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ÖZET
Ülkemizde organ bağışı ve organ naklinin önemi konusunda her türlü iletişim kanalları aracılığıyla bilgilendirme ve
eğitimler yapılmakta, buna rağmen toplumun bu konudaki davranışsal gelişiminin kısıtlı olduğu gözlenmektedir. Bu
çalışmanın amacı tıp fakültesi öğrencilerinin organ bağışı konusundaki bilgi ve tutumlarının incelenmesi ve hekim
olmaya yaklaşmanın bu tutum ve davranışlar üzerindeki etkisinin araştırılmasıdır. Bu doğrultuda, 2013-2014 Eğitim-
Öğretim yılında Düzce Üniversitesi Tıp Fakültesi’ne kayıtlı bulunan ve araştırmaya katılmayı kabul eden 82 dönem I
ve 45 dönem VI öğrencisine anket ve tutum ölçeği uygulanarak veriler elde edilmiştir. Organ nakline yönelik bilgi
sorularında, dönem VI öğrencileri (17,98±3,32) dönem I öğrencilerinden (13,61±3,65) daha başarılı bulunmuştur
(p<0,001). Dönem VI öğrencileri (5,19±1,52) organ bağışına yönelik davranışsal niyet bakımından dönem I
öğrencilerinden (4,46±1,71) daha yüksek puan almıştır (p=0,019). Tıp fakültesi öğrencilerinin organ bağışı konusundaki
bilgi ve tutumları genel olarak dönem VI öğrencilerinde daha yüksektir ve hekim olmaya yaklaştıkça öğrencilerin hem
bilgi düzeyleri artmakta hem de tutumları olumlu yönde değişmektedir.
Anahtar Kelimeler: Organ bağışı; tutum, tıp öğrencileri.

Knowledge and Attitudes of Term I and Term VI Students of Duzce University School of Medicine
Towards Organ Donation

ABSTRACT
Although, information and education about the importance of organ donation and transplantation were made through
all channels of communication in our country, it is observed that behavioral development of society on this issue is
limited. The aims of this study are examining knowledge and attitudes of students of school of medicine towards organ
donation and investigate the impact of getting closer to be a doctor on these attitudes and behaviors. In this respect, data
were obtained by applying a questionnaire and an attitude scale to 82 term I and 45 term VI students who were registered
Duzce University School of Medicine at the 2013-2014 academic year and agreed to participate the research. Term VI
students (17.98±3.32) were found more successful than term I students (13.61±3.65) for the information in questions
relating organ transplantation (p<0.001). Term VI students (5.19±1.52) received higher scores than term I students
(4.46±1.71) in terms of behavioral intention towards organ donation (p=0.019). Knowledge and attitudes towards organ
donation of students of school of medicine is higher in general in term VI students and both knowledge of students are
increasing and attitudes of them varies positively getting closer to be a doctor.
Keywords: Organ donation; attitude, medical students.

