). Tiirkiye Organ Nakli Vakfi'nin 30 Ekim 2016’da yayinladig
doku/organ nakli verilere gore; 3.946 kisiye organ nakli yapilmis ve 25.361 kisi ise
organ nakil listesinde beklemektedir (4,5).

2.2.3 Kuzey Kibris Tiirk Cumhuriyeti’nde Doku/organ Naklinin Tarihcesi

Lefkosa Dr. Burhan Nalbantoglu Devlet Hastanesi saglik ¢alisanlarindan soézel
olarak alman bilgilere goére, KKTC’de canli vericiden bobrek nakli 2015 yilinda
(babadan ogula) gerceklestirilmeye baslanmistir. Kadavradan nakil ise; 2016 yilinda
beyin olimii gergeklesen bir hastadan alinan bdobrekle gergeklestirilmeye
baglanmistir. KKTC’de Lefkosa Devlet Hastanesi calissanlarindan Sozel alinan
bilgiye gore; 2015 wyilindan bu giine kadar, 101 hastaya organ naklinin

gerceklestirildigi bilinmektedir (19.09.2016).
2.3 Doku /organ Bagis Siireci

Doku ve organ bagisi;; bir insanindoku ve organlarinin birinin

veya tamaminin, 6liimiiniin ardindan ~ doku/organ  nakli  bekleyen insanlarin
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yararlanabilmesi i¢in bagislanmasidir (4,5). Doku ve organ bagisi, canlidan ve
kadavradan olmak tizere iki sekilde yapilabilmektedir.
2.3.1 Doku/organ Bagis Yontemleri

Bagis yapan kisinin kendi istegi ile bagisa hazir olmadigi (beyin O6limii
gergeklesmis veya akli ve ruhi durumu itibariyle kendiliginden karar verebilecek
durumda olmayan kisiler) durumlarda, itiraz Yontemi, Genisletilmis Itiraz Y&ntemi,
Goniilliilik Yontemi, Genisletilmis Gontlliiliik Yontemi olmak tlizere dort yontem
bulunmaktadir (38).
2.3.1.1 Itiraz Yontemi

Kisi saghigimi kaybetmeden (beyin 6limii gerceklesmeden) once doku/organ
bagisina kars1 bir goriis beyan etmedi ise, organlarimi bagisladigi kabul edilir
(29,38,39).
2.3.1.2 Genisletilmis Itiraz Yontemi

Olen kisinin hayatta iken doku/organlarini, yasami sona erdiginde
bagislanmasini vasiyet etmesi olarak kabul edilir (38).
2.3.1.3 Goniilliiliik Yontemi

Kisinin sagligini kaybetmeden (beyin 6limii ger¢ceklesmeden) doku/organlarini
bagislamasi ve bunu prosediire uygun sekilde belgelemesi olarak kabul edilir (38)
2.3.1.4 Genisletilmis Goniilliiliik Yontemi

Kisinin 6liimiinden sonra; ailesi tarafindan doku/organlarinin bagist i¢in onay
verebilmesi olarak kabul edilir (38).
2.3.2 Doku/organ Bagisinin Gergceklestirilmesi Siireci/Yolu

Doku/organ bagisinda bulunabilmek icin Tiirkiye’de Il Saghik Miidiirliigii,

Hastane, Emniyet Miidiirliigii, Organ Nakil Merkezleri, organ nakli ile ilgilenen
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Vakif, Dernek vb. kuruluslara, bagvuru yapilarak iki tanik huzurunda ‘‘Organ Bagis
Senedi’’ doldurulmasi ve bu senedi iki sahidinde imzalamasi gerekmektedir (38).

Ulkemizde ise; Saghik Bakanligina basvuru yapilarak, ‘‘Organ Bagis
Forumu’’nun doldurulmasi gerekmektedir.
2.3.3 Nakil Yapilan Doku ve Organlar

Nakil yapilan dokular; kornea, kemik iligi, tendon, kalp kapagi, deri, kemik,
yiiz, sagl deri, kikirdak doku, kas, beyin zarmin bir kismi, kulak kemikcikleri,
ekstremitelerdir. Bobrek, pankreas, karaciger, akciger, kalp, ince barsak, damar;
nakil yapilan organlar arasindadir (38).
2.3.4 Doku/organ Nakil Kosullari
2.3.4.1 Kadavra Donor Kosullar

Kadavra dondr; kisinin beyin olimi tanist konulduktan sonra doku ve
organlarin bagislanmasidir. Beyin 6liimii tanisinin *‘Beyin Oliimii Tespit Komitesi’’
tarafindan onaylanmasi gerekmektedir. Beyin 6limi tespit komitesi; Norosirjii veya
Noroloji Uzmani ya da Anesteziyoloji veya Yogun Bakim Uzmani’ndan
olusmaktadir (4). Bu komitede yer alan 2 (iki) uzmanin taniy1 onaylamasi yeterlidir
(4).
2.3.4.2 Canh Donor Kosullar

Canl1 donor; doku/organ nakli bekleyen hasta bireyin doku uyumu bulunan esi
ve akrabalik bagi bulunan kisileri tanimlamaktadir. Akrabalik bagi yok ise, canlh
donoér’den nakil yapilabilmesi i¢in TC Saghk Bakanlhigi ‘Merkezi Etik Kurul
izinine ihtiya¢ duyulmaktadir (4).
2.3.4.3 Capraz Verici Kosullari

Capraz verici; doku/organ nakli bekleyen hasta bireyle esi ve akrabalik bagi

bulunan kisiler arasinda doku uyumsuzlugu var ise, bagis yapmay1 kabul eden ciftler
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ile benzer 6zelliklere sahip diger giftlerin eslestirilerek organ nakli merkezi konsey
karar1 ile organ naklinin gergeklestirilmesidir. Bu islem ¢apraz nakil uygulamasi
olarak isimlendirilmektedir. Capraz nakilde giftlerin ameliyati, ayn1 merkezde ve
ayn1 anda gerceklestirilmelidir. Capraz verici nakil i¢in, TC Saglhik Bakanligi
‘Merkezi Etik Kurul’ izini gerekmektedir (5,38).

2.4 Doku/organ Bagis1 ve Naklinin Yasal Yonii

Giiniimiizde iilkeler; ulusal yasalar1 ve uluslar arasi sdzlesmeleri ile organ ve
doku naklini destekleyici hukuki diizenlemelere sahiptirler. Diinya’da organ nakli
1947°den beri yapilmasina ragmen, organ nakli ile ilgili yasa, Amerikan Hukuk
Enstitiisii tarafindan 1968 yilinda yayimlanmistir. ABD’de beyin dliimiinii kabul eden
ve organlarin para karsilig1 verilmesini yasaklayan ‘Ulusal Organ Nakli Yasast’’ ise
1984°de kabul edilmistir (39,40). Tirkiye’de ise, 1979 yilinda 2238 sayili “Organ ve
Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun™ kabul edilmistir.

Doku ve organ nakli hizla gelisen bir alandir. Bu gelismeyle birlikte yasal ve
mevzuat hiikiimlerinin diizenlenmesi ve yenilenmesi gerekmektedir. Tiirkiye’de
hekimlerin uymasi gereken tip etigi kurallari, “Tibbi Deontoloji Nizamnamesi’nde
tanimlanmistir (41). Organ ve doku nakli ile ilgili olarak etik kurallar geregi,
hekimlerin, alici ve vericiyi aydinlatma ve rizalarimi alma, naklin uygunlugu
aragtirmasini her iki taraf ig¢inde iyi yapma, kar amaci giitmeden sadece yasam
kurtarmay1 amaglamasi gerekmektedir (41).

Doku ve organ naklinin, insan hayatin1 kurtarma amaci igermeSi, ceza
hukukunda yer almasini saglamistir. Doku ve organ bagisi, bagiscinin beden
biitiinliigiine miidahalesi olarak goriildiigiinden kisinin rizas1 gereklidir. Bagiscinin

rizast olmadan yapilan nakiller suc teskil etmektedir (40). Nakil uygulamalarinin
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etkin bir sekilde yapilabilmesi i¢in yiiriirliikkteki yasalar ve yonetmeliklerin bilinmesi
gerekmektedir.

KKTC’de 1991 yilinda ¢ikartilan 5/1991 sayil1 “‘Organ ve Doku Nakli Yasas1™’
na iliskin yasa, 27 Ekim 2014 tarihinde 57/2014 sayili ‘Insan Hiicre, Doku ve Organ
Nakli ile Ilgili Kurallar1 Diizenleyen Yasa” seklinde giincellenmis olup, KKTC’de
doku/organ nakline iliskin siire¢ bu yasa ¢ergevesinde ger¢eklesmektedir (6,7).

2.4.1 Canh Kisiden Organ ve Doku Alinmasi

KKTC’de canli kisilerden doku/organ tedarik edilebilmesi i¢in; 57/2014 sayili
yasanin 24. maddesinin 1. fikrasi geregince; kisinin (vericinin) onsekiz yasini
doldurmus olmasi, akli dengesinin yerinde olmasi ve KKTC Devlet Hastanesinin
Pskiyatristinin huzurunda doku/organinin alinmasin1 kabul etmesi gerekmektedir.
Kisinin (vericinin) onsekiz yasini doldurmamis olmasi durumunda; KKTC Devlet
Hastanesinin Cocuk Pskiyatristi huzurunda ve yasal vasisinin onay1 ile sadece kemik
iligi veya kendisinde kullanilmak {izere ilireme hiicreleri alinmaktadir. Kisinin
(vericinin) yasamini tehlikeye sokacak veya yasamini sona erdirecek doku/organlarin
alinmasina izin verilmemektedir. Bu maddeye gore, kisinin hayatini sona
erdirmeyecek veya tehlikeye sokmayacak doku/organi alinabilmektedir. Tim bu
sartlar saglandiktan sonra; Etik Onay Komitesinin onay1 ile doku/organ alinmasi
miimkiin olmaktadir (7).

2.4.2 Oliim Halinde Organ ve Doku Alinmasi

KKTC’de beyin olimii ger¢eklesmis kisilerden doku/organ tedarik
edilebilmesi i¢in; 57/2014 sayili yasanin 24. maddesinin 2. fikrasi geregince beyin
Oliimii ekibi tarafindan, beyin oliimiiniin ger¢eklesti§ine dair alinan karar sonucu
doku/organ almmaktadir. Beyin 6liimii; 57/2014 sayili *“insan Hiicre, Doku ve Organ

Nakli ile Ilgili Kurallar1 Diizenleyen Yasa’’sinda 6liim halinin saptanmas1 ‘‘beyin
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O0limii’”’ tamimlanmamistir. Ancak yasada ‘‘Bu yasa uyarinca cikarilacak mevzuat
kurallarina uygun olarak, beyin Oliimiiniin gerceklestigine dair karar verilmesi
halinde beyin 6liimii gerceklesen kisilerden doku ve organ alinabilir’’ ibaresi yer
almaktadir (7).

Kisi; sagliginda viicudunun tamamini veya belirli doku/organlarini tedavi ve
bilimsel amaglar i¢in bagisladigin1 Koordinasyon Kuruluna bildiride bulundu ise bu
durumda doku/organlar1 alinabilmektedir. Kisi, eger doku/organlari bagislamak
istemedigini Koordinasyon Kuruluna bildirdi ise alinamaz. Kisi olumlu/olumsuz
istegini Koordinayson Kuruluna bildirmemisse; esi, resit cocuklari, anne veya babasi
veya kardeslerinden birisinin onay1 ile eger yoksa dordiincii derece de dahil olmak
lizere akrabalarinin onayi ile doku veya organlari alinabilmektedir. Ailenin, beyin
oliimi gerceklesen hastasinin doku/organlari bagiglayabilmesi i¢in; KKTC Etik Onay
Komitesinin onay1 gerekmektedir (7).

Adli takibat ile ilgisi olmayan; Yatakli Tedavi Kurumlarinda 6len, morgda
kimsenin sahip ¢ikmadigi cesetler, Koordinasyon Kuruluna doku/organlarinin
bagislanmasin1 istemedigini bildirmedigi takdirde, bilimsel amacli kullanilmasi

amaciyla yiiksekogretim kurumlarina verilebilmektedir (7).
2.5 Doku/organ Nakli ve Bagisin1 Etkileyen Faktorler

Doku/organ bagisinin yetersiz olmasi, nakil bekleyen hasta sayisinin giderek
artmasina neden olmaktadir (42). Doku/organ bagisini etkileyen faktorlerin
incelenmesi ve bu faktorlere yonelik girisimlerin planlanmas1 gerekmektedir.

Yapilan ¢alisamalarda (43,44,45); doku/organ bagisini etkileyen nedenler i¢ ve
dis faktorler olarak belirtilmistir. Bireylerin doku/organ nakli ve bagisina iliskin
algilar, bilgi diizeyleri, goriis ve tutumlart i¢ faktorler, doku/organ bagisi ve nakli ile

ilgili sosyal medyada, basin yayin organlarinda, kamu spotlarinda yer alan mesajlar
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ise dig faktorler olarak tanimlanmistir. Doku/organ bagisimi etkileyen faktorlerin
basinda bireylerin konu ile ilgili bilgi eksikligi ya da yanlis bilgi sahibi olmalar1 yer
almaktadir. Toplumda doku/organ bagisi konusunda bilgi eksikliginin nedeni ise
sunulan bilginin smirli ve yetersiz olmasindan kaynaklandigi bildirilmektedir
(15,44,46,47,48).

Organ bagis kararimi etkileyen faktorlere egitim diizeyinin de etkiledigi
gorilmektedir. Tilif ve ark. (2006)’nin yaptig1 calismada; doku/organ bagisi igin
goriisme yapilan hasta yakinlarinin egitim seviyesinin yiikseldik¢e bagis oraninin da
arttig1 belirtilmektedir (49).

Silva ve Frontera (2015)’nin ABD ve Diinya’da organ bagisina yonelik
engelleri tanimlamak amaciyla yaptiklar1 ¢alismada; en onemli engellerden birinin
beyin 6limii ve organ bagisi kriterlerinde standartin olmamasi olarak belirtmislerdir
(50). Arastirmada (50); organ bagisinda karsilasilan baslica engeller; beyin 6limii
tanisinin konmasinda klinik kriterlerin ve yasal diizenlemelerin degisken ve tutarsiz
olmasi, organ bagisinin dini yonii, toplumun organ bagis siireci konusunda yanlis
inaniglart ve bilgi eksikligi olarak tanimlanmistir. Bununla birlikte organ nakli ve
bagis siirecindeki 6zensizlik ve Uluslararast mevzuatlarin smirli olmasinin organ
ticaretinin artmasina neden oldugu belirtilmektedir. Aragtirmacilar; organ nakil ve
bagis sayisinin artirilmasinda beyin 6liimiin tanimlanmasina ve dliimden sonra organ
bagis siirecini en iyi sekilde tanimlayan kiiresel standartlara acil olarak gereksinim
oldugunu belirtmislerdir. Diinya’da; beyin 6liimii tanilamas1 ve 6liimden sonra organ
bagis siirecinin, tiim iilkelerce standartlarin ayni diizeyde belirlenmesinin; organ
ticareti onlemede yararli olacag belirtilmektedir (50).

Doku/organ bagisini ile ilgili 6grenciler, toplumda, tiniversite 6grencilerinde,

saglik ¢alisanlarinda yapilan ¢alismalarda (22,44,51); bireylerin sorumluluk almak
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istememesi, 6ldiikten sonra bedeninden bir parcasinin alinmasini istememe, saglik
calisanlarina ve beyin Olimi kriterlerine giiven duymama, aldiklar1 tedavinin
tamamlanmadan kesilmesi, bagislanan organlarin organ ticaretinde kullanilma
diisiincesi, beyin olimi gerceklesen hastalarda ailenin rizasinin alinmadigini
diisiinme, organ nakli ve bagisi ile ilgili yasanan etik sorunlar, dini ve kiiltiirel
yaklasimlardan dolay1 viicut biitiinliigiiniin bozulacagini diisiinme yer almaktadir
(22,44,51).

Bagal (2015)’in organ bagisindaki engelleri inceledigi ¢alismada; egitimin
yetersiz olmasi ve korkunun, organ bagis sayisini etkiledigi, medyanin organ bagisini
artirmada en etkili yol oldugu, ivedilikle toplumun bilinglendirilmesine gereksinim
oldugu belirtilmistir. Organ bagisinin; toplumdaki her bir bireyi etkileceginden saglik
kurumlarinin, organ nakli ve bagist ile ilgili derneklerin, medyanin ve tiim bireylerin
organ bagis1 konusuyla i¢ ice olmasi, konu ile ilgili egitimli bireylerin (organ nakil
koordinatorleri) yogun bakim ve acil servis gibi kliniklerde yer almasi ve
bilinglendirme kampanyalarinin organ bagis oranlarmi artiracagl diisiiniilmektedir
(43).

