
DÖRTLÜ DENEY

“Düşündüğümüz, söylediğimiz veya yaptığımız şeyler:

1) Gerçeğe uygun mu?

2) İlgililerin tümü için adil mi ?

3) İyi niyet ve daha iyi dostluklar sağlayacak mı ?

4) İlgililerin tümü için yararlı mı?”
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BAŞKANIN MEKTUBU

Sevgili Dostlar, 3-9 Kasım “Organ Bağışı Hafta-
sı” olması sebebiyle bu hafta doktor Yasemin Kaya 
bizlere bu farkındalığı geliştirmek amacıyla bir su-
num gerçekleştirdi. Türkiye’de yapılan ilk organ 
nakli (böbrek nakli) tarih 3 Kasım 1975’ten feyz alı-
narak ortaya konulmuş.Türkiye’de 25.000’den fazla 
hastanın organ nakli olabilmek için sıra beklediğini 
bilmek çok üzücü; bir hayat bağışlamak... Bundan 
daha yüce bir duygu olamaz sanırım, hele hele bir 
hayata dokunup can vereceği yerde,toprak olan or-
ganları düşününce, insan kahroluyor. Bu konuda 
bütün toplumun duyarlılığına ihtiyaç var.Bunun da 
sağlanma yolu,farkındalığı toplumun her kesimine 

ulaştırabilmek;bu uğurda çalışanları yürekten kutluyorum. 
Sevgili dostlar, 15-18 Kasım tarihleri arasında Mersin Kızkalesi Rotary kulübü bir RYLA düzenliyor.

Bizler de RYLA’ya katkı sunarak Hatice Sarmaz adlı bir öğrenciyi gönderiyoruz. Katkılarınız için sizlere 
ve öğrenciyi bulmamızı sağlayan Ertuğrul Bey’e çok teşekkür ederiz, sağ olun ! İnsanların hayatına 
dokunabileceğimiz güzel günler diliyorum hepinize, saygı ve sevgilerimle.
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TOPLANTI NOTLARI

ORGAN BAĞIŞI - ORGAN NAKLİ - 
DOKU NAKLİ 

Uzm.Dr.Yasemin Kaya

Bağışlanan her organ, filizlenen bir hayat
Dünya’da organ nakli
17.yy İlk organ (deri) nakli
1912 Nobel Ödülü, Alexis Carrel (köpekte böb-

rek nakli)
1916 İnsanda ilk organ nakil denemesi
 (koyun ve domuz böbreği)
1909 Maymun böbreği
1933 İnsandan insana ilk böbrek nakli
70’li yılların sonunda ‘Siklosporin’ elde edildi
1980 Nobel Tıp Ödülü, J.D. Paris (HLA Ag)
1954 İlk başarılı böbrek nakli (Tek yumurta 

ikizinden/
1990 Nobel Tıp Ödülü)
1985 İlk tüm akciğer nakli
1988 Ölüden karaciğer parça nakli
1998 Canlıdan pankreas parça nakli
Organ bağışı nedir, kimler bağış yapabilir? 
Kişinin hayatta iken; başkalarının tedavisi için  

organlarının bir kısmının ya da tamamının,  tıbben 
yaşamı sona erince kullanılmasına, özgür iradesiy-

le izin vermesidir

18 yaşını aşmış, akıl-ruh sağlığı yerinde olan 
herkes organ bağışında bulunabilir. 

Organ bağışında ailenin işlevi
Kişi bağış yapmış olsa da olmasa da, her du-

rumda yasal olarak ailesinden onay alınması 
zorunludur.

Kişinin hayatta iken bağış yapmış olması, ailesi-
nin kararını kolaylaştıracaktır

Aile, onun bir vasiyetiymiş gibi kabul edecektir
Nereye başvurmak gerekir ?
Tüm Devlet Hastaneleri, Üniversite Hastanele-

ri, Özel Hastaneler, Aile Sağlığı ve Toplum Sağlığı 
Merkezleri, Sağlık Müdürlükleri, Organ Nakli Yapı-
lan Merkezleri 

Nakli yapılabilen organ ve dokular
Organlar
		  -Böbrek
		  -Karaciğer
		  -Kalp
		  -Akciğer
		  -Pankreas 
		  -İnce bağırsak
Dokular
-Kalp kapağı
-Kornea

Dönem Toplantı No	 : 18
Genel Toplantı Sayısı	 : 1620
Toplantı Tarihi	 : 12.11.2018
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KOMADAKİ DURUM BEYİN ÖLÜMÜ

-Kemik
-Kas Dokusu
-Kıkırdak
-Deri
-Tendon
-Yüz ve Saçlı Deri
-Ekstremite (Kol,Bacak)
-Üst Solunum
-Alt Sindirim Yolları
-Uterus
-Diğer
Sık sorulan bir soru: 
‘Sadece böbreğimi ya da karaciğerimi bağışla-

yabilir miyim?’
Organ bağış kartınızda bunu belirtecek seçe-

nekler bulunmaktadır. İlgili seçenekleri işaretle-
meniz ya da yakınlarınıza bu durumu aktarmanız 
yeterli olacaktır