GİRİŞ
Günümüzde tıp alanında yaşanan gelişmeler sayesinde birçok sağlık sorununun tespiti ve tedavisi kolaylaşmış, daha
önceden tespit edilemeyen ya da çözülemeyen sorunların da tespiti ve tedavisi mümkün hale gelmiştir. Bu sorunlar
arasında, organ yetmezliği ya da işlevini kaybetmesine bağlı problemlerin tedavisinde organ nakli büyük önem arz
etmektedir. Sağlık sorunlarının genelinde olduğu gibi organ nakli konusunda da her geçen gün ihtiyaç ve talep
artmaktadır. Bununla birlikte, sağlık bakanlığı, resmi kurumlar, eğitim kurumları, yazılı ve görsel medya aracılığıyla
organ nakli ve organ bağışının önemi konusunda bilgilendirmeler yapılmasına rağmen toplumun bu konudaki bilgi
düzeyi ve davranışsal gelişiminin yeteri kadar yüksek olmadığı gözlenmektedir.
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Organ nakli sayesinde organ yetmezliğine bağlı sağlık
problemi yaşayan bir hastanın hayatını kurtarmak, yaşam
kalitesini artırmak ve hatta yaşam süresini uzatmak
mümkün olmaktadır. Organ nakli, sağlam bir organın canlı
vericiler ya da kadavralardan alınarak organ yetmezliği
olan hastalara nakledilmesi işlemidir. Bu doğrultuda, bir
bireyin ölümünden sonra organ ya da organlarının hastalara
nakledilmesine izin vermesi de organ bağışı olarak ifade
edilmektedir.
Organ yetmezliği, dolayısıyla organ nakli ihtiyacı giderek
artmakta, organ nakli bekleyen hastaların bir kısmı uygun
organın bulunması sayesinde kısa sürede tedavi olup
sağlıklarına kavuşurken bir kısmı uzunca bir süre organ
beklemekte ve belki de cihaz desteği ile hayatlarını devam
ettirebilmektedirler. Ne yazık ki nakil bekleyen hastaların
bir kısmı da gerekli süre içerisinde organ bulunamadığı için
hayatlarını kaybetmektedirler. Organ bağışı sayısının
artması bu dağılımı doğrudan etkileyecek ve sağlığına
kavuşan hasta sayısının artmasını sağlayacaktır. Ekonomik
açıdan da oldukça önemli olan organ bağışı, yapılacak
organ nakli sayesinde bazı hastalıkların tedavi sürecindeki
maddi külfetin de ortadan kalkmasına destek olacaktır.
En uygun verici, beyin ölümü gerçekleşmiş, yaş olarak
genç, tıbbi açıdan sağlıklı olan ve organları sağlam olan
bireylerdir (1,2). Canlı bir bireyden organ alınacağında ise
bireyin sağılığının tehlikeye atılmayacak olması oldukça
önemlidir ve o sırada uygun organ alınabilecek beyin
ölümü gerçekleşmiş başka bir vericinin bulunmaması
durumunda yapılmalıdır. Verici, müdahale şekli, operasyon
sırasında ve sonrasında ortaya çıkabilecek olası sağlık
sorunları konusunda mutlaka bilgilendirilmelidir (1).
Ülkemizde organ nakli ve bağışı yasal bir çerçevede
yapılmaktadır ve kurallar 29.05.1979 tarih ve 2238 sayılı
Organ ve Doku Alınması, Saklanması ve Nakli Hakkında
Kanun ile belirlenmiştir (3). Organ ve doku nakli
hizmetlerinin yürütülmesinde uyulması gereken usul ve
esaslar konudaki güncel düzenleme olan Organ ve Doku
Nakli Hizmetleri Yönetmeliği, Sağlık Bakanlığı tarafından
bu kanuna dayalı olarak hazırlanmış ve 01.02.2012 tarih ve
28191 sayılı Resmi Gazetede yayımlanmıştır (4). Bu
kanunla canlı vericilerden organ alınması konusunda,
vericinin yaşamını sona erdirecek veya tehlikeye sokacak
organ ve dokuların alınması yasaklanmıştır. Canlı vericinin,
en az iki yıldır alıcıyla birlikte yaşayan eşi veya dördüncü
dereceye kadar akrabalarından biri olabileceği, bunların
dışında bir canlı verici için Etik Komisyon tarafından verici
ile alıcı arasında, ilgili mevzuata aykırı bir durum veya etik
açıdan organ bağışının sakıncasının bulunmadığını
onaylanması gerektiği belirtilmiştir. Beyin ölümü
olanlardan organ alınması konusunda da ölüm kararını
verecek hekimlerin hastanın kendi hekimi ve organ nakliyle
ilgili hekimler haricinde olması gerektiği, ölüm halinin
kardiyolog, nörolog, nöroşirurjiyen ve anesteziyoloji ve
reanimasyon uzmanlarından oluşan 4 kişilik hekimler
kurulunca oy birliği ile saptanması gerektiği de
belirtilmiştir. Beyin ölümü tanısı için ön koşullar ve bu ön
koşulların gözlenmesi halinde beyin ölümü tanısı için
ortaya çıkmış olması gereken konular detaylı şekilde
açıklanmıştır. Ayrıca organ nakli ve bağışından herhangi
bir şekilde maddi çıkar sağlamak da yasaklanmış ve hem

hapis hem de para cezası ile cezalandırılacağı belirtilmiştir
(3,4).
Sağlık Bakanlığı tarafından her yıl düzenli olarak
yayımlanan Sağlık İstatistikleri Yıllığı’na göre Türkiye’de
2012 yılında toplamda (böbrek, karaciğer, kalp, kalp
kapakçığı, akciğer, kalp-akciğer, pankreas, ince barsak)
yapılan organ nakli sayısı 4008’dir (5,6). Ayrıca Organ,
Doku Nakli ve Diyaliz Hizmetleri Daire Başkanlığı web
sayfasında düzenli olarak güncellenen beyin ölümü, nakil
bekleyen hasta, yapılan nakil ve bağış sayılarından
ülkemizdeki durum hakkında anlık olarak bilgi sahibi
olunabilmektedir. Bu verilere dayalı olarak son yıllardaki
değişim Tablo 1’de görülmektedir (7).