TC’de doku/organ bagis sayisinin yetersiz olmasinin en 6énemli nedenlerinden
biri beyin 6liimii tanis1 konulmus hastalarin yakinlarindan onam alinamadigi igin
kaybedilmesidir (49). Burada ki en 6nemli faktor; beyin oliimii gergeklesmis kisinin
sagliginda doku/organ nakli ile ilgili gorlis bildirmemesi oldugu belirtilmektedir
(49,52). Bir diger faktor; beyin oliimii gergeklesmis hasta yakininin, hastasi igin
saglanan tibbi tedaviye karsi kusku duymamasidir. Hasta yakininin verilen tibbi

tedaviye inanmasi doku/organ bagis oraninin artmasinda 6nemli bir faktordiir (53).
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Organ bagisinin kabul edilmemesi; genellikle toplumdaki yanlis bilgilendirme
sonucu ortaya ¢ikan bir durumdur. Ayrica, organ naklinin etik yonii, kiiltiirel, sosyal,
ideolojik ve dini faktorler de etkilemektedir (22).

2.5.1 Doku/organ Bagis1 ve Naklinin Etik Yonii

Diinya’da doku/organ bagisi ve nakline gosterilen ilgi giderek artmaktadir.
Nakil i¢in yeterli say1 da doku/organ bulunamamasi sebebiyle bekleme listelerindeki
kisi sayist artmaktadir. Canli dondrden; doku/organ alinmasi, beyin Oliimiiniin
tanilanmasi ve ardindan 6len kisiden doku/organ alinmasinin, yasal, etik ve dini
yonleri bagis/nakil siirecini olduk¢a karmasik hale getirmektedir (39,54,55).

Organ nakillerinde yer alan etik sorunlardan biri, nakil yapilan hastanin ve
dondriin birbirlerini tanimast ya da akraba olmast durumunda, dondriin bagist baski
altinda veya maddi-manevi bir beklenti ile yapmadigindan emin olunmasidir.
Bununla birlikte canli organ nakilleri, tip etiinin zarar vermeme ve Ozerklik
ilkelerinin kars1 karsiya geldigi bir siiregtir. Hekimler, verici karsisinda ikilem
yasayabilmektedirler. Hastalarda uygulanan cerrahi girisimlerin hepsinde yiiksek
yada diisiik bir risk vardir. Hekimin canli/saglikli donérlere cerrahi girisim
uygulanmasi, hastaya zarar vermeme ilkesi ile uyusmamaktadir. Bu durumda,
donoriin  6zerk ve bedeninden doku/organi bagislama hakkina sahip oldugu
belirtilmektedir. Belirtilen her iki etik sorunla ilgili, hekimler tarafindan aydinlatilmig
onamin uygulanmasi Onerilmektedir. Hekimlerin, donore ve aliciya, cerrahinin
riskleri, komplikasyonlari, ameliyat sonras1 karsilasilabilecek sorunlar gibi konularda
ayrintili bilgi vermesi gerekmektedir. Aydinlatilmis onamla, bagisin yeterli bilgiyle,
bir baski/beklenti olmaksizin, goniilliilikle yapilmasi saglanabilmektedir (39,54).

Canli donérden gerceklestirilen doku ve organ nakillerinde en 6nemli sorun;

hasta birey i¢in uygun canli dondér bulundugunda; hastanin yasam siiresini uzatmak,
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saglik kosullarini iyilestirmek ve yasam kalitesini artirmak igin, izin almaya ahlaki
olarak hakkin olup/olmadigidir. Hasta bireyin yasam siiresi, organ nakli ile
uzatilabilir veya iylestirilebilir, ancak operasyon oOncesinde ongoriilen bir risk
olmasada; dondriin yasam kalitesinin ve sagliginin riske girme olasiligi vardir (54).
Bu baglamda, hasta kisinin yarar1 ile dondriin riskinin karsilagtirilmasi
gerekmektedir. Dondriin operasyon oncesinde bilgilendirilmesi ve aydinlatilmig
onami almmis olmalidir (39). Doku/organ bagisi ve nakli igin; ‘‘Oncelikle zarar
vermeme’’ ilkesine uygun hareket edilmelidir (54). Doku/organ bagist ve nakli
slirecinde; dstiin bir ama¢ s6z konusu oldugundan hukuka uygun oldugu
bildirilmektedir (39).

Doku/organ nakli hakkindaki yasalarin yeterli oldugu diisiiniilse de, dini
inanglar  gibi  toplumsal degerlerin  yasalar tarafindan  yonlendirilmesi
beklenmemelidir. Doku/organ nakli hakkindaki etik ve dinle ilgili deger yargilari
zaman igerisinde onemli degisim gostermistir (42,56,57). Doku/organ nakli alic1 ve
verici iizerinde birden ¢ok kisiyi ilgilendirdigi icin ortaya ¢ikabilecek sorunlarin
¢oziimiinde bireysellik disinda sosyal etik kurallarin getirilmesi ve uygulanmasi
gerekmektedir (31).

Etik acidan bir diger 6nemli unsur da, ayni anda organ naklini bekleyen
hastalardan hangisine oncelik verilecegi konusudur. Bu, hangi hastanin daha acil
organ nakline ihtiyaci oldugu; tarafsiz olarak degerlendirilen tibbi kriterlere gore ve
bunun yaninda hastanin yasi, evli olup olmadigi vb. kriterlerle belirlenmektedir
(55,58). Ulusal Organ ve Doku Nakli Yoénergesindeki ilkelere gore; oncelikle acil
ihtiyag, maksimum tibbi uyum ve organ bekleme siralamasi dikkate alinirken hemen
ardindan; kisisel avantajlar ve bolgesel avantajlar degerlendirilerek siralama

yapilmaktadir (55,58).
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Organ naklinde, 6lii vericinin kimliginin saklanmasi diger bir etik kuraldir.
Hekimlerin, 6lii vericinin sakli tutulmasi, alicinin vericinin yakinlarina kars1 zaman
icinde manevi bir baglilik gelistirmemesi, alicida sucluluk duygusu uyandirmamasi
acisindan 6nemlidir. Doku/organ nakli ve bagis siirecinde tiim saglik profesyonelleri
etik sorumluluklarinin farkinda olmalhidirlar.

2.5.2 Doku/organ Bagis1 ve Naklinin Dini Yonii

Doku/organ bagisininin sonucunda doku/organ naklinin gergeklestirilebilmesi
beraberinde yeni sorunlart getirmektedir. Din, bu sorunlardan biri olarak
gosterilmektedir (59). Toplumun konuya iliskin diisiinceleri, kiiltiirel, sosyal, ahlaki
yapisi ve inanglar1 gz ardi1 edilmemelidir. Diyanet Isleri Baskanlig1 6.3.1980 tarih ve
396 sayili karari ile organ naklinin caiz oldugunu agiklamistir. Canlidan veya
kadavradan yapilan doku/organ bagisi tiim dinlerce desteklenmektedir (30).

Islam dininde; organ nakli konusundaki hiikmiin, halen yasayan kisiden ve
Oliilerden yapilan nakil olmak {izere iki durumda incelenmesi gerekmektedir.
Yasayan bir kimseden yapilan organ naklinde; kisi sadece hayati i¢in tehdit unsuru
olusturmayacak organini veya organlarini hasta olan kigiye bagislanabilmektedir.
Kalp gibi organlar, kiginin hayatinin devami i¢in biiylik 6nem arz etmesi sebebi ile
bagislanamaz organlardandir. Bu organlardan birini bagiglamak, kisinin dlmesine
neden olacak ve kisi intihar etmis olacaktir. Kisinin kendisini 6ldiirmesi veya bir
bagkasinin kendisini 6ldiirmesine izin vermesi, caiz sayilmamaktadir (60,61).
Kadavradan yapilan organ naklinde ise; Islam dini oliilere deger vermekte ancak
insana ve hayat1 korumaya daha ¢ok deger vermektedir (60,61,62).

Farkli toplumlarin farkli dini goriisleri ve davranislar1 bulunmaktadir. Budizm
dininde gore organ bagist bir comertlik olarak nitelendirilmektedir. Hinduizm

dininde insanlik ve toplumun yararmma organlarin kullanimina izin verilmekte ve
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organ bagisina olumlu yaklasilmaktadir. Yahudi inanigina goére; toplumun bir kismi
organ bagist ve naklini desteklerken bir kismi da, bu duruma karsit goriisi
desteklemetedirler (60,63,64).

Hiristiyan dinine gore, genel olarak organ nakli onaylanmaktadir. Cogu
Anglikan, Katolik ve Protestanlar organ bagisinin bir fedakarlik eylemi oldugunu ve
nakilden yana olduklarin1 agiklamiglardir. Organ bagisi, Hristiyan Bilim Kurulu
tarafindan tartisilmis, organ bagist ve naklinin kisisel bir tercih olarak goriildigi
belirtilmistir (64).

Hiristiyanlik dininin Katolik mezhebine gore; hasta i¢in baska bir ¢6ziim yolu
yoksa ve kisinin yasami i¢in organ nakli acil olarak gerekliyse, hayirseverlik kurali
g6z ontinde bulundurularak, organ bagisi ve nakline izin verilmektedir (64).

Doku/organ bagisi ve naklinde iki meslek grubu on plana g¢ikmaktadir.
Birincisi saglik caligsanlari, ikincisi ise din adamlaridir (64). Saglik calisanlarinin
gorevi; toplumun organ nakli konusundaki bilgi diizeylerini belirleyip ylikseltmek,
kisilerin yakinlar i¢in gereken tibbi tedavinin uygulandigina giiven duymalar1 ve
bagislanan doku/organlarin ihtiya¢ duyan kisilere nakil edildigi konusunda
bilgilendirmelerini etkin bir sekilde saglamaktir. Bu durum, toplum agisindan organ
bagisint etkilemektedir (64). Yine doku/organ bagisindaki yetersizlik nedeniyle
doku/organ naklinin istenilen diizeyde olmamasi, dini nedenlerden kaynakli oldugu
diistiniilmektedir. Organ bagisina karsi toplumun diisiinceleri incelendiginde,
doku/organ bagisina karsi olmalari, dini inanglara bagli oldugu goriilmektedir
(19,42,56,57,64). Dinin, organ bagis sayisinin azaltmasimi dnlemek igin Islam dininin
doku/organ bagisini ve naklini yasaklamadig1 konusunda toplumun bilgilendirilmesi,
din gorevlileri ile isbirliginin kurulmasi, organ bagist konusunda din ile ilgili

konularda kamu spotlarmin yapilmas: gerekmektedir. Din adamlari, Islam dininin
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doku/organ nakli ve bagisin1 destekledigini (Tiirkiye Cumhuriyeti; Diyanet Isleri
Baskanlig1 Din Isleri Yiiksek Kurulu 6.3.1980 tarih ve 396 sayil1 karari ile) topluma
duyurmalidir. Din Isleri Yiiksek Kurulu (DIYK) (Karar Tarihi: 03.03.1980) kararina
gore doku/organ nakli i¢in; hastanin hayatin1 kurtarmak i¢in, tek ¢oziimiin nakil
olmasi, organ veya dokusu alinacak kisinin sagliginda (6lmeden 6nce) buna izin
vermis olmasi veya hayatta iken aksine bir vasiyeti olmama sartinda, yakinlarmin
rizasinin saglanmasi, alinacak organ veya doku karsiliginda hicbir sekilde iicret
alinmamast ve nakil olacak hastanin izninin alinmasi gerekir. Bu durumlar da

doku/organ naklinin caiz olacagi belirtilmektedir (62).
2.6 Organ Nakli Koordinasyonu

Ulkeler arasinda doku ve organ nakli bekleme siireleri farkliliklar
gostermektedir. Bu farkliliklarin en 6nemli nedeni iilkede Organ Nakli Koordinasyon
Sistemi (ONKS)’nin kurulmasi ve aktif olarak calismasina baglanmaktadir.
ONKS’nin etkin sekilde siirdiiriilmesi; Organ Nakil Merkezleri (ONM)’ nin
kurulmasina ve bu merkezlerde profesyonel Organ Nakil Koordinatorleri’nin gérev
almasina baglidir (65,66).

Amerika Birlesik Devletleri (ABD) da organ dagitimi, Organ Paylasim ve
Dagitim Organizasyonu (United Network for Organ Sharing; UNOS) tarafindan
yapilmaktadir. UNOS, 1984 yilinda kurulmus olup, organ nakli ile ilgili tiim
aktivitelere danmigmanlik yapma, ulusal organ bekleme listesini olusturma, alici ve
vericilerin eslesmesine karar veren bir dernektir. Dondr Hastaneleri, Organ Nakli
Merkezleri, Bolgesel Koordinasyon Merkezleri UNOS’a bagl olarak ¢aligmaktadir.
ABD’de 140 organ nakil merkezi vardir. Bu merkezler, 62 lokal Organ Tedarik
Organizasyonu (Organ Procurement Organisation; OPO)’na bagl olarak organlarin

bulunmasi, ¢ikarilmasi, tasinmasindan sorumludurlar (65,66).

23



Avrupa’da, Avrupa Organ Nakli Organizasyonu (The Eurotransplant
International Foundation; Euro-Transplant) 1967 yilinda olusturulmus ancak resmi
olarak 1969 yilinda kurulmustur. Bu organizasyonun amaci; organ temininin
saglanmasi ve kaynagin en uygun alici ile bulugmasinin saglanmasidir. Avrupa
Organ Nakli Organizasyonu, Avusturya, Belgika, Hirvatistan, Almanya, Macaristan,
Liiksemburg, Hollanda, Slovenya’da organ bagisini tesvik etmek ve organ naklini
koordine etmekten sorumludur (67). Avrupa’da Avrupa Organ Nakli Organizasyonu
ile birlikte France-Transplant (Fransa, Isvicre, Ispanya) ve Scandiatransplant
(Danimarka, Finlandiya, Norve¢ ve Isve¢) organizasyonlar1 koordineli olarak
calismaktadirlar (65).

Tiirkiye’de Saglik Bakanligi’na bagl olarak ¢alisan Tiirk Ulusal Koordinasyon
Merkezi (TUKM) 2001 yilinda kurulmustur. Bu merkezin amaci; bdlgesel
koordinasyon merkezleri ile koordineli olarak ¢alismak, ulusal diizeyde organ
bekleme listesini olusturmak, bilimsel komiteyi olusturmak, hastaneler arasi iletisimi
ve organlarin taginmasini saglamaktir. Tiirkiye’de bu merkeze bagli olarak “Bolgesel
Organ ve Doku Transplant Merkezleri” olusturulmus ve bu merkezler bulundugu
bolgedeki organ nakil siireglerini koordine etmektedir. Tiirkiye’de dokuz ilde
(Adana, Ankara, Antalya, Bursa, Diyarbakir, Erzurum, Istanbul, izmir, Samsun)
BKM bulunmaktadir (66,68).

KKTC’de 2014 yilinda 57/2014 sayil1 “Insan, Hiicre, Doku ve Organ Nakli” ile
ilgili kurallar1 diizenleyen yasada tanimlanan Koordinasyon Kurulu, Bakanlar Kurulu
tarafindan 2 yilda bir atanan 11 {iyeden olusturulacagi bidirilmistir (6,7). Ancak
KKTC’de Ulusal Organ Nakil Organizasyonu bulunmamaktadir. Sozel alinan
bilgilere gére Yakin Dogu Universitesi Tip Fakiiltesi ile KKTC Saglik Bakanligi’nin

isbirliginde Organ Nakli Merkezi olusturuldugu bilinmektedir. KKTC’de organ nakli
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siireci bu yasa ile birlikte hiz kazanmistir. Ulkemizde 2016 yili verilerine gore canli
vericiden gerceklestirilen yaklasik 100 bobrek nakli Dr. Burhan Nalbantoglu

Hastanesi’nde yapilmustir.

2.7 Doku/organ Nakli ve Bagisina Yonelik Ogrenciler Tle Yiiriitiilen

Arastirma Sonuclari

Literatiirde 6grencilerin doku/organ nakli ve bagisi ile ilgili goriislerinin, bilgi
diizeylerinin, tutum ve davraniglarinin incelendigi calismalara rastlanmaktadir
(Tablol). Yapilan ¢aligmalar da (Tablo 1); lise ve tiniversite diizeyindeki 6grencilerin
organ nakli ve bagis1 konusunda goriisleri, bilgi diizeyleri, tutum ve davraniglari
incelenmistir. Universite 6grencilerinde yapilan calismalarm; Tip Fakiiltesi,
Hemsirelik, Saglik Yiiksekokulu ve Saglik Meslek Yiiksekokulu ogrencileri ile
yapildigr goriilmektedir. Yapilan ¢aligmalarin tanimlayici ¢aligmalar oldugu ve veri
toplamada ise arastirmacilar tarafindan gelistirilmis anket formlarinin kullanildig
belirlenmistir.