Nakil için organ sağlama:
Birincisi kadavradan nakletme; 
Beyin ölümü tanısı almış ve organ bağışı yapıl-

mış kadavradan yapılan nakildir
Bu yöntem tıp dünyasında tercih edilen, olması 

gereken nakil şeklidir
Kalp ve pankreas için kadavradan nakil zorun-

ludur 
Beyin ölümü nedir?
Tüm beyin fonksiyon-

larının geri dönüşümsüz 
olarak yitirilmesidir

 Günümüzde hem tıp-
ta, hem de hukukta  ge-
leneksel anlamdaki ölüm 
ile beyin ölümü eşdeğer 
kabul edilmektedir

Diğer organlar 
Kalp, böbrek, karaciğer 

gibi organların fonksiyon-
larını yitirdiği anlamına 
gelmez.

Kalp atımı devam ettiği 
ve solunum desteği ci-

hazlarla sağlandığı için bir süre daha bu organlar 
görevlerini yapar. Ancak süre kısıtlıdır

Beyin ölümü bildiğimiz ölüme eşdeğer ise has-
tanın kalbi niçin atmaya devam ediyor?

Tüm beyin fonksiyonları sone erse bile kalbi-
miz bir süre daha kendiliğinden atım sağlamakta-
dır.

 Ancak kalp atışının devam edebilmesi için;  yo-
ğun bakım ortamında  ‘Yaşam Destek Tedavisi’ ile  
mekanik ventilasyon ve ilaç desteği sürdürülüyor 
olmalıdır.

Beyin ölümü gerçekleşmişşe!
Beyin ölümü sonrası hasarlanma başlar. 
Birkaç gün içinde diğer organlar da tüm işlevle-

rini yitirirler 
O kritik süre içinde bu organlarda herhangi bir 

hastalık ya da yaralanma mevcut değilse, nakilleri 
gerçekleştirilebilir 

Erişkinlerde beyin ölümü
Travmatik beyin hasarları;
Trafik kazaları, 
Yüksekten düşmeler, 
Darp ve ateşli silah yaralanmaları,
Beyin kanamaları 
Daha az görülenler;
Kötü seyirli menenjit 
Hipoksik beyin hasarı (sıklıkla kardiak arest 
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sonrası) 
Yüksekten düşme,
Motorlu araç kazaları, 
Hipoksik beyin hasarı (sıklıkla solunum yolu 

tıkanmasına bağlı)
Bitkisel hayat ile beyin ölümü farklı mıdır?
Bitkisel hayat dediğimiz durumda beyin sapı 

sağlamdır
 Beyin bütünüyle faaliyetini durdurmadığından 

hasta yıllarca hareketsiz yaşayabilir, ölümden söz 
edilemez

Ancak,düşük bir olasılıkla da olsa bu hastalar 
bildiğimiz anlamda hayata geri dönebilirler

Kimi zaman basın-yayında ”3 yıl, 5 yıl sonra 
tekrar hayata döndü” vb. haberler yer alır. Bun-
lar bitkisel hayatta olan kişilerle ilgili mucize gibi 
vakalardır 

Saksıdaki Çiçek-Vazodaki Çiçek
Çok basit bir yaklaşım ile örnekleme:
 Bitkisel hayattaki hastayı saksıdaki çiçeğe ben-

zetebiliriz. 
İyi bakımla Her şeklide yıllarca yaşar solacaktır
Beyin ölümü olan hastayı ise vazodaki çiçek 

gibi düşünelim. 
 Komadaki hastanın organından nakil yapılır 

mı?
Komaların değişik şekilleri vardır. 
Kimi hastada beyin fonksiyonları azalmış ya da 

tamamen kaybolmuş olabilir ama tam anlamıyla 
beyin ölümü gerçekleşmemiştir. Bu kişiler tıbben 
ağır hastalardır, ölü değil. O nedenle, bu hastala-
rın organları asla organ naklinde kullanılamaz 

Tanı koyma
Beyin ölümü tanısı, yoğun bakım ünitelerinde 

konabilir. 
 İlk aşamada geçici koma sebepleri dışlanır. 

Örneğin herhangi bir anestezik ilaç verilmiş ise 
etkisinin sonlanacağı maksimum süre beklenir.  
Tüm müdahaleler yapıldıktan sonra hastanın 
tedaviye yanıtına bakılır. Çünkü öncelik mevcut 
hastayı kurtarmaktır.

 Hastanın durumu beyin ölümü kriterlerine uy-
gun ise Organ ve Doku Nakli Koordinatör Ekibine 
bildirilir.

Yapılan her işlem, tedavi ve muayene saatleri 
mutlaka not edilir, belgelendirilir ve Sağlık Bakan-
lığına bildirilir.

Muayene ve testler 24 saat içinde en az 2 kez 
tekrar edilir.

 Ayrıca beyin anjiyosu ya da doppler gibi ek 
tetkikler uygulanarak beyinde kan dolaşımının 
olmadığı kesinleştirilir.