Son yıllarda organ nakli sayısının artışı ilk bakışta çok ciddi
bir gelişme olarak görünebilir. Ancak yapılan bu nakil
sayılarından sonra hala nakil bekleyen hasta sayısı
açısından da bakıldığında klinik anlamda ortaya çıkan bu
başarılı artışın ne yazık ki bağış açısından yeterli düzeyde
olmadığı açıkça görülebilmektedir. Bu sayılar içerisinde
bugüne kadar yapılan 10328 nakil ile böbrek ilk sırada yer
almakta, bunu 5238 nakil ile kornea ve 3334 nakil ile
karaciğer izlemektedir. Aynı kaynaktan elde edilen bilgilere
göre ülkemizde toplam bağışçı sayısı 24.02.2014 10.00
itibariyle 49911 olup en çok bağışçı sayısı bulunan iller
açısından bakıldığında İzmir, İstanbul ve Adana ilk üç
sırayı oluşturmaktadır. Bugüne kadar yapılan nakillerde
1783 kadavra ve 10121 canlı verici bilgisi yer almakta ve
toplam 5407 beyin ölümünden 1815 aile izin sayısı olduğu
bildirilmektedir (7).
Yeryüzünde farklı inançlara sahip insanlar ve varlığını
devam ettiren farklı dinler bulunmaktadır. Büyük dinlerin
bu konudaki ortak noktası, organ bağışını uygun görmeleri
hatta organ bağışına teşvik etmeleridir. Nüfusun oldukça
büyük bir çoğunluğunun Müslüman olduğu ülkemizde de
organ bağışının dini yönden sakıncası olmadığı, hatta organ
bağışında bulunulmasının daha uygun bir davranış olduğu
yönünde ki bu açıklamalara rağmen toplumumuzda günah
kaygısı nedeniyle organ bağışından kaçınma yaygın şekilde
devam etmektedir. Bu konuda Diyanet İşleri Başkanlığı
Din İşleri Yüksek Kurulu, 03.03.1980 tarihli
açıklamasında, organ alınacak ve nakledilecek kişilerin
rızası olması, organ naklinin hayati açıdan zaruri olması ve
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Tablo 1. Türkiye genelinde yıllara göre toplam* organ nakli
ve bekleyen hasta sayısı (7)



Düzce Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Dergisi 2014; 4 (2): 15-20 17

karşılığında herhangi bir maddi kazanç sağlanmaması gibi
detayları da vurgulayarak organ ve doku naklinin caiz
olduğunu açıklamıştır (8). Son olarak, 3-9 Kasım tarihleri
arasında düzenlenen “Organ Bağışı Haftası” etkinliğinin
2013 yılı toplantılarında Diyanet İşleri Başkanlığı bu
konunun dini yönden önemine bir kez daha dikkat çekmiş
ve “Organ bağışı candan cana giden en büyük sadakadır”
ifadesiyle, organ bağışının günah olmaktan öte sevap
olması yönünde açıklamalarda bulunmuştur (9).
Bu araştırma, Düzce Üniversitesi Tıp Fakültesi dönem I ve
dönem VI öğrencilerinin organ bağışı konusundaki bilgi,
tutum ve davranışlarını belirlemek ve hekim olmaya
yaklaşmanın bilgi, tutum ve davranışlar üzerindeki etkisini
incelemek amacıyla yapılmıştır.