Lise Ogrencilerinde; 6grencilerin organ bagist ve nakli konusundaki bilgi
tutumlarinin (69) incelendigi ¢alismada, 6grencilerin organ bagisi konusunda olumlu
tutumlarinin olmasina ragmen, genel olarak organ bagis1 konusunda yetersiz bilgiye
sahip olduklar1 saptanmigtir. Sosyal Bilgiler dersinde organ bagisina yonelik ders
alan oOgrencilerin ve ailelerinin organ bagisina yonelik goriiglerin incelendigi
calisgamada ise ailelerin organ bagisina yonelik bilgilerinin yetersiz oldugu, organ
bagisinda bulunmay1 engellenleyen din ve kiiltiir gibi faktorlerin oldugu saptanmastir.
Arastirmada ailelerin 68rencilerin organ bagisina yonelik goriisleri konusunda bilgi
sahibi olmadig1 belirlenmistir (46).

Universite dgrencileri ile ilgili yapilan galigmalarda; kamu spotlarmin organ

bagisina yonelik farkindalik olusturma diizeyi (45), organ bagisina yonelik egitim
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verilmesi ve etkisinin incelenmesi (22,70), organ bagisina yonelik bilgi diizeyi ve
gortsleri (2,12,14,15,73,74) 6grencilerin organ nakli ve bagisi konusunda gorisleri,
algilar1 ve tutumlar1 (10,11,16,18,48,71,72) incelenmistir (Tablo 1). Dugan ve ark.
(2016)’nin 6grencilerin TC Saglik Bakanligi’nin doku/organ bagisina yonelik kamu
spotlarindan haberdar olmadigi, 6grenciler tarafindan izlenme oranlarinin diisiik
oldugu saptanmistir (45). Arastirmacilar tarafindan konu ile ilgili iletisim araglarinin
yaninda kamu spotlarinin iceriginin gozden gegirilmesi Onerilmistir. Universite
ogrencilerinin organ bagisina yonelik bilgi diizeylerinin degerlendirildigi ve doku ve
organ bagisina yonelik egitimin planlandigi ¢aligmalarda bilgi diizeylerinin diisiik
oldugu ve verilen egitimin bilgi diizeyini artirmada etkili oldugu saptanmistir
(22,70). Farkli 6grenci gruplari ile organ bagis1 yonelik bilgi diizeyleri ve goriislerin
incelendigi c¢aligmalarda (16,45); organ bagist ve nakli konusunda egitim
diizeylerinin yetersiz oldugu, genel olarak Ogrencilerin organ bagisina yonelik
olumlu goriisleri olmasina ragmen organlarim1 bagislayan 6grencilerin sayisinin
diisiik oldugu saptanmistir. Ogrencilerin organ bagis1 ve nakli ile ilgili kaynaklarmin
cogunlukla ders, tv, gazete, sosyal medya gibi iletisim araglar1 oldugu, organ bagis
stireci konusunda bilginin yetersiz oldugu, ¢ogunlugunun bagis ve nakil yapilan
organlar konusunda bilgi sahibi oldugu belirlenmistir. Ogrencilerin organ bagisinda
bulunmalarini etkileyen faktorlerin dini inanislar, saglik calisanlarina giivenmeme,
organ ticareti, bedeninden bir par¢anin alinmasini istememe oldugu saptanmistir
(16,45).

Toplumun bir {yesi olan {niversite Ogrencilerinin ve gelecegin saglik
profesyonellerinin organ bagisina yonelik egitim diizeyini, bilgilerini ve
farkindaliklarin1 artirmak i¢in, kiiltiir, deger ve inancglar gz oniinde bulundurularak

sirekli egitim programlarinin planlanmasi, 6grencilerin toplumsal duyarlilik
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caligmalarinda yer almasina yonelik planlamalarin yapilmasi, sosyal medya ve basin
yayin organlarinda organ bagisinin olumlu yonlerine yonelik kamu spotlarina daha
fazla yer verilmesi, 6zellikle saglik alaninda 6grenim goren 6grencilerin egitiminde
organ bagis silireci, organ bagisinin yasal ve dini yoni, beyin 6liimii hakkinda daha

ayrintili  egitimlerin  diizenlenmesine gereksinim vardir (10,16,17,22,48,72,75).
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Tablo 1: Ogrencilerin Organ Bagisi ve Nakli ile ilgili Bilgi, Gériis, Tutum ve Davranislarina Yonelik Yapilan Calismalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amacg Yer Yontem Anahtar Bulgular
Ad1 ve ve
Orneklem Kullanilan (")l(;ekler
Dugan ve Sahin Organ Bagis1 Kamu TC Saglik Bakanliginin 452 Ogrenci Tanimlayici Ogrencilerin ~ organ  bagisina
2016 Spotlarinin Universite Doku/organ Bagigina Anket Formu yonelik uygulanan kamu

Usak Universitesi Ogrencileri Uzerinde yonelik kamu spotlarmin Gaziantep, spotlarina farkindalik diizeyinin
Sosyal Bilimler Farkindalik Olusturma  Univeriste Ogrencileri Usak, yetersiz oldugu belirlenmis ve
Dergisi Diizeyinin Incelenmesi  tarafindan izlenme Konya organ bagis1 ile ilgili kamu
oranlarininin incelenmesi spotlarindan en fazla gazete tv
yolu ile bilgi alindig1 saptanmistir.
Gokgee ve ark. Sosyal Bilgiler Dersi Ogrencilerin ve Lise 6grencileri Nitel Arastirma Ailelerin  Tirkiye’de organ
2016 Orneginde Ogrencilere  ailelerinin ders 10 6grenci ve 10 veli Anket Formu bagisinin = durumuna  iligkin
Uluslararast Anadolu  ve Ailelerine Gore cergevesinde aldiklari arasgtrimaya alinmistir bilgilerinin smirli oldugu, dini
Egitim Bilimleri Organ Bagis1 egitim sonucuorgan inanglar ve kiiltiirel yapinin organ
Dergisi bagist konusunda bagisinda bulunmay1 engelledigi
goriislerine etkisinin belirtilmistir.

belirlenmesi Ailelerin, ¢oguklari ile bu konuda
herhangi  bir  paylasimlarinin

olmadig belirlenmistir.
Uzuntarla Geng Yas Grubunun Organ bagisina yonelik 113 Lise Ogrencisi Tek Gruplu On Test-Son  Ogrencilerinin  organ bagisina
2016 Organ Bagisina diigiince ve bilgi Test Arastirma Tasarini ~ yonelik  diistince  ve  bilgi
Tiirk Nefroloji Diyaliz  Yonelik Diisiince ve diizeylerinin belirlenmesi Ankara Anket Formu diizeylerinin  diisiik  oldugu,
ve Transplantasyon  Bilgi Diizeylerinin ve egitimin etkinliginin egitimin bilgi diizeyinin
Dergisi Verilen Egitime Gore incelenmesi artirilmasinda  etkili  oldugu

Karsilagtirilmasi saptanmistir.

Demir Dogan ve ark. ~ Universite Saglikla ilgili 264 Saghk Bilimleri Tanmimlayici Gelecegin saglik
2016 Ogrencilerinin Organ boliimlerinde 6grenim Fakiiltesi Ogrencisi Anket Formu profesyonellerinin organ bagisi
Saghk Bilimleri ve Bagisina Bakis Acis1i ve  goéren liniversite konusunda goriis ve tutumlarim

Meslekleri Dergisi

Bilgi Diizeyleri

ogrencilerinin organ
bagist hakkindaki bilgi ve
tutumlart belirlemek

Giimiishane

konusunda
gerektigi

degistirme
desteklenmesi
belirtilmistir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli Ile ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davranislarina Yénelik Yapilan Caligmalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amacg Yer Yontem Anahtar Bulgular
Ad1 ve ve
Orneklem Kullamilan (")lg:ekler
Orkun Universite Ogrencilerinin 110 Beden Egitimi Tanimlayici Ogrencilerin biiyiik cogunlugu organ
Khorshid Ogrencilerinin Organ organ ve Spor Yiiksek Anket Formu bagisina olumlu diisiindiigii
2015 Transplantasyonu transplantasyonu Okulu Ogrencisi belirtilmistir.Ogrencilerin en uzun
Hemgirelik Hakkindaki konusunda siire yasadiklar1 yerlesim biriminin
Arastirmalart Dergsi ~ Goriislerinin goriislerini izmir organ bagisinda bulunmay1
Incelenmesi incelemek diistinmeyi etkiledigi saptanmustir.
Sehirde yasayanlarin organ bagisi
yapmay1 daha ¢ok diisiindiikleri
belirlenmistir.
Toru ve Ayada Dumlupmar Ogrencilerin organ 110 Tip Ogrencisi Tanimlayicl Ogrencilerin ~ organ  bagis1  ve
2015 Universitesi T1p bagis1 ve Anket Formu nakline,yonelik goriiglerinin, bilgi
Uluslararas: Temel ve  Fakiiltesi transplantasyona Kiitahya diizeylerinin, egitim diizeyine paralel
Klinik Tip Dergisi Ogrencilerinin Organ bakis agilarini, bilgi bir sekilde arttigini ve bu konudaki
Bagisi ve diizeylerini, tutum tutum ve davraniglarinin  olumlu
Transplantasyona Bakis  ve davranis yonde degistigi belirlenmistir.
Agilart bi¢imlerini
belirlemek
Bedi ve ark Survey of the Ingiltere'deki tip 957 Tip 6grencisi Tammlayici Ogrencilerin ~ bobrek, kalp ve
2015 Knowledge, Perception, fakiiltesi Anket Formu karaciger transplantasyonunu
and Attitude of Medical  dgrencilerinin ingiltere konusunda bilingli oldugu, "beyin

Students at the
University of Leeds
Toward Organ
Donation and
Transplantation

miifredat igerigine
yonelik organ
bagisi ve
transplantasyon
konusunda bilgi,
algi ve tutumlarini
incelemek

6lim" terimininin anlamin bildikleri
fakat, beyin o&liim ig¢in kullanilan
kriterleri bilmedikleri saptanmustir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli ile ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davramslarina Yonelik Yapilan Calismalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amag Yer Yontem Anahtar Bulgular
Ad1 ve ve
Orneklem Kullanilan Ol¢ekler
Sahin ve Farkli Ulkelerdeki Tip  Ogrencilerinin 1541 Tanimlayicl Organ bagisina karst daha once
Abbasoglu Ogrencilerinin Organ organ bagisina Tip Ogrencisi Anket formu egitim almis ilkelerdeki dgrencilerin
2015 Bagisina Yonelik yonelik iilkeler 104 farkli iilkeden daha olumlu tutum sergiledigi
Deneysel ve klinik Tutumlar arast tutumlarin saptanmistir.
transplantasyon incelemek
Derqgisi
Savager ve ark. Hemsirelik Son Siif Hemygirelik 330 Hemsirelik Tammlayici Ogrencilerin biiyiik bir kismi organ
2015 Ogrencilerinin Organ egitiminin Ogrencisi Anket formu bagisina olumlu baktigin1 ancak
Florence Nightingale  Bagisina Bakislar ogrencilerin organ universite egitimleri sirasinda yeterli
Hemygirelik Dergisi bagisina iliskin Istanbul bilgi verilmedigini belirtmislerdir.
goriislerine etkisini Ogrenciler meslekleri geregi organ
belirlemek bagisimin  artiilmasina  yonelik
sorumluluklarmimn bilincinde
olduklarint  belirtmigtir. ~ Organ

bagisina katilimin artmasima yonelik
organ bagisinda bulunanlara plaket,
tesekkiir belgesi vb. verilebilecegi
goriisiinde olduklarim belirtilmistir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli Ile ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davranislarina Yénelik Yapilan Caligmalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amag Yer Yontem Anahtar Bulgular
Ad1 ve ve
orneklem Kullanilan Olcekler

Cebeci ve ark. Undergraduate Nursing  Hemygirelik 352 Hemsirelik Tanimlayici Ogrencilerin ~ gogunlugunu  organ
2015 Students’ Opinions and  dgrencilerinin goriis Ogrencisi Anket formu bagis1 konusunda olumlu goriisleri
Hemgirelik Egitim ve  Attitudes Toward ve yaklagimlarin oldugu saptanmigtir.  Hemsgirelik
Uygulama Dergisi Organ Donation: A belirlenmesi Antalya Ogrencilerinin, gelecekteki saglik
Survey in a Turkish profesyonelleri  olarak  rollerini
University farkinda olduklari, organ bagisin
artirmaya yonelik sorumluluklarinin
farkinda olduklar1  belirlenmistir.
Ogrencilerinin bagis artisina yonelik
rollerinin, halkin bilinglendirilmesi,
dondr ve ailelerinin bakimi, ilgili
kuruluglart desteklemek ve halk igin
bir rol modeli olmak oldugunu ifade

ettikleri belirlenmistir.
Yazici ve ark. Hemsirelik Hemsirelik 352 Hemsirelik Tanimlayici Ogrencilerin cogunlugu beyin §liimii,
2015 Ogrencilerinin Organ 6grencilerinin Ogrencisi Anket formu organ nakli ve bagigina yonelikbigi
MAKU Sag. Bil. Enst.  Nakli ve Bagisi organ nakli ve sorularimi  dogru  cevapladiklari,
Dergisi Konusunda Bilgi ve bagis1 konusundaki Burdur yarisinin -~ organlarini  bagislamayi
Diisiincelerinin bilgi ve diistindiikleri ancakkiigiik bir
Belirlenmesi diisiincelerini kismmin organ bagis karti oldugu,
belirlenmesi organ bagis siireci konusunda bilgi

eksikliklerinin oldugu, ve
Ogrenimleri esnasinda organ nakli ve
bagisi ile ilgili verilen bilgileri yeterli
bulmadiklar1 saptanmustir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli Ile ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davranislarina Yénelik Yapilan Caligmalar

Yazar (lar)/ Dergi

Arastirmanin
Ad1

Amacg

Yer
ve
Orneklem

Yontem
ve

Kullanilan Ol(;ekler

Anahtar Bulgular

Cetin ve ark.
2014

Lise Ogrencilerinin

Organ Bagis1 ve Organ

Transplantasyonuna

Lise 6grencilerinin
organ bagisi ve
transplantasyon

179 lise 6grenci

Bakilesir

Tanimlayici

Organ Bagis1 Tutum Olgegi
Sosyo-demografik anket

Ogrencilerin organ bagis1 konusunda
olumlu tutumlar1 olmasina ragmen,
genel olarak organ bagisi konusunda

[liskin Bilgi ve konusundaki bilgi yetersiz  bilgiye sahip olduklar
Tutumlari ve tutumlarin saptanmustir.
belirlemek
Kavurmaci ve ark. Universite Farkli fakiilteler de 921 6grenci Tanimlayicl Ogrencilerin cogunun organ
2014 Ogrencilerinin Organ egitim goren (Saglik/ Fen / Anket Formu bagisinda bulunmayr diisiindiigi,
Hemgirelikte Egitim  Bagis1 Hakkindaki ogrencilerinin Sosyal Bilimler) buna karsililk organ bagisinda
ve Aragstirma Dergisi  Bilgi ve Goriisleri organ bagisi ve bulunan 6grenci sayisinin  az oldugu
nakli hakkindaki Erzurum belirlenmistir.  Ogrencilerin  konu
bilgi ve goriislerinin hakkinda bilgi diizeylerinin yetersiz
incelenmesi oldugu, bagista bulunmak istememe
nedenleri;  viicut  biitiinliigiiniin
bozulmast ve dini inanglarina aykiri
bulma diistincesi oldugu
belirlenmistir.
Vicdan ve ark. Aksehir Saglik Ogrencilerin organ 170 Saghk Tammlayici Ogrencilerin bilyiik bir kismi organ
2011 Yiiksekokulu bagis1 konusundaki Yiiksekokulu Anket Formu bagisim1 6nemli bulmasina ragmen
Koruyucu Hekimlik ~ Ogrencilerinin Organ bilgi ve ogrencisi arastirma tarihine organ bagisinda
Bulteni Bagist ile Ilgili tutumlarinin bulunmadiklari saptanmustir.
Tutumlarinin belirlenmesi Mersin Ogrenciler konuya iliskin bilgileri,
Belirlenmesi radyo ve tv’den edindiklerini
belirtmislerdir. Organlarini

bagislamay1 disiinen Ggrencilerin
bagista bulunmak isteme nedenleri
iginde hayat kurtarmada
diislincesinin etkili oldugu
saptanmuigtir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli Ile ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davranislarina Yénelik Yapilan Caligmalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amag Yer Yontem Anahtar Bulgular
Adi ve ve
Orneklem Kullanilan (")l(;ekler
Lopez-Montesinos ve  Organ donation and Hemsirelik 48 Hemsirelik Tammlayici Ogrencilerin; ders sonrasi organ
ark. transplantation training ~ 6grencileri arasinda Ogrencisi Anket Formu bagisina olumlu bakma, yeterli bilgi
2010 for future professional organ bagis ve nakil sahibi olma oranlar yiikselmistir.
nurses as a health and egitim dersi Ispanya

social awareness policy

verildikten sonra
organ bagisi
konusundaki tutum

ve gorus
degisikliklerini
belirlemek
Baykan ve ark. Tip Fakiiltesi birinci Ogrencilerin organ- 103 Tip 6grencisi Tammlayici Organ bagis karti olan dgrencilerin
2009 siif 6grencilerinin doku nakline Anket Formu sayist olduk¢a azdir. Birinci smf
Ulusal Cerrahi organ-doku nakli yonelik bilgi Kayseri ogrencilerinin organ nakli
Dergisi konusundaki bilgi, diizeylerini, tutum konusundaki bilgilerini yeterli
tutum ve davraniglari ve davraniglarin olmadig1 saptanmustir.
belirlemek
Ozmen ve ark. Celal Bayar Ogrencilerin 296 Hemsirelik, Tanimlayici Ogrencilerin biiyiik bir boliimii organ
2008 Universitesi Manisa (hemsgirelik, ebelik Ebelik ve Saghk Anket Formu bagis1 konusunda bilgi almadigim
Turkiye Klinikleri Saglik Yiiksekokulu ve saglik Memurlugu ifade etmistir. Organ bagis1 diisiinme
Dergisi Ogrencilerinin Organ memurlugu) organ Ogrencisi nedenleri insanliga hizmet etmek ve
Bagisina iliskin Bilgi bagis1 konusundaki vicdanen rahat olma  olarak
ve Gortsleri bilgi ve goriislerini Manisa belirlenirken; organ bagisinin dini

belirlemek

yonden sakincast olmadigini
belirtmislerdir. Kiz 6grencilerin ve
ailesinde/cevresinde organ bagisi
yapanlarin, bagis da bulunmaya daha
olumlu baktiklar1 saptanmustir.