En son olarak Apne Testi ile tanı konulur
Her ölen kişiden organ nakli yapılabilir mi?
Kişi hastanenin herhangi bir kliniğinde bile öl-

müş olsa, solunum cihazına bağlı değilse ve beyin 
ölümü tanısı konulmamışsa bu kişilerden organ 
nakli yapılamaz

 Trafik kazalarında, deprem gibi doğal afetlerde 
kimsenin organı alınamaz, nakledilemez

Bu her şeyden önce tıbbi olarak mümkün de-
ğildir Kesinlikle inanmamak gerekir 

 Organ nakli iyi bir yöntem midir?
Organ nakli yapıldığında hastalar sağlıklı bir ko-

numa gelirler.
 Günümüz koşullarında son dönem organ yet-

mezliği olan hastalar için tek tedavi şansıdır. Organ 
bulunamadığında bu hastalar ne yazık ki çaresizdir
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14 Kasım	 Salih ÇOLAKOĞLU
			   DOĞUM GÜNLERİ
15 Kasım	 İrem & Atilla Yılmaz 
			   EVLİLİK YILDÖNÜMLERİ KUTLU OLSUN

MUTLU GÜNLERİMİZ

 Bağışlanan organlar kimlere naklediliyor?
Bilim kurullarınca her hasta için organ nakli kri-

terleri belirlenmiştir 
Nakil için organ paylaşımında öncelik, tıbbi acili-

yet ile doku ve kan grubu uyumudur
Bu sıralamada din, dil, ırk, cinsiyet, zengin-fakir 

ayrımı gözetilmez
Bağışlanan organların dağıtımı
Ulusal Koordinasyon Sistemi tarafından yapılır.

Ülke bazında bekleyen tüm acil hastalar taranır. 
Uygun acil hasta yoksa, sırada bekleyen hastalara 
nakil gerçekleştirilir. Yapılan tüm işlemler kayıt al-
tına alınıp belgelenir

Bağışlanan organlar para ile satılabilir mi?
Tüm organ bağışı ve nakil işlemleri giderleri 

Sağlık Bakanlığı tarafından karşılanmaktadır
Bağış yapan kişi öldükten sonra bir koordinas-

yon sistemi devreye girer. Bu sistem gereğince ba-
ğışlanan organlar TC. Sağlık Bakanlığının Bölge Ko-
ordinasyon Merkezine (BKM) ve oradan da Ulusal 
Koordinasyon Merkezine (UKM) bildirilir

Organ bağışında yaş sınırı var mı?
Organ bağışı için yaş sınırı yoktur. Kullanılacak 

organa göre, organın yaşı belli bir risk oluştursa 
da, yarını göremeyecek alıcılar için her yaşta ve ko-
şuldaki organları kullanabilmek mümkün olabilir

Bağış kartı bağışçının yanında değilse?
Bu konuda kuşkuya gerek yoktur 
Beyin ölümü tanısı konulduktan sonra Sağ-

lık Bakanlığının sistemine girilince, kişinin bağışçı 
olup olmadığı sistem üzerinden kontrol edilebilir.

Mafya bağış bilgilerini ele geçirebilir mi?
Organ bağışı sırasında alınan bilgiler hiç bir za-

man bir nakil için yeterli değildir
Kişinin sağlık durumuna ilişkin bilgileri içermez

Sistem oto-kontrolden kurtulamayacak kadar 
karmadır ve olası bir satış durumunun üstünü ör-
temeyecek kadar çok kişi sistemin içinde bulun-
maktadır.

Kadavradan organ nakillerinde suistimal olasılı-
ğı asla düşünülemez

Yapılan bağışlar yeterli mi?
Ülkemizde yetersiz. En başta bilgi eksikliği ge-

liyor. İnsanlar organ bağışının ne olduğunu, nasıl 
ve hangi durumlarda yapıldığını bilmiyorlar. Dola-
yısıyla bilinmeyen bir konuya yaklaşımları da tem-
kinli oluyor.

Organ naklinde Dünya’daki yerimiz
Türkiye’deki nakillerin % 75-80’i canlıdan; sade-

ce %20-25’i kadavradan gerçekleştirilmektedir
Yurt dışında ise bu durumun tam tersi söz ko-

nusudur. Canlıdan alınan organlarla yapılan nakil-
ler %25’in altına inmekte, kadavradan nakiller ise

% 75- 80 düzeyinin üzerine çıkmaktadır
Yüce bir davranış
Şimdi hep birlikte düşünelim! 
Sevdiğiniz birini kaybedince üzülüyorsunuz 

ama, verdiğiniz bir kararla da, başkası/başkaları 
için yeni bir yaşam armağan ediyorsunuz 

 Verdiğiniz bu önemli kararla sağladığınız fayda, 
belki de ömrü bitmekte olan biri ya da birileri için 
yepyeni bir başlangıç ! 

Böylesine yüce bir davranışa ne maddi, ne de 
manevi değer biçilebilir mi?

Yaşama şansınız yoksa, yaşatma şansınız vardır
Unutmayın ki, bir hayat biterken, birçok hayat 

başlayabilir.
Organlarınız toprak olmasın, başka beden-

lerde can bulsun.
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