GEREÇ VE YÖNTEMLER
Tanımlayıcı tipteki bu araştırmaya, 2013-2014 Eğitim-
Öğretim yılında Düzce Üniversitesi Tıp Fakültesi’ne kayıtlı
bulunan 124 dönem I ve 63 dönem VI öğrencisinin dahil
edilmesi planlanmıştır. Araştırmanın yürütülmesi için
Düzce Üniversitesi Tıp Fakültesi Dekanlığından izin
alınmıştır. Ayrıca araştırmaya katılım konusunda
öğrencilerden sözlü onam alınmıştır. Kasım-Aralık 2013
tarihleri arasında yürütülen bu araştırmanın veri toplama
aşamasında, tamamen rasgele bir gün belirlenerek dönem
I ve dönem VI öğrencileri sınıf ortamında ve çalışma
ortamında ziyaret edilmiş ve o sırada derste bulunan ve
araştırmaya katılmayı kabul eden öğrenciler araştırmaya
dahil edilmiştir. Bu şekilde, araştırmaya 82 dönem I ve 45
dönem VI öğrencisi katılmıştır. Verilerin toplanmasında;
öğrencilerin demografik özellikleri ve organ bağışı
hakkındaki bilgilerini saptamaya yönelik 22 soruluk veri
toplama formu ve 14 soruluk Organ Bağışına İlişkin
Tutumlar Ölçeği kullanılmıştır (10). Kaça ve arkadaşları
(2009) tarafından geliştirilen bu ölçek aracılığıyla,
öğrencilerin organ bağışına ilişkin tutumları, öznel norm,
algılanan davranışsal kontrol ve davranışsal niyet puanları
elde edilmiştir.

İstatistiksel Analiz
Araştırmada elde edilen veriler, sürekli değişkenler için
ortalama±standart sapma, kategorik değişkenler için
frekans ve yüzde şeklinde özetlenmiştir. Ölçekten alınan
puanların karşılaştırılmasında Independent Samples t test
ve kategorik değişkenler arasındaki ilişkilerin incelenmesi
amacıyla ise Chi-square veya Fisher’s Exact testlerinden
yararlanılmıştır. İstatistik analizler PASW v.18 paket
programı ile yapılmış ve analizlerde p<0,05 ise sonuçlar
anlamlı kabul edilmiştir.

BULGULAR
Dönem I öğrencilerinin %66,13’ü ve dönem VI %71,43’ü
olmak üzere tüm öğrencilerin %67,91’i (127 öğrenci)
çalışmaya katılmıştır. Çalışmaya katılan öğrencilerin 82’si
(%64,6) dönem I ve 45’i (%35,4) dönem VI öğrencisidir.
Dönem I öğrencilerinin yaş ortalaması 18,64±1,01 iken
dönem VI öğrencilerinin yaş ortalaması 23,73±0,72
şeklindedir. Çalışmaya katılan öğrencilerin %35,8’i erkek
ve %64,2’si kız olup dönem I öğrencileri için bu oran
sırasıyla %30,4 ve %69,6 şeklinde, dönem VI öğrencileri