Tablo 1- devam: Ogrencilerin Organ Bagis1 ve Nakli {le ilgili Bilgi, Goriis, Tutum ve Davramslarina Yonelik Yapilan Calismalar

Yazar (lar)/ Dergi Arastirmanin Amag Yer Yontem Anahtar Bulgular
Ad1 ve ve
Orneklem Kullanilan (")l(;ekler
Yasar ve ark. Bir saglik meslek Ogrencilerinin 86 GATA Saghk Tanimlayici Ogrencilerin, organ  bagisinda
2008 yiiksekokulu son siif organ bagisi Astsubay Meslek Anket Formu bulunmada isteksiz oldugu
Genel Tip Dergisi Ogrencilerinin organ konusundaki Yiiksek Okulu belirlenmistir. ~ Yetersiz ~ ve/veya
bagis1 konusundaki tutumlarini ve son sinif 6grencisi yanlis bilgilerin organ bagisini
tutumlari ve tutumlarina etki engelleyici faktorlerinden biri oldugu
tutumlarina etki eden eden faktorleri Ankara saptanmistir.
faktorler belirlemek
Kim ve ark. Undergraduate nursing  Hemygirelik 292 Hemsirelik Tanimlayici Ogrencilerin beyin 6liimii tanismin
2006 students' knowledge ogrencilerinin ogrencisi Anket Formu konulmasida  kullanilan  testler
and attitudes towards gelecekteki saglik hakkinda bilgi sahibi olmadigi
organ donation in calisanlari olarak Kore saptanmistir.  Ogrencilerin, organ

Korea: Implications for

organ bagisina

bagisina yonelik tutumlarinin genel

education yonelik bilgi olarak olumlu ve gelecekte organ
diizeylerini ve bagisinda bulunmaya istekli
tutumlarinm olduklar1 belirlenmistir.
belirlemek
Burra ve ark. Italyada tip Ogrencilerinin 100 Tip 6grencisi Tammlayici Tip o6grencilerinin aldiklart egitime

2005 6grencilerinin organ organ nakli ve Anket Formu paralel olarak organ bagist ve
bagis1 ve transplantasyon italya transplantasyon konusundaki
transplantasyona konusundaki tutumlarmin giiclii ve pozitif yonde
yonelik tutumunun diistincelerini lisans artt1g1 belirlenmistir.
incelenmesi egitiminin farkli

evrelerinde
karsilagtirmasi
Saritas Saglik Yiiksek Okulu Saglik 403 Malatya Tanimlayici Ogrencilerinin ~ organ  bagisinda
2005 Ogrencilerinin Organ yiiksekokulunda saghk meslek Sosyo-demografik anket ve likert  bulunmayi isteme oraninin diisiik
Yiiksek Lisans Tezi nakli ve Bagisi egitim goren yiiksekokulu tipi 6lgek kullanilds oldugu ve egitim siirecinde organ
Konusundaki Algilari ogrencilerin organ o6grencisi bagis1 konusunda yeterli diizeyde
nakli ve bagisina bilgilendirilmedikleri saptanmustir.
algilarin Malatya

belirlemek




Boliim 3

GEREC VE YONTEM

3.1 Arastirmanin Tipi

Bu arastirma; DAU Saghk Bilimleri Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde 6grenim
goren son sinif 6grencilerinin doku/organ nakli ve bagisi konusunda goriislerini
belirlemek amaciyla tanimlayici-kesitsel olarak yapilmaistir.

3.2 Arastirmanin Yeri ve Zamani

Aragtirma, 2016-2017 Egitim-Ogretim yili giiz déneminde DAU Saghk

Bilimleri Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde 6grenim goren dordiincii sinif 6grencileri ile

yapilmistir.
3.3 Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Aragtirmanin evrenini 2016-2017 Egitim-Ogretim yili giiz déneminde DAU
Saglik Bilimleri Fakiiltesi’'nde lisans diizeyinde 6grenimlerini siirdiiren dordiincii
simif  Ogrencileri  olusturmaktadir.  Aragtirmanin  evrenini, Fizyoterapi ve
Rehabilitasyon Boliimiinden 98, Beslenme Boliimiinden 87, Hemsirelik Boliimiinden
62, Saglik Yonetimi boliimiinden 30, Spor Boliimiinden 40 6grenci olmak iizere 317
Ogrenci olusturmustur. Arastirmada 6rneklem se¢imine gidilmeyip, evren lizerinden
caligilarak, arastirmaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden, verilerin toplanmasi
stirecinde derse katilan 270 &grenci dahil edilmistir. Veri toplama siirecinde
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon Boliimiinden 23 6grenci ve Hemsirelik Bolimiinden 7

ogrenci derse katilmadigi icin, Beslenme Boliimiinden 17 O6grenci arastirmaya
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katilmayr kabul etmedigi icin, Ornekleme dahil edilememistir. Arastirmada

ornekleme ulagsma oranm1 %71 dir.
3.4 Veri Toplama Araclar

Arastirmada veriler “Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri Soru Formu’’ ve
““Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagis1 Konusunda Gériislerinin Belirlenmesine

Yonelik Anket Formu” ile toplanmustir.
3.4.1 Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri Soru Formu

“Ogrencilerin Demografik Ozellikleri Soru Formu’’; arastirmaci tarafindan
hazirlanmis 7 sorudan olusan formdur. Bu form, 6grencilerin yas, cinsiyet, bolim,
iniversiteye giris sinav sekli, en uzun yasadigi yer, anne-baba egitim diizeyini
inceleyen sorulardan olusmaktadir (EK- 4).

3.4.2 Ogrencilerin Doku/Organ Nakli ve Bagisi Konusunda

Goriislerinin Belirlenmesine Yonelik Anket Formu

Bu anket, aragtirmaci tarafindan literatiirden (21,44) yararlanilarak hazirlanan
ogrencilerin doku/organ nakli ve bagisi konusunda goriislerinin degerlendirildigi 22
sorudan olusmaktadir. Anketin icerik gecerliliginin degerlendirilmesinde yedi
hemsirelik 6gretim tiyesinden (ii¢ Cerrahi Hastaliklari Hemsireligi, iki Hemsirelik
Esaslari, bir i¢ Hastaliklar1 Hemsireligi, bir Halk Sagligi Hemsireligi) 21 Kasim 2016
-19 Aralik 2016 tarihleri arasinda uzman goriisi alinmistir (Ek-5). Uzmanlardan,
ogrencilerin organ nakli ve bagis1 konusunda goriislerinin belirlenmesi anketindeki
sorular1 1-4 arasinda degerlendirilmesi ve sorularla ilgili 6nerileri istenmistir. Uzman
goriisleri degerlendirildiginde yedi uzmanin anketteki sorulara verdikleri puanin

ortalamasi 3.29+0.24’dir. Uzmanlarin onerilerine gore, 2 soru etik agidan sakincali
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bulundugu i¢in ¢ikarilmustir. ilgili sorulara “kararsizim”, “fikrim yok”, “diger” cevap

secenekleri eklenmis ve bazi sorularin soru kaliplar1 degistirilmis, 2 soru eklenmistir.
3.5 On Uygulama

Uzman goriislerine gére sorular yeniden gozden gecirilmis ve ankete son hali
verilmistir. Uzman goriislerine goére yeniden diizenlenen anketin 6grenciler
tarafindan anlasirligi, cevaplanma orani, uygunlugunu degerlendirmek igin 6n
uygulama yapilmistir. On uygulama, arastrmanimn yiiriitiildiigi, Hemsirelik,
Beslenme ve Diyetetik, Fizyoterapi ve Rehabilitasyon, Saglik Yonetimi, Spor
Bilimleri bolimlerinde 6grenim goren, her boliimden 10 6grenci olmak iizere toplam
50 tiglincii sinif 6grencisi ile 20-23 Aralik 2016 tarihleri arasinda yapilmastir.

On uygulamaya katilan ogrenciler, 6n uygulamaya davet edilmis ve ©6n
uygulamaya katilmayr kabul eden Ogrencilere arastirmanin amaci agiklanmis,
sorularin uygunlugu, anlasilirligi konusunda degerlendirmeleri istenmistir. Anket
formunda yer alan sorulara ek olarak ankete iliskin geri bildirimlerini
belirtebilecekleri bir soru eklenmistir. On uygulamaya katilan 6grencilerden
“Goniillii Bilgilendirilmis Olur Formu” ile yazili onam alinmistir. On uygulamaya
katilan Ggrencilerin anket formundaki her bir soruyu cevaplama oranit %2100’ djir.
Ogrencilerin geri bildirimlerinde sorularin anlasir oldugu, cevaplanmanin kolay
oldugu belirtilmistir. On uygulama sonrasinda anket formunda degisiklik

yapilmamigtir.
3.6 Veri Toplama Siireci

Veriler, 6rneklemin tamamina ulasmak i¢in arastirma 6rneklemini olusturan
boliimlerin en ¢ok katilim oldugu, boliim ana derslerinde toplanmistir. Arastirmaci,
her bir boliimiin ana derslerini belirlemis, ilgili dersin 6gretim elemanindan dersten

once veri toplamak igin izin almistir. Veriler 26 Aralik-30 Aralik 2016 tarihleri
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arasinda aragtirmaci tarafindan simif ortaminda toplanmistir Anket formlari
dagitilmadan Once, arastirmanin amaci, anket formu ve anketin uygulama siiresi
hakkinda Ogrencilere agiklama yapilmistir. Ogrencilerden veri toplamaya
baslamadan once “Goniillii Bilgilendirilmis Olur Formu” dagitilmis ve arastirmaya
katilmay1 kabul eden Ogrencilerden yazili onam alimmistir. Arastirmaya katilmayi
kabul eden Ogrencilere anket formu simif ortaminda dagitilmis 10-15 dk’nin

sonrasinda anketler geri toplanmistir.
3.7 Verilerin Istatistiksel Analizi

Aragtirma verileri SPSS (20.0) for Windows Software Paket Programi
kullanilarak bilgisayar ortaminda degerlendirilmistir. Verilerin istatistiksel analizinde
tanimlayici analizler ve ¢apraz tablolarda Ki-kare testleri kullanilmigtir. Ki-kare
testlerinin gereksinimleri dogrultusunda, olgu sayisinin yetersiz kaldigi ve beklenen
degeri 5'in altinda olan hiicre sayisinin toplam hiicre sayisinin %20'sinin iizerine
ciktigt NxM tablolarda istatistik yapilabilmesi amaciyla kategoriler birlestirilmistir.
Organ bagisinda bulunmada “Kararsiz” goriis bildirenler, “Olumlu” goris

bildirenlerle birlestirilmistir. Istatistiksel anlamlilik p<0.05 kriter kabul edilmistir.
3.8 Arastirmanin Simirhiliklar

Bu arastirma Dogu Akdeniz Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi’nde
ogrenim goren dgrenciler ile sinirlandirilmistir. Bu nedenle sonuglar sadece bu gruba

genellenebilir.
3.9 Arastirmanin Etik Boyutu

Aragtirmanin  yiiriitiilebilmesi i¢in Dogu Akdeniz Universitesi Bilimsel
Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu’'ndan (Ek-1) ve Saghik Bilimleri Fakiiltesi
Dekanligindan (Ek-2) uygunluk ve izin yazilart alinmistir. Arastirmaya katilan

ogrencilerden “Goniillii Bilgilendirilmis Olur Formu” (EK-3) ile yazili izin alinmustir.
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3.10 Arastirma Takvimi

~
J

Arastirmanin Planlanmasi
Subat-Mayis 2016

~
J

Tez Onerisine Sunulmasi
Temmuz 2016

-

J

Etik Kurul izninin Alinmasi
Kasim 2016

Uzman Goriislerinin Alinmasi
Kasim2016

Kurum izninin Alinmasi
Kasim-Aralik 2016

S
A

On Uygulamanin Yapilmasi
Aralik 2016

Verilerin Toplanmasi
Aralik 2016

Tez raporunun yazilmasi
Temmuz 2016-Ocak 2017

Sekil 1: Aragtirma Takvim
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Bolum 4

BULGULAR

Bu boliimde; Saglik Bilimleri Fakiiltesi son siif 6grencilerinin doku/organ

nakli ve bagis1 konusunda goriisleri degerlendirilmistir.

Tablo 2: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Demografik Ozellikleri (n=270)

Demografik Ozellikler n %
Yas (n:262)

21-24 192 73,2
18-20 35 13,4
25-29 33 12,6
30-32 2 0,8
Cinsiyet

Kadin 160 59,3
Erkek 110 40,7
Boliim

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 75 27,8
Beslenme ve Diyetetik 70 25,9
Hemsirelik 55 20,4
Spor Bilimleri 40 14,8
Saglik Yonetimi 30 11,1
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Tablo 2 Devam: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Demografik Ozellikleri
(n=270)

Demografik Ozellikler n %
Universiteye Giris Sekli

LYS 119 44,1
DAU Giris Sthavi 87 32,2
DGS 41 15,2
Yetenek Sinavi 17 6,3
Diger-YGS 6 2,2
Anne Egitim Diizeyi

Ilkokul ve alt1 134 49,6
Lise 86 31,9
Universite 50 18,5
Baba Egitim Diizeyi

Lise 103 38,1
Ilkokul ve alt1 98 36,3
Universite 69 25,6
Yasantinin En Uzun Gectigi Yer

il 133 49,3
Koy 81 30,0
flge-Kasaba 56 20,7

*Yalnizca ilgili sorulara yamt verenleri kapsamaktadir

Aragtirmaya katilan 6grencilerin demografik 6zellikleri Tablo 2’de verilmistir.
Aragtirmaya katilan 6grencilerin yaglar1 18 ile 32 arasinda degismekte olup, yas
ortalamas1 22.27+2.17, %40,7’si erkek, %59,3’ii kadindir. Ogrencilerin %27,8’i
Fizyoterapi ve Rehabilitasyon boliimiinde olup, %44,1’inin lisans yerlestirme sinavi
ile {iniversiteye yerlestigi saptanmistir. Ogrencilerin, anne ve baba egitim diizeyi
incelendiginde anne egitim diizeyinin %49,6’smin ilkdgretim ve alti, baba egitim
diizeyinin %38,1 nin lise oldugu, dgrencilerin %49,3’iliniin en uzun yasadig1 yerin il

oldugu saptanmustir.