içinse %45,5 ve %54,5 şeklindedir. Bu oranlar dönem I
(%36,3 erkek, %63,7 kız) ve dönem VI (%41,3 erkek,
%58,7 kız) öğrencilerinin tamamı ile uyumludur (sırasıyla
p=0,386 ve p=0,667). Ayrıca çalışmaya katılan dönem I ve
dönem VI öğrencileri arasında cinsiyet dağılımı
bakımından farklılık bulunmamaktadır (p=0,095).
Öğrencilerin organ bağışı konusundaki düşüncelerini
incelemeye yönelik sorulara verilen cevaplar bakımından
dönem I ve dönem VI öğrencileri genel olarak benzerlik
gösterirken, organ bağışında bulunma durumlarını
bakımından aralarında farklılıklar olduğu görülmüştür.
Dönem I öğrencilerinin %80,5’i organ nakli yapılmasının
uygun olduğunu düşünürken dönem VI öğrencilerinde bu
oran %93,3 idi. Dini yönden bakıldığında dönem I
öğrencilerinin %72,8’i organ bağışının uygun olduğunu
ifade ederken dönem VI öğrencileri de %84,4 oranında
olumlu düşünceye sahipti. Her iki düşünce için de dönem
I ve dönem VI öğrencileri arasında istatistiksel olarak
önemli bir farklılık saptanmadı (sırasıyla p=0,102 ve
p=0,240).
Dönem I öğrencilerinin %7,5’inin organ nakli bekleyen
yakını ve %17,5’inin organ nakli yapılan yakını varken
dönem VI öğrencilerinin ise %4,5 nakil bekleyen ve %6,8
nakil yapılan yakını bulunmaktadır. Her iki durum
bakımından da dönem I ve dönem VI öğrencileri arasında
anlamlı bir farklılık bulunmamaktadır (sırasıyla p=0,511 ve
p=0,098).
Dönem I öğrencilerinin %16,0’sı ve dönem VI
öğrencilerinin %17,8’i organ bağışı ile ilgili bir sunuma
katıldığını ifade etmişlerdir ve bu bakımdan da aralarında
önemli bir farklılık yoktur (p=0,803).
İleride organ nakli yapılan bir klinikte çalışma istekleri
konusunda dönem I öğrencilerinin %49,4’ü ve dönem VI
öğrencilerinin ise %62,2’si olumlu yönde fikir beyan
etmişlerdir. Bu açıdan aralarında istatistiksel olarak önemli
bir farklılık görülmemektedir (p=0,188).
Dönem I öğrencilerinin sadece%8,6’sı ve dönem VI
öğrencilerinin de sadece %4,4’ü organ bağışı konusunda
ülkemizde yeterli bilgilendirme yapıldığını düşünürken
(p=0,364), dönem I öğrencilerinin %26,2’si ve dönem VI
öğrencilerinin %37,8’i organ bağışında bulunmak için ne
yapması gerektiğini bildiğini ifade etmişlerdir (p=0,179).
Dönem I öğrencilerinin %78,5’i eğitimi sırasında organ
bağışı ile ilgili bir ders olması gerektiğini ifade etmiş ve bu
öğrencilerin çoğunluğu (%42,4) bu eğitimin birinci sınıfta
olması gerektiğini öngörmüşlerdir. Dönem VI
öğrencilerinin de %86,7’si böyle bir ders olması gerektiğini
söylemiş ve bu öğrencilerinde çoğunluğu oluşturan bir
kısmı (%27,0) üçüncü sınıfta bir kısmı da (%35,1)
dördüncü sınıfta bu eğitimin olması gerektiğini ifade
etmişlerdir.
Organ bağışında bulunmak isteyip istemedikleri konusunda
dönem I öğrencilerinin %42,5’i ve dönem VI öğrencilerinin
%68,9’u olumlu yanıt vermiş ve aralarındaki fark anlamlı
bulunmuştur (p=0,007). Buna karşın sadece dönem VI
öğrencileri arasından bir kişi organ bağışında bulunduğunu,
tüm organlarını bağışladığını ve kartını düzenli olarak
yanında taşıdığını ifade etmiştir. Dönem VI öğrencileri
dönem I öğrencilerine göre anlamlı şekilde daha yüksek
oranda organ bağışında bulunmak istemektedirler.

SUNGUR ve MAYDA



Düzce Üniversitesi Sağlık Bilimleri Enstitüsü Dergisi 2014; 4 (2): 15-20 18

Çalışmada en dikkat çekici sonuçlardan biri ise yaşarken
organ bağışında bulunma durumunda karşılığında bedel
talep edilip edilmeyeceği konusunda gözlenmiştir. Dönem
I öğrencilerinin %8,6’sı bu soruya evet cevabını verirken
dönem VI öğrencilerinin hiçbiri evet dememiştir. Dönem I
öğrencilerinin %69,1’i ve dönem VI öğrencilerinin
%88,9’u hayır derken kararsız olduğunu söyleyenlerin
oranı sırasıyla %22,2 ve %11,1 şeklindedir (p=0,008).
Öğrencilerin organ bağışı konusundaki bilgi düzeylerinin
ölçülmesiyle amacıyla kullanılan dört soruya verilen doğru
yanıt sayıları bakımından dönem I ve dönem VI
öğrencilerinin bilgi düzeyleri Tablo 2’de verilmiştir. İlk
soruda “Hangi organların /dokuların nakilleri yapılabildiği”
sorusuna on bir cevap seçeneği (karaciğer, böbrek, yüz
nakli, kalp, retina, pankreas, akciğer, ince bağırsak, deri,
sinir, kemik iliği) verilmiş ve bunların hepsini
işaretlemeleri beklenmiştir. İkinci soruda “Ülkemizde hangi
organların nakillerinin yapılabildiği” sorusuna yine aynı
cevap seçenekleri verilmiş ve ince bağırsak hariç
diğerlerinin hepsini işaretlemeleri beklenmiştir. Üçüncü
soruda ise “Nakil edilen organların nereden alınabileceği”
sorulmuş ve dört cevap seçeneğinden (kadavra, beyin
ölümü olan kişiler, gönüllü vericiler (donör), kontrol altına
alınmış kronik hastalıklı hastalar) ilk üçünü işaretlemeleri