41



Tablo 3: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagis1 ile Tlgili
Goriigleri (n=270)

n %
Organ Bagislama Durumu
Bagislamayan 270 100,0
Bagislayan 0 0
Bagislanmasi Diisiiniilen Organlar (n=209)*
Bobrek 138 89,0
Karaciger 116 74,8
Kalp 112 72,3
Kemik iligi 112 72,3
Akciger 102 65,8
Pankreas 81 52,3
Kalp kapagi 81 52,3
Kornea 80 51,6
Ince bagirsak 70 45,2
Yiiz 69 44,5
Ekstremite Nakli 68 43,9
Deri 65 41,9
Oliimiinden Sonra Doku/organlarinin Bagislanmasini Isteme Durumu(n=268)*
Isteyen 168 62,7
Kararsiz 67 25,0
Istemeyen 33 12,3
Olen Yakinlarimin Organlarim Bagislamayi Kabul Etme Durumu
Kabul eden 145 53,7
Kararsiz 98 36,3
Kabul etmeyen 27 10,0

* Yalnizca ilgili sorulara yanit verenleri kapsamaktadir

Aragtirmaya katilan 6grencilerin doku/organ bagist ilgili diisiinceleri Tablo
3’de gosterilmistir. Buna gore; arastirmaya katilan 6grencilerden organ bagisinda
bulunan olmadigi, doku/organ bagisinda bulunmak isteyen ogrencilerin %57,4
oraninda oldugu, 6grencilerden %89’u bobrek, %74,8°1 karaciger, %72,3’i de kalp
ve kemik iliginin bagis yapilabilir organlar arasinda oldugunu belirtmistir.

Arastirmaya katilan ogrencilerin %62,7’si "Siz dldiikten sonra yakinlarinizin
organlarinizi bagislamasini ister misiniz?" sorusuna evet cevabini verirken, %25’inin

kararsiz oldugunu ifade ettigi belirlenmistir. Ogrencilerin %53,7’si "Bir yakimizin

42



O0limii halinde organlarini bagislar misiniz?" sorusuna evet cevabini verirken,

%36,3’1i kararsiz oldugunu belirtmislerdir.
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Tablo 4: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Bagis1 ve Nakli ile ilgili
Ailelerine Yo6nelik Gortisleri (n=270)

n %
Ailesinde Doku/organ Nakli Bekleyen Yakini
Olmayan 261 96,7
Olan 9 3,3
Cevresinde Doku/organ Nakli Bekleyen Yakini(n=269)*
Olmayan 244 90,7
Olan 25 9,3
Ailelerin Doku/organ Nakline Yonelik Goriisleri (n=268)*
Aile i¢inde konuyu hi¢ konugmayan 190 70,9
Organ bagisina destek veren 66 24,6
Organ bagisina kars olan 12 4,5
Ailenin Olumsuz Gériislerinin, Ogrenci Uzerinde Etkisi (n=263)*
Kararsiz 130 49,5
Etkili olmayan 89 33,8
Etkili olan 44 16,7
Doku/organ Naklini Kabul EtmeDurumu (n=264)*
Kabul Eden 187 70,8
Kararsiz 57 21,6
Kabul Etmeyen 20 7,6

Doku/organ Nakline Gereksinim Durumunda Birinci Derece Akrabalarda
Uyum Olmadiginda Takip Etmeyi Diisiindiikleri yol (n=173)*

Igili kurumlarla iletisime gegerek gerekli prosediirii 118 68,2
uygularim

Cevremdeki insanlardan yardim talep ederim 33 19,1
Ne yapacagini bilmeme 17 9,8
Organ mafyas: ile iletisime gegerim 5 2,9

*Yalnizca ilgili sorulara yanit verenleri kapsamaktadir

Arastirmaya katilan 6grencilerin ailesinde %3,3’{inilin ve gevresinde %9,3’iiniin
organ nakli bekleyen kisi oldugu belirlenmistir (Tablo 4).

Arastirmaya katilan Ogrencilerin ailelerin doku/organ nakli ve bagisi
konusunda  goriisleri  incelendiginde;  %70,9’unun  aile i¢inde konunun
konusulmadigini, %24,6’sinin ise ailesinin doku/organ bagisina destek verdigi
saptanmustir. Aileleri doku/organ bagisina karsi olan 6grencilerin %49,5’inin organ

bagisinda bulunmada kararsizlik yasadigi, %33,8’inin ise gorisleri tizerinde etKili
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olmadig1 saptanmistir. Ogrencilerin %70,8’inin doku/organ naklini kabul ettigi
belirlenmistir (Tablo 4).

Doku/organ nakline gereksinimleri oldugunda birinci dereceden akrabalarinda
uyumunun olmadigi bir durumda 6grencilerin %68,2’si ilgili kurumlarla iletisime
gecerek gerekli prosediirii izleyecegini, %19,1°1 ¢evresindeki insanlardan yardim
talep edecegini, %9,8°1 nasil bir yol izleyecegini bilmedigini, %2,9’u organ mafyasi

ile iletisime gegecegini ifade etmislerdir (Tablo 4).
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Tablo5: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagist ile Tlgili
Bilgi-Egitim Alma Durumlari ve Bilgi-Egitim Kaynaklar1 (n=270)

n %

Bilgi-Egitim Alma Durumu

Almayan 166 61,2
Alan 104 38,8
Bilgi- Egitim Kaynaklari (n=104)*

Dersler 49 47,1
Medya iletisim araglari 25 24,1
Seminer konferans 15 14,4
Aile-Cevre 11 10,6
Hepsi 4 3,8

*Yalnizca ilgili sorulara yanit verenleri kapsamaktadir

Arastirmaya katilan 6grencilerin organ doku/organ nakli ve bagist ilgili bilgi —
egitim alma durumlar1 ve bilgi—egitim kaynaklari incelendiginde O6grencilerin
%38,8’nin organ nakli ve bagis1 konusunda bilgi-egitim aldiklar1 ve %47,1°nin bu

bilgi-egitimi okulda ders olarak aldiklar1 saptanmistir (Tablo 5).
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Tablo 6: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organlarii Bagislamay1
Diistinme Oranlari, Diistinme ve Diisinmeme Nedenleri (n=239)

n %
Doku/Organ Bagislamayi Diisiinme Durumu
Diistinen 155 57,4
Kararsiz 59 21,9
Diisiinmeyen 56 20,7
Doku/Organ Bagisini Diisiinme Nedenleri (n=214)*
Hayat kurtarmay1 isteme 137 88,4
Oldiikten sonra bedeninden bir par¢a yasasin isteme 44 31,6
Kendini psikolojik olarak iyi hissetme 19 18,7
Cevrede sayginlik kazanma 14 15,5
Doku/Organ Bagisim1 Diisiinmeme Nedenleri (n=56)
Neden Belirtmeyen 39 67,9
Bedeninden bir parca ¢ikmasini istememe 6 11,3
Korku S 9,4
Dini inanglarina ters diisme 3 5,7
Kendine ait bir organin bagkasinda olmasini istememe 1 19
Doktorlarin bilgisine giivenmeme 1 1,9
Kendini sevme 1 19

*Yiizdelikler katlanmis ‘‘n’’ lizerinden alinmistir

Aragtirmaya katilan 6grencilerin doku/organlarini bagislamay1 diistinme ve
diisinmeme nedenleri Tablo 6’de verilmistir. Buna gore; arastirmaya katilan
ogrencilerden organ bagisinda bulunan olmadigi, doku/organ bagisinda bulunmak
isteyen Ogrencilerin %57,4 oraninda oldugu, doku/organ bagisinda bulunmak isteme
nedenleri incelendiginde %88,4 {iniin “hayat kurtarma”, %31,6’sinin “6ldiikten sonra
bedeninden bir parcanin yasamasini isteme” nedeniyle doku/organ bagisinda
bulunmak istedikleri saptanmistir. Ogrencilerin %11,3 niin “bedeninden bir parga
¢ikmasini istememe” nedeniyle, %9,4’linlin korktuklarindan dolayr doku/organ

bagisinda bulunmak istemedigi belirlenmistir.
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Tablo 7: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Naklinin ve Bagist
Artirilmasima Yonelik Onerileri (n=270)

EVET

Oneriler n* %o**
Toplumun bilgilendirilmesi ve 229 85,1
bilin¢lendirilmesi

Saglik standartlarinin yiikseltilmesi 142 53,0
Danigmanlik ve egitimlerin diizenlenmesi 131 48,5
Basin yayin kuruluglarinin kullanilmasi 121 45,3
Bagisin kanunlarla desteklenmesi 119 444
Organ ticaretinin (organ mafyasinin)

engellenmesi 107 40,1

*Birden fazla se¢enek isaretlenmistir
**Yiizdelikler katlanmis ‘‘n’’ lizerinden alinmistir

Arastirmaya katilan 6grencilerin doku/organ bagisi ve naklinin artirilmasina
yonelik &nerileri Tablo 7°da verilmistir. Ogrencilerin  %85,1°i  “‘toplumun
bilgilendirilmesi ve  bilinglendirilmesini”,  %53’4  ‘‘saglik  standartlarinin
yiikseltilmesini’’, %48,5’1 ‘‘danismanlik ve egitimlerin diizenlenmesini’’, %45,3’i

“‘basin yayin kuruluglarinin kullanilmasini’’ 6nermislerdir.
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Tablo 8: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagisin1 Etkileyen
Faktorleri Onemlilik Siralamasina Gére Siralamalar1 (n=270)

Onemlilik Diizeyi  Faktor n* %
1 Egitim Diizeyi 109 41,1
2 Dini Inanglar 64 24,2
3 Ailenin Tutumu 52 18,9
4 Tolumun Konuya Bakis1 45 15,8

* Yalnizca ilgili sorulara yanit verenleri kapsamaktadir

Aragtirmaya katilan Ogrencilerin doku/organ bagisim1 etkileyen faktorleri
onemlilik siralamasina gore siralamalari istendiginde; ogrencilerin egitim diizeyini
birinci sirada, toplumun konuya bakisini dordiincii sirada etkileyen faktor olarak

degerlendirdikleri belirlenmistir (Tablo 8).
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Tablo 9: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagisi ile Ilgili
Goriiglerinin Demografik Degiskenlere Gore Dagilimi (n=270)

Demografik Degiskenlere Olumlu* Olumsuz ___ Ki Kare p
Gore Goriisler n %** n  %**

Cinsiyet

Kadin 141 88,1 19 119 18.78 0,001
Erkek 73 66,4 37 33,6

Boliim

Fizyoterapi ve Rehabilitasyon 67 89,3 8 10,7

Hemsirelik 51 92,7 4 7,3

Beslenme ve Diyetetik 50 714 20 286 27,6 0,001
Saglik Yonetimi 24 80,0 6 20,0

Spor Bilimleri 22 55,0 18 45,0

Anne Egitim Diizeyi

[lkokul ve alt1 112 836 22 164

Lise 59 68,6 27 314 8,84 0,012
Universite 43 86,0 7 14,0

Baba Egitim Diizeyi

[lkokul ve alt1 84 85,7 14 143

Lise 78 75,7 25 243 3,9 0,142
Universite 52 754 17 246

Yasamini Geg¢irdigi En Uzun Yer

Il 103 774 30 22,6

Ilce-Kasaba 47 839 9 161 1,012 0,603
Koy 64 790 17 210

*Olumlu goriisler kategorisinde organ bagisinda bulunmay1 diigiinenler ve kararsiz olanlar birlestirilmigtir
**Satir ylizdesi alimmigtir

Aragtirmaya katilan 6grencilerin doku/organ nakli ve bagist ilgili olumlu ve
olumsuz goriislerinin demografik degiskenlere gore dagilimi Tablo 9°da verilmistir.
Cinsiyet (p<0.05), okuduklar1 boliim (p<0.05) anne egitim diizeyi (p<0.05)’nin
Ogrencilerin doku/organ bagis1 ve nakli ilgili goriislerini etkiledigi saptanmustir.
Kadin ogrencilerin  (%88,1) erkeklere gore, hemsirelik boliimii 6grencilerinin
(%92,7) diger boliimlere gore, anne egitim diizeyi iiniversite (%86,0) olanlarin

doku/organ bagisi ve nakli ilgili goriisleri olumlu etkiledigi saptanmustir.
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Aragtirmaya katilan 6grencilerin baba egitim diizeyi ve yasamimi gegirdigi en uzun

yerin, 6grencilerin doku/organ nakli gortislerini etkilemedigi saptanmustir (p >0.05).

Tablo 10: Arastirmaya Katilan Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagisi ile ilgili
Goriislerinin Baz1 Degiskenlere Gore Dagilimimin Incelenmesi (n=270)

Doku/organ Nakli ve Olumlu*  Olumsuz Ki Kare p
Bagisina Yonelik Ifadeler n %** n %**

Ailenin olumsuz goriislerinin, 68renci iizerinde etkisi

Kararsiz 109 83,8 21 16,2

Etkili Olmaz 69 775 20 225 3,92 0,141
Etkili Olur 31 70,5 13 29,5

Bilgi-Egitim Alma Durumu

Almayan 141 792 25 20,8 0.1 0,747
Alan 87 809 17 19,1

Ailenin Organ Bagisina Yonelik Diisiinceleri

Aile i¢inde konuyu hi¢ 139 73,2 51 26,8

konusmayan

Organ bagisina destek veren 63 955 3 45 14,869 0,001
Organ bagisina kars1 olan 10 833 2 16,7

Ailesinde Doku/organ Naklini Bekleme Durumu

Olmayan 2056 785 56 215 2,43 0,211
Olan 9 100 O 0,0

Cevresinde Doku/organ Nakli Bekleme Durumu

Olmayan 191 783 53 217 15 gos
Olan 22 880 3 12,0

Kendisine Doku/organ Nakledilmesini Isteme Durumu

1steyen 163 87,2 24 12,8

Kararsiz 40 70,2 17 29,8 34,141 0,001
1stemeyen 7 350 13 65,0

Olen Yakinlarinin organlarim Bagislama Durumu

Kabul eden 128 88,3 17 117

Kararsiz 81 82,7 17 17.3 68,454 0,001
Kabul etmeyen 5 18,5 22 81,5

*Olumlu goriisler kategorisinde organ bagiginda bulunmay1 diigiinenler ve kararsiz olanlar
birlestirilmistir
**Satir ytizdesi alinmistir

Arastirmaya katilan Ogrencilerin  doku/organ nakli ve bagis1 ile ilgili

goriislerinin baz1 degiskenlere goére dagilimi Tablo 10°da verilmistir. Ailenin
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doku/organ bagisina destek vermeye yonelik goriisleri (p<0.05), kendisine
doku/organ nakli yapilmasina (p<0.05) ve yakininin doku/organlarin1 bagislamaya
yonelik goriisleri (p<0.05)’nin  6grencilerin  doku/organ bagis1 ve nakli ilgili
goruslerini etkiledigi saptanmistir. Buna gore; ailesinin doku/organ bagisina destek
verenlerin (%95,5), kendisine doku/organ naklinin yapilmasini kabul edenlerin
(%87,2) ve yakinlarinin doku/organlarini bagislamay1 diisiinen (%88,3) 6grencilerin
doku/organ nakli ve bagis1 ilgili olumlu goriisleri oldugu belirlenmistir. Ailenin
doku/organ nakli ve bagis1 konusundaki olumsuz diisiinceleri, doku/organ nakli ve
bagis1 hakkinda bilgi alma durumu, ailede ya da ¢evrede doku/organ nakli bekleyen
birisinin olmasinin 6grencilerin doku/organ nakli ve bagisi ilgili goriislerinde etkili

olmadig1 saptanmistir (p>0.05).
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Bolim 5

TARTISMA

Bu arastirma, DAU SBF dordiincii smif dgrencilerinin doku/organ nakli ve
bagisi konusunda goriislerini degerlendirmek amaciyla gergeklestirilmistir. Bu
boliimde, Ogrencilerin doku/organ nakli ve bagisi konusunda goriislerine iligkin
sonugclar tartigilmigtir.

Doku/organ nakil sayisinin artmasindaki en Onemli strateji organ bagis
oranlarinin artirtlmasidir. Konu ile ilgili toplumun bilinglendirilmesinde saglik
meslek iiyeleri anahtar role sahiptir. Bu nedenle saglik alaninda 6grenim goéren
ogrencilerin konu ile ilgili goriislerinin belirlenmesi, olumsuz gorislerini azaltmaya
yonelik girisimlerin planlanmasi ve gelecegin saglik meslek iiyelerinin konu ile ilgili
bilin¢lendirilmesi organ bagislarinin artmasinda 6nemlidir.

Aragtirmaya  katilan  Ggrencilerin  tamaminin  doku/organ  bagisinda
bulunmadigi, bunun yaninda Ogrencilerin yarisindan fazlasiin  (%57,4)
doku/organlarin1 bagislamayi diistindiikleri, %21,9’unun doku/organlarin1 bagislama
konusunda Kkararsiz oldugu saptanmistir (Tablo 6). Arastirmada &grencilerin
doku/organ bagisinda bulunmamasina ragmen genel olarak doku/organlar
bagislamayi diisiindiikleri goriilmektedir.

Yapilan ¢alismalarda (2,12,14,16,17,76,77), 6grencilerin doku/organ bagisinda
bulunma oranmin diisiik, doku/organ bagisinda bulunmak isteyenlerin oraninin ise
yiiksek oldugu goriilmektedir. Saglikla ilgili boliimlerde 6grenim goren Ggrencilerle

yapilan ¢alismalarda 6grencilerin %50-%4,2 oraninda organ bagisinda bulundugu
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belirlenmistir. Organ bagisinda bulunma oranmin genis bir dagilim gostermesi,
yapilan ¢alismalarda Ornekleme alinan Ogrenci sayisindaki farkliliklardan
kaynaklanabilecegi diistiniilmektedir (16,17). Saglik alan1 dsinda 6grenim goren
Ogrencilerin, organ bagisinda bulunma oranlar1 ise %4-1 arasinda degismektedir
(1,15). Organ bagisinda bulunmay: diisiinen 6grencilerin orani ise %51,8 ile %35
arasinda degismektedir (14,15,16,17). Yapilan c¢alismalarda bu ¢alismanin
sonuglarma benzer sekilde doku/organ bagisinda bulunan 6grenci sayisinin ¢ok
diisiik oldugu, fakat 6grencilerin ¢ogunlukla organlarin1 bagislamay1 diisiindiikleri,
saglik alaninda 6grenim goren Ogrencilerin organ bagisinda bulunma oranlarinin
daha yiiksek oldugu goriilmektedir.

Bu arastirmanin O6rneklemine alinan Ogrencilerin  hic¢birinin  bagista
bulunmamasi, Fakiiltede 6grenim goren Ogrencilere doku/organ bagisina yonelik
egitimlerin planlanmasina, farkindalik caligsmalarinin  yapilmasina ivedilikle
baslanmas1 gerektigini gostermektedir. Konu ile ilgili 6grenciler bilgilendirildikten
sonra, dgrencilerin aktif rol aldig1 ¢aligmalarin planlanmasina, doku/organ bagis ile
ilgili kurum ve kuruluslarda Ogrencilerin daha etkin ve aktif olarak egitim
calismalarina katilimi desteklenmesine olan gereksinim agiktir.

Arastirmaya katilan oOgrencilerin %89 unun bobrek, %74,8’inin karaciger,
%72,3’tintin kalp, %72,3’liniin kemik iligi bagis1 yapilabilecegini diistindiikleri
saptanmistir (Tablo 3). Arastirma bulgularina paralel olarak literatiirde yapilan
caligmalarda (2,4,12,78,79,80); Ogrencilerin ¢ogunlukla bobrek, karaciger, kalp,
kornea, ince bagirsak, pankreas gibi organlarin bagis yapilabilecek organlar olarak
bilgi sahibi olduklari goriilmektedir. Saglik alaninda 6grenim goren Ogrencilerin
doku/organ bagisinda bulunmamasina ragmen bagisinda  bulunulabilecek

doku/organlar hakkinda bilgi sahibi oldugu goriilmektedir. Ogrencilerin
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¢ogunlugunun bagisda bulunulabilecegini diisiindiikleri organin bobrek olmasinin
nedeninin, en ¢ok nakil yapilan organ olmasindan ve basinda en sik yer alan organ
olmasindan kaynaklandigi distiniilmektedir (2,4,12,78,79,80).

Aragtirmada Ogrencilerin  yarisindan fazlasinin  (%62,7), kendi oliimleri
sonrasinda yakinlarinin doku/organlarini bagislamasini istedikleri, dortte birinin de
bu konuda kararsiz oldugu saptanmistir. Yakinlariin 6liimii halinde 6grencilerin
yarisinin ~ organlarini  bagiglamayr  disiindiigii, %36,3’niin  kararsiz  oldugu
belirlenmistir (Tablo 3). Dogan ve ark. (2016)’nin saglk alaninda 6grenim goéren
264 ogrenci ile yaptiklart ¢alismada 6grencilerin %42,4’liniin kendi 6liimlerinden
sonra yakinlar1 tarafindan organlarinin bagislanmasini istedikleri, %36,4’liniin
kararsiz oldugu, yakinlarinin Oliimii halinde onlarin organlarini bagislamay1
diisinenlerin orani ise %26,8 olarak belirlenmistir (14). Ercan ve ark. (2015)’nin
yaptig1 c¢alismada ise; Ogrencilerin yakinlarinin 6limii halinde organlarim
bagislamalarina yonelik goriislerinde, yakinlarinin konu ile ilgili gériislerinin 6nemli
oldugu goriilmektedir. Ogrencilerin %601 olumsuz goriis beyan eden yakinlarmin
organlarmi bagislamayacaklarmi, %40°1 goriislerini  bilmedikleri yakinlarinin
organlarini bagislama konusunda ne yapacaklarini bilmediklerini, sadece %20'sinin
yakinlarinin organlarini bagislamay1 kabul edebileceklerini belirtmiglerdir (1).

Yapilan bir aragtirmada (32); bireylerin doku/organ bagisi ile ilgili goriislerini
aile ve yakin gevresi ile paylagsmasi halinde, 6ldiikten sonra organ bagis ile ilgili
almacak kararda etkili olacagi belirtilmistir. Yasar ve ark. (2008)’nin saglik
calisanlar1 ile yiriittigli calismada katilimcilarin %47,7°s1  yakininin doku ve
organlarini bagislayabilecegini belirtirken, %41,9’unun kararsiz oldugu, %10,5’inin
ise bagislamayacagi saptanmistir (17). Bu arastirmada da ¢alisma sonuglariyla benzer

sekilde, oOgrenciler yakinlarmin 6limi halinde organlarini bagislayabileceklerini
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ifade etmiglerdir (Tablo 3). Katilimcilarin %62,7°si, kendi Oliimlerinden sonra
doku/organlarinin bagislanmasini istediklerini ifade ederken, %25'i de Kkararsiz
oldugunu ifade etmislerdir (Tablo 3). Ogrencilerin kendilerinin ve yakinlarinin
doku/organlarimi  bagislamayr diisinme oranlar1  benzer iken, yakinlarinin
doku/organlarimi bagislamada, kendi doku/organlarina gore daha ¢ok kararsizlik
yasadiklar1 goriilmektedir (Tablo 3). Bu nedenle, 6zellikle kararsiz olan 6grencilerin
kararsizlik nedenlerinin degerlendirilmesi ve doku/organ bagis siireci ve doku/organ
bagisinin énemi hakkinda gereksinimleri dogrultusunda egitim verilmesi gerektigi
diisiiniilmektedir. Bununla birlikte arastirmaya katilan Ogrencilerin ailesinde ve
cevresinde doku/organ nakli bekleyenlerin sayisinin az olmasi, Ogrencilerin
ailelerinin  doku/organ bagisina yonelik goriislerinde, konunun aile iginde
konusulmadigi (%70,9) gbéz Online alindiginda, doku/organ bagisi konusunda
kararsizlik yasamalarini etkileyebilecegi diistiniilmektedir. Ayrica; ailesinde ve
cevresinde doku/organ nakli bekleyen kisilerin olmamasinin, G6grencilerin
doku/organ nakil siirecini ve nakil bekleme siirecinde hastanin yasadiklarini
deneyimlemedikleri i¢in doku/organ bagisini konusunda kararsiz olmalarinda etkili
oldugu diisiiniilmektedir (Tablo 4). Bu dogrultuda, bireylerin doku/organ bagist
konusunda aile ile goriislerini paylasmasinin 6nemi vurgulanmalidir. Literatiirde
(22,46); aile icinde organ bagisina yonelik konusmalarin konu ile ilgili farkindalig:
artirdigr belirtilmistir.

Arastirmada, ailelerinin doku/organ bagisina karst olmasi, Ogrencilerin
doku/organ bagisinda bulunmalarinda kararsizlik yasamalarina neden olabilecegi
diistiniilmektedir (Tablo 4). Buna gore ailelerin organ bagisinda bulunmada etkili
oldugu soOylenebilir. Bu nedenle doku/organ bagisina yonelik diizenlenen tiim

seminer ve egitimlere ailelerinde dahil edilmesi, ailelerin konu ile ilgili
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farkindaliklarinin  olusmasinin, organ/doku bagisin1 artirmada Onemli oldugu
diigiiniilmektedir (46,81,82).

Ogrencilerin ¢ogunlukla (%70,8) kendilerine doku/organ nakli yapilmasini
kabul ettikleri saptanmistir (Tablo 4). Yapilan ¢alismalarda (2,14,16); bu oraninin
%70-%90,6 arasinda oldugu belirtilmektedir. Ogrencilerde doku/organ naklinin,
bireylerin saglik durumu bozuldugunda insan hayatini kurtarma ve yasam siiresini
artirmada onemli bir yeri oldugu diisiincesinin yer aldigi gortilmektedir (2,14). Bu
nedenle kendilerine nakil yapilmasimi isteyen 6grencilere, doku/organ naklinin en
onemli adimlarindan birinin doku/organ bagist oldugunun vurgulanmasi
gerekmektedir. Bununla birlikte kendilerine doku/organ nakli yapilmasini
isteyenlerin, doku/organ bagisinda bulunmama nedeni, doku/organ bagislama
stirecine yonelik bilgi eksikligi ve doku/organ bagisina yonelik kaygilarindan
kaynaklandig diisiiniilebilir.

Bu aragtirmada 6grencilerin, doku/organ nakline gereksinimi oldugunda birinci
derecede akrabalarinda doku uyumu olmadiginda ¢ogunlugunun (%68,2) doku/organ
nakli ile ilgili kurumlarla iletisime gecerek gerekli prosediirleri uygulayacaklari,
%19,1’nin ¢evresinden yardim talep edecegi, %9,8’inin ne yapacagini bilmedigi,
%2,9’ununda doku/organ mafyasi ile iletisime gecebilecegi saptanmustir (Tablo 4).
Bu sonuglara gore Ogrencilerin yarisindan fazlasinin doku/organ nakil siireci
konusunda ilgili kurumlarla iletisime gegecekleri konusunda bilgi sahibi oldugu
gortliirken, ¢ok az oranda da olsa organ mafyasinmi diistinmeleri ilgi ¢ekicidir. Bu
konuda sosyal medya, basinda organ mafyas1 ile ilgili haberlerin olmasinin
ogrencilerin goriislerini etkiledigi diistiniilebilir. Yasal olmayan yollarla doku/organ
bulan kisilerle 1ilgili haberlerin medyada yer almasi, kisilerin yanls

yonlendirilmelerinde medyanin rolii olabilecegi diistiniilmektedir. Doku/organ nakli
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ve bagist konusunda medyanin dogru yonlendirilmesi, konu hakkinda egitim,
arastirma ve uygulama merkezlerinin medya ile siki ve olumlu iletisim i¢inde olmasi,
yanlis bilgilerin 6niine gegilmesi gerekir (12). Medya ve organ nakli ile ilgili yapilan
bir ¢alismada (83), medyanin organ nakli ve bagisi konusunda dogru haber sunma
gorevi olmasma ragmen, organ bagisi ile ilgili toplumun {izerinde korkuya yol
acabilecek haberlere yer wverildigi belirtilmistir. Bununla birlikte, toplumu
doku/organ nakli ve bagisi konusunda etkilemenin en iyi yollarindan biri olan
medyada organ naklinin ve bagisinin yasam kurtarict yonlerine yer verilmesi,
toplumun dogru nakil siireglerine yonlendirilmesi, bagis ve nakil siireci ile ilgili
saglik kurumlart ile isbirligi yapilmasinin vurgulanmasi gerekmektedir (45,84).
Medya da doku/organ nakli ve bagisi konusunda yer alan olumlu haberlerin,
mesajlarin toplumdaki bireylerin doku/organ nakli ve bagis1 konusundaki goriislerini
olumlu yonde etkileyebilecegi gibi, medyada yer alan olumsuz, dogrulugu ya da
kaynag1 belli olmayan carpict haberlerin de bireyleri olumsuz yonde etkileyebilecegi
unutulmamalidir.

Arastirmada, 6grencilerin gogunlugunun (%61,2) doku/organ bagisi konusunda
daha once bilgi almadig, bilgi alanlarin ise; bilgi kaynagi olarak, okuldaki derste
aldiklar1 bilgi (%47,1), medya iletisim araglar1 ve seminer-konferans kaynakli bilgi
olarak belirlenmistir (Tablo 5). Organ bagisi ile ilgili 6grencilerin bilgi diizeyleri
yiiksek (2,14,15,16,20,79,85) ve diisiik bulunan (18,86) cesitli arastirmalarin oldugu
goriilmektedir. Organ bagist konusunda bilgi kaynaklarimin  sorgulandigi
arastirmalarin ¢ogunda, okul miifredatinda yer alan derslerin (2,14) gorsel ve yazili
basinin (televizyon, gazete, dergi vb.) 6grencilerin organ bagisi ve nakli konusundaki
bilgilerine 6nemli katkis1 oldugu belirtilmektedir (3,12,16,20,85,87). Bu ¢alismanin

bulgulari, 6grencilerin konu ile ilgili bilgi sahibi olmadiklarin1 géstermekle birlikte,
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Ogrencilere derslerde doku/organ bagist ve nakli konusunda verilen egitimlerinin ve
seminerlerin, 6grencilerin doku/organ bagis1 ve nakli ile ilgili bilgi diizeylerinde en
etkili bilgi arttirma kaynagi oldugunu gostermektedir. Topluma liderlik edecek olan
gelecegin saglik meslek tiyelerinin, egitim 6gretim asamasinda doku/organ bagisi ve
nakline yonelik bilgiye sahip olabilmeleri i¢in 6grenim gordiikleri alanlarin ders
miifredatlarinda bu konularin yer almasi ve spesifik egitim stratejilerinin
kullanilmasmin faydali olacagi disiiniilmektedir (1,48,79,88,89). Bunun yaninda
organ bagisini engelleyen, organ bagis siireci, organ bagis1 ve nakli ile ilgili
kurumlarin, organ bagis: ile ilgili yasalarin ve etik ilkelerin, organ bagisinin dini
yoniinlin ders ve seminerlerde ele alinmasinin yaninda, yazili ve gorsel basinda
olumlu haberlere yer verilmesinin énemli oldugu diisiiniilmektedir.

Bu aragtirmada oOgrencilerin %88,4’linlin “hayat kurtarmay1 isteme” ve
%31,6’sin1n “6ldiikten sonra bedeninden bir par¢anin yasamasini isteme” nedeninden
doku/organ bagisini diisiindiikleri saptanmustir (Tablo 6). Ogrencilerin doku/organ
bagisin1 diisiinme nedenlerinin incelendigi calismalarda; %57,7-%22,1 oraninda
‘“‘insanlara yeni bir yasam verme’’ (2,14,15,16,19,21,40,79,87,90), %88,5-%46,1
arasinda ‘‘6ldiikkten sonra bedeninden bir par¢anin yasamasini isteme’’, ‘‘hastalara
yardim etme”’ (72), %82,2-%49,5’inin ‘‘insanliga hizmet etme’’ (1,14,15), %57,6-
%38 arasinda, ‘‘Hasta bireyleri sagligma kavusturma, bagkalarinin hayatini
kurtarma’> (2,15,16,79,85), %41,2’si “‘Vicdanen rahat olma’’ diisiincesi (86)
nedeniyle organ bagisinda bulunmay1 istedikleri belirtilmekte olup bu arastirmanin
sonuglari da literatiirle uyumlu bulunmustur.

Arastirmada  Ogrencilerin  doku/organ bagisinda bulunmayr istememe
nedenlerine yanit veren ogrenci sayist (n=56) dikkate alindiginda bedeninden bir

parca c¢ikmasini istememe (%11,3), korkma (%9,4), dini inanglarina ters diisme
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(%5,7)’nin oldugu saptanmistir (Tablo 6). Literatiirde (12,14,17,19,20,51,72,86,91,
92); doku/organ bagisinda bulunmay1 istememe nedenleri arasinda; bilgi eksikligi,
dini inanglar, tibbi giivensizlikler, organ ticaretinden korkma, viicut biitiinl{igiiniin
bozulacag1 diislincesi, bagislayacagr organin suistimal edilebilecegi endisesi
sayilmaktadir. Arastirma sonuglarina gore Oncelikle gelecegin saglik meslek
tiyelerinin Oldiikten sonra doku/organlarina miidahale yapilmasini istemedikleri,
korktuklar1 ve dini inanc¢larina ters diistiigli g6z Oniine alindiginda oOzellikle
doku/organ nakil siiresinde doku/organlarin nasil ¢ikartildigi, beden biitiinliigiine
zarar verilmedigi konusunda bilgilendirilmesine, bununla birlikte Ogrencilerin
doku/organ bagist ve nakli konusunda, neden korku hissettiklerinin incelenmesine ve
buna yonelik girisimlerin planlanmasina, doku/organ bagis ve naklinin dini yonii ile
ilgili bilgilendirilmesine gereksinimleri oldugu disiiniilmektedir. Ayrica toplumun
slire¢ hakkinda bilgilendirilmesi, 6grencilerin klinik uygulamalarda doku/organ nakil
stireglerini  gozlemleyebilecegi bir ortam olusturulmasi ve ogrencilerin Kklinik
uygulamalarinda nakil yapilan hastalarla veya nakil siirecinde bulunan hastalarla
iletisime gegmesi saglanmasi ile bu kaygilarin azalacagi disiiniilebilir (89).
Doku/organ bagisi ve nakil sayisinin artirilmasinda, 6grencilerin 6nerilerinin
incelendigi caligmalarda, konuya iliskin farkindaligin ve duyarliligin olusturulmasi
ile mimkiin olabilecegi  belirtilmektedir. ~ Farkindalik ve  duyarliligin
olusturulmasinda en etkili yollarindan birinin de egitim olmasi Onerilmektedir
(2,12,16,78,86). Bu arastirmanin bulgularinda; 6grencilerin doku/organ bagist ve
naklinin artirilmasina yonelik 6nerilerinde; %85,1’inin toplumun bilgilendirilmesi ve
bilin¢lendirilmesi, %53,0’lintin saglik standartlarinin  yiikseltilmesi, %48,5’1
danmismanlik ve egitimlerin diizenlenmesi Onerilerinde bulunduklar1 saptanmistir

(Tablo 7).
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Ogrencilerden doku/organ bagisim etkileyen faktdrleri dnemlilik siralamasina
gore Siralamalar1 istendiginde egitimin birinci sirada O6nemli oldugu, toplumun
konuya bakisinin ise en oOnemsiz faktor olarak degerlendirdikleri belirlenmistir
(Tablo 8). Ogrencilerin toplumun bilgilendirilmesi ve bilin¢lendirilmesinin
doku/organ bagislarinin artirllmasinda 6nemli bulduklarimi fakat toplumun konu ile
ilgili bakisinin doku/organ bagisini etkileyen onemli faktor olarak gormedikleri
sOylenebilir. Doku/organ bagisi sayisinin artirllmasinda toplum egitiminin etkili
oldugu yapilan galigmalarda gosterilmistir (10,45,48,93). Universite 6grenim gdren
ogrenciler ile yiiriitiilen ¢alismalarda, doku/organ bagisina yonelik olumsuz goriis ve
tutumun, egitim programlar ile azaltilabilecegi, egitimle kisilerin doku/organ bagis
ve nakli konusundaki bilgi diizeylerinin, farkindaliklarinin arttirilmasinin miimkiin
oldugu belirlenmistir (2,72,74,88,90,94,95). Doku/organ bagisinin yayginlastiriimasi
ve doku/organ nakil sayisinin artirilmasina  yonelik Onerilerde; toplumun
bilgilendirilmesi ve bilinglendirilmesi, basin yayin organlarinin (radyo, tv, internet
vb.) etkin bir sekilde kullanilmasi Onerilmektedir. Bunun yanin da doku/organ
bagisin1 destekleyen goniillii organizasyonlarin olusturulmasi, egitim kurumlarinda
ve toplumda farkindaligin artirilmasi ve bilgilendirme i¢in medya araciligryla (kamu
spotlar1 ile) doku/organ bagis ve naklinin olumlu yonlerine yonelik mesajlarin
verilmesinin de etkili olabilecegi belirtilmektedir (74,94,95).

Aragtirmaya katilan 6grencilerin demografik 6zelliklerinin doku/organ bagisi
ve nakli ile ilgili gortisleriyle karsilastirildiginda cinsiyet, 6grenim gordiikleri boliim
ve anne egitim diizeyinin 6grencilerin doku/organ nakli ve bagis1 konusundaki
goriislerini  etkiledigi saptanmistir (p<0.05). Arastirma bulgularmma gore kadin
ogrencilerin erkek 6grencilere gore doku/organ bagisinda bulunma konusunda daha

olumlu diistindiikleri belirlenmistir (Tablo 9). Literatiirde cinsiyetin doku/organ
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bagisinda bulunma konusundaki etkisinin incelendigi g¢alismalarin sonuglarinda
farkliliklar oldugu goriilmektedir. Yazici ve ark. (2015), Ercan ve ark. (2015) Irving
ve ark. (2014), Sonmez (2009)’in ¢alismasinda da bu arastirmanin sonuglarina
benzer bir sonu¢ bulunurken (1,2,51,96) Goz ve ark. (2006)’nin ¢alismasinda erkek
ogrencilerin doku/organ bagisinda bulunma konusunda kiz 6grencilerden daha istekli
oldugu, Cebeci ve ark. (2015), (19,21), Kavurmaci ve ark. (2014)’nin ¢alismasinda
ise Ogrencilerin cinsiyetleri arasinda doku/organ bagisin1 diisinme durumlari
arasinda farklilik olmadigini belirlenmistir (15). Bu farkliliklarin kadinlarin annelik
rolinden dolayt koruyucu bir yapiya sahip olmasindan kaynaklanabilecegi
diistiniilmektedir. Arastirmada Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin anlamli sekilde
diger boliimlerde O0grenim goren 6grencilerden daha fazla doku/organ bagisinda
bulunmay1 diisiindiikleri belirlenmistir (Tablo 9). Arastirmaya alinan bdliimlerin
miifredatlar1 incelendiginde; Hemsirelik Boliimii miifredatinda yer alan derslerde
doku/organ nakli ve bagist konusunda konularin yer almasmin etkili olabilecegi
diisiniilmektedir. Diger bolim o6grencilerinin miifredatinda doku/organ nakli ve
bagisi konusunda derslerin miifredatta olmamasi (97), ogrencilerin goriislerini
etkileyebilir. Savaser ve ark. (2015)’nin arastirmasinda da benzer sonuglar elde
edilmis ve Hemsirelik Boliimiiniin doku/organ nakli ve bagisi konusunda olumlu
goriislerinin oldugu belirtilmistir (98). Yazici1 ve ark. (2015)'nin ve Kavurmaci ve
ark. (2014)’nin ¢alismasinda ise 0grenim goriilen boliim ile doku/organ bagisinda
bulunmayr disiinme durumu arasinda farklilik olmadigi belirtilmistir (2,15).
Ogrencilerin doku/organ bagisinda bulunma diisiincelerini anne egitim diizeyinin
olumlu yonde etkiledigi saptanmistir. Anne egitim diizeyi iiniversite olanlarin
doku/organ nakli ve bagist konusunda olumlu diisiindiikleri goriilmektedir (Tablo 9).

Universite egitimi alan annelerin konuya yonelik olumlu gbriislerinin,

62



farkindaliklarinin daha fazla olabilecegi, cocuklarinin organ nakli ve bagisi
konusundaki goriisleri etkileyebilecegi distiniilebilir. Literatiirde anne egitim
diizeyinin Ogencilerde organ bagisi ve nakline yonelik olumlu gorislerimi
etkilemedigini belirten arastirmalarda yer almaktadir (2, 15).

Aragtirmanin sonuglarinda baba egitim durumunun ve yasamini en uzun
gecirdigi yerin doku/organlarini bagislamay1 diisiinmeye yonelik goriislerinde etkili
olmadig1 saptanmistir (Tablo 9) Yazici ve ark. (2015)'min Kavurmaci ve ark.
(2015)’nin ¢alismasinda da, babanin egitim durumu ile doku/organlarini bagislamay1
diisinme durumu arasinda anlamli bir farklilik bulunmazken, Orkun ve Khorshid
(2015)’nin ¢alismasinda 6grencilerin en uzun siire yasadiklar1 yerlesim biriminin il
olmasmin doku/organ bagislamay1 diisiinmeyi etkiledigi saptanmustir (2,15,73). il’de
yasayanlarin doku/organ bagisi ve nakli konusunda daha olumlu diisiinmelerinin
nedeni; bliylik sehirlerde konferans, egitim, kampanyalarin daha fazla yapilmasi,
burada yasanlarin bu etkinliklerden haberdar olma olasiliginin yiiksek olmasindan
kaynaklandig diisiiniilebilir. Bu arastirmada ise yagamin1 en uzun gecirdigi yerin
Ogrencilerin goriislerinde anlamli bir farklilik olmamasina ragmen, literatiirdeki
aragtirma bulgulariin aksine ilge ve kasabada yasayan Ogrencilerin daha olumlu
gortsleri oldugu goriilmektedir (Tablo 9).

Arastirmada; 6grencilerin doku/organ bagisi ve nakli ile ilgili goriisleri bazi
degiskenlerle karsilastirildiginda; doku/organ bagisi ve nakli konusunda bilgi alma
durumlari, 6grencilerin ailelerinin doku/organ bagist ve nakli konusunda olumsuz
gorlslerinin olmasi, ailede ve ¢evrede doku/organ nakli bekleyenlerin olma durumu
ile 6grencilerin doku/organ bagist ve nakli konusundaki goriigleri arasinda farklilik
olmadigi saptanmistir (Tablo 10). Ancak benzer ¢alismalarda (14,99,100); doku ve

organ bagis1 konusunda verilen egitimlerin, organ bagisina yonelik goriisleri olumlu
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etkiledigi, istekliligi ve goniilliiligii artirdigi belirtilmektedir. Aynm1 zamanda ailede
ve cevrede nakil bekleyenlerin olmasi, Ogrencilerin nakil bekleme siirecindeki
yasananlar1 deneyimlemesi, yasanan sikintilar1 yakindan gozlemlemesinin bireyler
tizerinde doku/organ bagisi ve nakli konusunda olumlu goriise sahip olmalarini
saglayacagl diistiniilmektedir. Bu arastirmada aile ve ¢evrede nakil bekleyenlerin
sayisinin diisiik olmasmin Ogrencilerin doku/organ bagist ve nakli konusundaki
gorusleri arasinda farkliliga neden olmadig1 diisiiniilmektedir.

Organ bagis sayisinin artirilmasinda, ailenin organ nakline yonelik olumlu
goriiglerinin olmasinin etkili oldugu belirtilmektedir (46). Bu arastirmada da ailenin
doku/organ bagisi ve nakline destek vermesinin 6grencilerin olumlu goriise sahip
olmasinda etkili oldugu saptanmistir (p<0.05). Ailenin goriisiine; aile igindeki
bireylerin doku/organ bagis1 ve nakli konusunda olumlu fikirlerinin etkili olabildigi
ve ailesi ya da c¢evresinde organ bagisinda bulunan 6grencilerin organ bagisinda
bulunmaya yonelik goriislerinin daha olumlu oldugu belirtilmektedir (15).

Kendilerine doku/organ nakli yapilmasin1 kabul eden ve yakilarinin
doku/organlarint bagislamay: diisiinen ogrencilerin; doku/organ bagist ve nakli
konusunda olumlu goriisleri oldugu saptanmistir (p<0.05). Kendilerine nakil
yaptlmasini ve yakinlarinin doku/organlarini bagislamay:r kabul eden &grencilerin
doku/organ bagist ve nakli konusunda olumlu goériise sahip olmasi beklenen bir
sonuctur. Bu bulgular 151¢1nda 6grencilerin bireylere nakil yapilabilmesi i¢in organ

bagisina gereksinim oldugunun farkinda oldugu diisiiniilebilir.
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Boliim 6

SONUCLAR VE ONERILER

6.1 Sonuclar

Bu arastirmada; Saglik Bilimleri Fakiiltesi dordiincii sinif 6grencilerinin
doku/organ bagisinda bulunmadigi, cinsiyetin, 6grenim goriilen boliimiin, anne
egitim diizeyinin ve ailelerin konuya iliskin olumlu diisiincelerinin &grencilerin
goriigleri tizerinde etkili oldugu saptanmustir.

Ogrencilerin doku/organ nakli ve bagisi konusunda goriislerini belirlemek igin
tanimlayict kesitsel arastirma tasarimina uygun yiiriitilmiis olan bu calismadan
asagidaki sonugclar elde edilmistir;

» Arastirmaya katilan 6grencilerin organ bagisinda bulunmadigi (%100) (Tablo 3),

» Ogrencilerin yarisindan fazlasinin doku/organ bagisinda bulunmay1 diisiindiigii
(%57,4) (Tablo 6),

» Ogrencilerden %89’u bdbrek, %74,8’inin karacigerin bagis yapilabilen organlar
arasinda oldugunu diistindiikleri (Tablo 3),

= QOgrencilerin %62,7’sinin 6ldiikten sonra yakinlari tarafindan doku/organlarmin
bagislanmasim1  istedikleri,  %53,7°sinin  yakinlarinin ~ 6limii  halinde
doku/organlarini bagislayabilecegi (Tablo 3),

= Ogrencilerin %96,7’sinin ailesinde ve %90,7’sinin gevresinde doku/organ nakli
bekleyen yakinlarinin olmadigi (Tablo 4),

»  Ogrencilerin  %70,9’unun  aile icinde doku/organ bagis1 konusunun

konusulmadigi (Tablo 4),



Aile doku/organ bagisina karst oldugunda Ggrencilerin - %49,5’inin
organlarinlarini bagislamada kararsizlik yasadiklar1 (Tablo 4),
Ogrencilerin %70,8’inin kendilerine doku/organ naklinin yapilmasmi kabul
ettikleri (Tablo 4),
Ogrencilerin %68,2’sinin doku/organ nakline gereksinimleri oldugunda ilgili
kurumlarla iletisime gegerek gerekli prosediir uygulayacagi (Tablo 4),
Ogrencilerin %61,2’sinin daha énce doku/organ nakli ve bagisi hakkinda bilgi
almadiklar1 (Tablo 5),
Ogrencilerin %47,1’inin bilgi kaynagmnin okuldaki dersler oldugu (Tablo 5),
Ogrencilerin  %88,4’{iniin doku/organlarini hayat kurtarmak istedikleri igin
bagislamay diislindiikleri buna karsin %11,3 linlin doku/organlarin1 bedeninden
bir par¢a ¢ikmasini istemedikleri i¢in bagislamay1 diisiinmedikleri (Tablo 6),
Doku/organ nakli ve bagiginin artirtlmasina yonelik onerilerden 6grencilerin
%385,1’inin toplumun bilgilendirilmesi ve bilinglendirilmesini 6nerdigi (Tablo 7),
Ogrencilerin doku/organ nakli ve bagisini etkileyen faktorlerde %41,1 ile egitim
diizeyini en 6nemli faktor olarak degerlendirdikleri (Tablo 8),
Doku/organ nakil ve bagisini etkileyen faktorlerin;

o Cinsiyet (p <0.05) (Tablo 9)

o Ogrenim goriilen bdliim (p <0.05) (Tablo 9)

o Anne egitim diizeyi (p <0.05) (Tablo 9)

o Ailenin organ bagisina yonelik goriisleri (p <0.05) (Tablo 10)

o Organ naklini kabul etme (p <0.05) (Tablo 10)

o Yakmlarmin organlarmi bagislama (p <0.05) oldugu saptanmustir (Tablo

10).
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6.2 Oneriler

Aragtirmadan elde edilen sonuglar dogrultusunda asagidaki Oneriler

sunulmustur;

Aragtirmanin  yuriitiildigti Fakiiltede gelecegin saglik meslek {yelerinin
doku/organ bagis1 konusunda doku/organ nakli ve bagisinin énemi, doku/organ
bagis siireci, yasa konusunda egitimlerin ve seminerlerin planlanmasi ve
doku/organ bagsi ile ilgili kurum ve kuruluslarda 6grencilerin daha etkin ve aktif
olarak egitim ¢alismalarina katilimlarinin saglanmast,

Universitede doku/organ bagisina yonelik kampanyalarin baslatilmasi ve Saglik
Bilimleri alaninda 06grenim goren Ogrencilerin aktif olarak rol alacagi
organizasyonlarin planlanmasi ve doku/organ bagisina yonelik diizenlenen tiim
seminer ve egitimlere ailelerin dahil edilmesi, ailelerin konu ile ilgili
farkindaliklarinin olusmasinin saglanmast,

Ogrencilerinde aktif rol alabilecegi, farkindalik ¢alismalarinin planlanmasi ve

uygulanmasi, yapilan ¢alismalarin sonuglarinin degerlendirilmesi dnerilmektedir.
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Ek 1: Dogu Akdeniz Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yaym Etigi Kurulu
Uygunluk Izni

Eastem P 99628 GarimaQuss, KUZEY KIBHIS /
Mediterranean e e 10 TOREEY
University Fokirams e 12 00 3919
For Your International Career bayek@emu.edu.tr
Etik Kurulu / Ethics Committee
Sayi: ETK00-2016-0171
21.11.2016
- —
Sayin Gilcan Darist
Hemsirelik Boluma
Yiksek Lisans Ogrencisi

Dogu Akdeniz Universitesi Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu'nun 07.11.2016 tarih
ve 2016/33-09 say\l karan dogrultusunda, “Saghk Bilimleri Fakiiltesi Ogrencilerinin
Organ Nakli ve Bagisi Konusunda Gériiglerinin Belirlenmesi” konulu tez
calismanizi, Yrd. Dog. Dr. Gilten Sucu Dag'in danigmanhiginda aragtirmaniz Bilimsel ve
Arastirma Etigi agisindan uygun bulunmustur.

Bilginize rica ederim.

$T/sky.

www.emu.edu.tr
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Ek 2: Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanligi Uygunluk Izni

]
/-
dogu eastern
akdeniz mediterranean I¢ Yazisma |

tiniversitesi university

Inter-Office Memorandum
Gonderilen/To: Prof.Dr.Selma Girgiilii Tarih/Date:  26.12.2016

Hemsirelik Boliimii
Baliim Bagkam

Génderen/From: Yrd.Dog.Dr.Seray Kabaran Sayi/Ref No.: SBF00-2016-0

Konu/Subject: Yiiksek Lisans Ogrencisi Giilcan Diiriist’iin Arastirmasi hk.

Yitksek Lisans Ogrencilerinden Giilcan Diirlist’tin,  Yrd.Dog.Dr.Gillten  Sucu  Dag
damigmanhginda Fakiiltemiz lisans diizeyindeki son simf &grencileriyle yapmayi planladig
“Saglik Bilimleri Ogrencilerinin Doku/Organ Nakli ve Bafisi Konusunda Goriislerinin
Belirlenmesi” konulu tez ¢ahismasim Fakiiltemiz boliimlerinde yapmasi Dekanligimizca uygun
gorilmusgtiir.

Bilgi ve geregini rica ederim.

Ek:Arastirma ile ilgili dilekge ve bilgi.

MM/tk

86




Ek 3: Goniillii Bilgilendirilmis Olur Formu

Dogu Akdeniz Universitesi
Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigi Kurulu
Saghk Etik Alt Kurulu

BILGILENDIRILMIiS GONULLU OLUR FORMU

ARASTIRMANIN ADI: SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI OGRENCILERININ
DOKU/ORGAN NAKLI VE BAGISI KONUSUNDA GORUSLERININ
BELIRLENMESI

Bu form ile “Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ogrencilerinin Doku/Organ Nakli ve Bagis:
Konusunda Goriislerinin Belirlenmesi ” isimli ¢alismada yer almak iizere davet
edilmis bulunmaktasiniz. Bu caligsma, arastirma amaglh olarak yapilmaktadir ve
katilim goniilliiliik esasina dayalidir. Arastirmaya katilip katilmama karar1 tamamen
size aittir. Sizinle ilgili tiim bilgiler gizli tutulacaktir. Arastirmanin sonunda, kendi
sonuglarinizla ilgili bilgi istemeye hakkiniz vardir. Arastirma bitiminde elde edilen
sonugclar, sizin kimliginiz higbir sekilde aciklanmadan, tamamen sakli tutularak ilgili
literatiirde yayinlanabilecektir.

Arastirmaya katilma konusunda karar vermeden Once arastirma hakkinda sizi
bilgilendirmek istiyoruz. Katilmak isteyip istemediginize karar vermeden Once
arastirmanin neden yapildigini, bilgilerinizin nasil kullanilacagini, ¢aligmanin neleri
icerdigini, olas1 yararlar1 ve risklerini ya da rahatsizlik verebilecek yonlerini
anlamaniz onemlidir. Liitfen asagidaki bilgileri dikkatlice okumak i¢in zaman
ayiriniz. Arastirma hakkinda tam olarak bilgi sahibi olduktan sonra ve sorulariniz
cevaplandiktan sonra eger katilmak isterseniz, sizden bu formu imzalamaniz
istenecektir. Su anda bu formu imzalasaniz bile istediginiz herhangi bir zamanda bir
neden gostermeksizin arastirmayi birakmakta 6zgiirslinliz. Ayni sekilde aragtirmayi
yiirliten arastirmaci ¢alismaya devam etmenizin sizin igin yararlt olmayacagina karar
verebilir ve sizi ¢aligma dig1 birakabilir. Calismaya katilmakla parasal bir yiik altina
girmeyeceksiniz ve size de herhangi bir 6deme yapilmayacaktir.

Bu arastirma, Giilcan DURUST sorumlulugu altinda yapilmaktadir.

Arastirmanin Konusu ve Amaci:

Bu arastirmanm amaci; Dogu Akdeniz Universitesi (DAU) Saglik Bilimleri
Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde 6grenim goren Ogrencilerin doku/organ nakli ve
bagis1 konusunda goriislerinin belirlenmesidir.

Arastirmanin Yontemi:

Bu aragtirma; DAU Saglik Bilimleri Fakiiltesi'nde lisans diizeyinde 6grenim géren
son simif Ogrencilerinin organ nakli ve bagis1 konusunda goriislerini belirleyen
tanimlayici- kesitsel bir arastirma olarak planlanmistir. Arastirma, 2016-2017
Egitim- Ogretim déneminde DAU Saglik Bilimleri Fakiiltesi’nde lisans diizeyinde
Ogrenim goren son sinif 6grencileri ile gliz doneminde yiiriitiilecektir.
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Soru, Daha Fazla Bilgi ve Problemler I¢cin Basvurulacak Kisiler :
Gereksiniminiz oldugunuzda asagidaki kisi ile liitfen iletisime geciniz.

Adi : Giilcan Diiriist
Gorevi . Yiiksek Lisans Ogrencisi
Telefon: 05428789621

Goniilliiniin / Katilimeinin Beyani:

Bu arastirma ile ilgili yukaridaki bilgiler bana aktarildi ve ilgili metni okudum
Yukaridaki bilgileri ilgili arastirmaci ile ayrintili olarak tartistim ve kendisi biitiin
sorularimi tatmin olacagim sekilde cevapladi.

Bu bilgilendirilmis olur belgesini okudum ve anladim. Arastirmaya katilmam
konusunda zorlayici bir davranigla karsilasmis degilim. Eger katilmay1 reddedersem,
bu durumun bana herhangi bir zarar getirmeyecegini de biliyorum. Arastirma
sirasinda herhangi bir neden gdstermeden arastirmadan cekilebilirim. Ayrica
arastirmact tarafindan arastirma digi da tutulabilirim. Arastirma igin yapilacak
harcamalarla ilgili herhangi bir parasal sorumluluk altina girmiyorum. Bana da
herhangi bir 6deme yapilmayacaktir.

Arastirmadan elde edilen benimle ilgili kisisel bilgilerin gizliliginin korunacagin
biliyorum. Arastirma sirasinda herhangi bir bilgi, soru sorma ihtiyacim oldugunda
Giilcan DURUST ile iletisim kurabilecegimi biliyorum.

Bana yapilan tiim agiklamalar1 ayrintilariyla anlamig bulunmaktayim. Bu kosullarla
s0z konusu arastirmaya kendi rizamla, hi¢ bir bask1 ve zorlama olmaksizin,
goniilliiliik icerisinde katilmayi kabul ediyor ve bu onay belgesini kendi hiir irademle
imzaliyorum. Arastirmaci, saklamam i¢in imzali bu belgenin bir kopyasini bana
teslim etmistir.

Goniillii/Katilmcl
Ads, soyadz:

Adres:

Tel:

Imza:

Tarih:

Goriisme Tamigi
Ads, soyadz:
Adres:

Tel:

Imza:

Tarih:

Arastirmact o
Ad1 soyadi, Unvani: Giilcan DURUST

Adres: Magosa
Tel: 05428789621
imza:

Tarih:
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Ek 4: Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri Soru Formu

SAGLIK BIiLIMLERiI FAKULTESI OGRENCILERININ DEMOGRATIF
OZELLIKLERiIi FORMU

Dogu Akdeniz Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimiinde
Yiiksek Lisans dgrencisiyim. Bu anket DAU SBF son smif dgrencilerinin “Saghk
Bilimleri Fakiiltesi Ogrencilerinin Demografik Ozellikleri Formu>® demogratif
Ozelliklerine yonelik sorulari igermektedir. Dolduracaginiz anket hi¢bir kimse ya da
hicbir kuruma verilmeyecek yalnizca arastirmaci tarafindan bilimsel amagh
kullanilacaktir. Arastirmanin amacina ulagmasi; anket sorularinin dikkatlice
okunmasina, cevaplarin 6zenle secilmesine ve sorularin cevapsiz birakilmamasina
baglidir. Zaman ayirdiginiz i¢in simdiden tesekkiir ederim.

DAU SBF Yiiksek Lisans Ogrencisi Giilcan DURUST

1. Yasmiz .....ceeeeenneeeee

2. Cinsiyetiniz nedir?
a) Erkek
b) Kadmn
3. Okudugunuz béliim nedir?
a) Hemsirelik
b) Beslenme ve Diyetetik
c) Fizyoterepi ve Rehabilitasyon
d) Saglik Yonetimi
e) Spor Bilimleri
4. Universiteye giris sekliniz nedir?
a) Dogu Akdeniz Universitesi Giris Sinavi
b) Lisans Yerlestirme Sinavi (LYS)
c) Dikey Gegis Sinavi (DGS)
d) Yetenek Sinavi
€) DIGer....ccoiviiieiiiieieieeeeeeie,
5. Annenizin egitim durumu nedir?
a) Okur-Yazar
b) Okur-Yazar Degil
¢) Ilkdgretim
d) Lise
e) Universite
6. Babamzin egitim durumu nedir?
a) Okur-Yazar
b) Okur-Yazar Degil
c) Ilkdgretim
d) Lise
e) Universite
7. Yasaminizin en uzun gectigi yer neresidir?

a) 1l
b) Ilge ve Kasaba
c) Koy
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Ek 5: Ogrencilerin Doku/organ Nakli ve Bagis1 Konusunda Gériislerinin
Belirlenmesine Yonelik Anket Formu

OGRENCILERIN ORGAN NAKLI VE BAGISI KONUSUNDA
GORUSLERININ BELIRLENMESINE YONELIK ANKET FORMU

Dogu Akdeniz Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimiinde
Yiiksek Lisans dgrencisiyim. Bu anket DAU SBF son smif 6grencilerinin “Organ
Nakli ve Bagisi Konusunda Goriislerini Belirlemek” ye yonelik sorulari
icermektedir. Dolduracaginiz anket higbir kimse ya da hi¢bir kuruma verilmeyecek
yalnizca arastirmaci tarafindan bilimsel amacli kullanilacaktir. Arastirmanin amacina
ulagmasi; anket sorularinin dikkatlice okunmasina, cevaplarin 6zenle segilmesine ve
sorularin cevapsiz birakilmamasina baglidir. Zaman ayirdiginiz i¢in simdiden
tesekkiir ederim.

DAU SBF Yiiksek Lisans Ogrencisi Giilcan DURUST

1. Organ bagisinda bulundunuz mu?(Cevabiniz Evet ise 2. Soruya, Hayir ise 6.
Soruya geciniz).
a)Evet
b)Hayir

2. Hangi organlarimizi bagisladimz?
a)Kalp
b)Akciger
c) Karaciger
d)Kornea
e) Kalp kapagi
) Bobrek
g)Pankreas
h)ince bagirsak
i) Extremite Nakli
J) Yiiz
k)Deri
I) Kemik iligi
m) DiIGer.ceiieieeeceeeeeee

3. Organ bagis1 yaptigimizi aileniz biliyor mu ?
a)Evet
b)Hayir

4. Organ bagis kartimiz var mi? (Cevabimiz Evet’se 5. Soruya geciniz, Hayir’sa 6.
Soruya geciniz).

a) Evet
b) Hayir
5. Organ bagis kartimz1 yanimizda tasiyormusunuz?
a. Evet
b. Hayir

6. Cevabiniz ‘Hayir’ ise nedeni nedir?

ACIKIaYINIZ ..o




7. Doku/Organ bagisinda bulunmayi diisiiniiyor musunuz? (Cevabimiz Evet’se 8.
Soruya, Hayir’sa 10. Soruya ge¢iniz).
a. Evet
b. Hayir
c. Kararsizim

8. Doku/Organ bagisinda bulunmay diisiiniiyorsamiz nedeni nedir? (Birden fazla
secenek isaretleyebilirsiniz).
a)Hayat kurtarmak istiyorum
b)Kendimi psikolojik olarak daha iyi hissedecegim
) Cevremde sayginlik kazanacagim
d)Bedenimde bir parca ben 6ldiikten sonra da yasamaya devam edecek

9. Hangi organlarin bagislanabilecegini diisiiniirsiiniiz? (Birden fazla secenek
isaretleyebilirsiniz).

a)Kalp
b)Akciger
c) Karaciger
d)Kornea
e) Kalp kapagi
f) Bobrek
g)Pankreas
h)ince bagirsak
1) Extremite Nakli
j) Yiiz
k)Deri
I) Kemik iligi

m) DIeT ..o

10. Doku/Organ bagisinda bulunmayi diisiinmiiyorsamiz nedeni nedir?

AGIKIAYINIZ ..o

11. Oliimiiniizden sonra yakinlarimizin doku/organlarinizi bagislamasini
istermisiniz?
a) Evet
b)Hay1r
c) Kararsizim

12. Ailenizin doku/organ bagisina yonelik diisiinceleri nelerdir?
a) Organ bagisina destek veriyorlar
b) Organ bagisina karsidirlar
¢) Bukonu aile i¢inde hi¢ konusulmadi

13. Ailenizin doku/organ bagisina karsi olmasinin, sizin doku/organlarimz
bagislamanizdaki etkisi nedir?

a)Etkili olur
b)Etkili olmaz
c) Kararsizim
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14. Sizce doku/organ bagisi yapilmasin etkileyen faktorler nelerdir? (Liitfen 6nem
sirasina gore numaralandirimz).

a)Egitim Diizeyi (ereerrenns )
b)Dini Inanglar (R )
¢) Toplumun Konuya Bakisi (............ )
d)Ailenin Tutumu (P )
e) Diger (agiklayiniz) ..........cccceeveevennene

15. Ailenizde doku/organ nakli bekleyen bir yakimiz varmm?

a) Evet
b) Hay1r
16. Cevrenizde doku/organ nakli bekleyen bir tanidiginiz varmm?
a) Evet
b)  Hayir

17. Doku/Organ bagisi ve nakli hakkinda daha 6nce bilgi/egitim aldiniz nm?
(Cevabiniz Evet ise 18. Soruya, Hayir ise 19. Soruya geciniz).
a) Evet
b) Hayir

18. Doku/Organ bagisi ve nakli hakkinda ki bu bilgiyi nereden edindiniz?
Okul-ders

Radyo-tv

Gazete-dergi

Aile

Brostir

Seminer konferans

P o0 T

g. Diger (aciklayiniz) ........cccccovveneennn.

19. Gereksinim durumunda kendinize doku/organ nakli yapilmasini kabul eder
misiniz?
a) Evet
b) Hayir
c) Kararsizim

20. Organ nakline ihtiyacinizin oldugu ancak, birinci derece yakinlarinizla doku
uyumunuzun bulunmadigi belirlendiginde organ nakli icin nasil bir yol
izlersiniz?

ACIKIAYINIZ ....unueeeenniiinniisneensnennsnenssnnecssseeessseecsssescsanes

21. Bir yakininizin 6liimii halinde organlarinin bagislanmasim kabul eder misiniz?
a) Evet
b) Hayir
c) Kararsizim

d) Diger (A¢iKlayIniz) ........ccceevevieriieieereieenene,
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22. Doku/organ bagisi ve naklinin arttirilmasi i¢in onerileriniz nelerdir? (Birden
fazla secenegi isaretleyebilirsiniz).

a)
b)
c)
d)
€)
f)

9)

Toplumun bilgilendirilmesi ve bilin¢lendirilmesi
Danigmanlik ve egitimlerin diizenlenmesi

Basin yayin kuruluslarinin kullanilmasi

Organ ticaretinin (organ mafyasinin) engellenmesi
Saglik standartlarinin yiikseltilmesi

Bagisin kanunlarla desteklenmesi

TesekKkiirler
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