beklemiştir. Son olarak “Hangi ölümlerin organ nakline
uygun olduğu” sorusuna verilen yedi cevap seçeneğinden
(kafa travması, yayılmış kanser, ilaç zehirlenmesi,
metabolik bozukluk, hepatit b veya HIV hikayesi, insüline
bağımlı diyabet, tedavi edilmeyen kronik hastalığın olması)
sadece kafa travmasının işaretlenmesi beklenmiştir.
Bu sorulara verilen doğru yanıtlara göre öğrencilerin bilgi
düzeyleri incelendiğinde dönem VI öğrencilerinin bilgi
düzeylerinin dönem I öğrencilerine göre daha yüksek
olduğu gözlenmiştir. Sadece “Hangi ölümlerin organ
nakline uygun olduğu” sorusu bakımından öğrenciler
arasında istatistiksel olarak önemli bir farklılık olmadığı
ancak dönem VI öğrencilerinde doğru cevap verme
oranının yine daha yüksek olduğu sonucuna ulaşılmıştır.
Öğrencilerin organ bağışına yönelik tutum ve niyetlerini
saptamaya yönelik olarak kullanılan Organ Bağışına İlişkin
Tutumlar Ölçeği’nden aldıkları puanlar Tablo 3’te
görülmektedir. Öğrencilerin ölçekten aldıkları puanlar
incelendiğinde, genel olarak dönem VI öğrencileri tüm
öncül puanlar açısından dönem I öğrencilerinden daha
yüksek puan almakla birlikte, sadece organ bağışına
yönelik davranışsal niyet puanları açısından aralarında
istatistiksel olarak önemli bir farklılık gözlenmiştir
(p=0,019).
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Tablo 2. Dönem I ve dönem VI öğrencilerinin bilgi sorularındaki doğru yanıt sayıları*

Tablo 3. Dönem I ve dönem VI öğrencilerinin ölçekten aldıkları puanlar
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TARTIŞMA
Organ nakli ve bağışı konusunda, en çok ve en kaliteli
bilginin sağlık alanında eğitim veren kurumlarda
edinilebileceği bir gerçektir. Özellikle hekim adaylarının,
gerek teorik gerekse uygulamalı eğitimleri sırasında organ
nakliyle ilgili çalışmalara tanıklık etmesi, organ nakli ile
tedavi edilen hastaları bizzat gözlemleme şansı olmasının
bu konudaki bilgi ve tutumları yönünden bir farklılık
göstermesi beklenmektedir. Çalışmamızda elde edilen
sonuçlar bu beklentiyi destekler niteliktedir. Organ nakli ve
bağışı hakkındaki bilgi düzeyi bakımından, dönem VI
öğrencilerinin bilgi düzeylerinin dönem I öğrencilerine
göre daha yüksek olduğu görülmüştür.
Bireyin herhangi bir konuda sahip olacağı doğru bilgi,
bireyin o konudaki tutumunu da olumlu yönde
etkileyecektir. Çalışmamızda bu yönden de olması
beklenen şekilde sonuçlar elde edilmiş, dönem VI
öğrencilerinin organ bağışı konusundaki tutumlarının
dönem I öğrencilerine göre daha olumlu olduğu
görülmüştür.
Yapılan benzer çalışmalarda elde edilen sonuçların
çalışmamız sonuçlarıyla uyumlu olduğu görülmektedir.
Koçak ve arkadaşları (2010) tarafından Ege Üniversitesi
Tıp Fakültesi öğrencileri üzerinde yapılan bir araştırmada,
ikinci sınıf öğrencilerinin %76,9, beşinci sınıf
öğrencilerinin % 84,4 ve altıncı sınıf öğrencilerinin %97,1
oranında organ bağışı konusunda bilgi sahibi oldukları
sonucuna ulaşılmıştır (11). Benzer şekilde, Baykan ve
arkadaşları (2009) tarafından Erciyes Üniversitesi Tıp
Fakültesi birinci sınıf öğrencileri üzerinde yapılan bir
çalışmada, öğrencilerin organ nakli konusundaki
bilgilerinin yeterli olmadığı, kendilerinin %66,0 oranında
bilgi düzeylerini yetersiz olarak değerlendirdiği ve tıp
fakültesi birinci sınıf öğrencilerinin toplumu yansıttıkları
ifade edilmiştir (12).
Tıp fakültesi öğrencileri dışında sağlık yüksekokulu
öğrencileri üzerinde yapılan çalışmalarda elde edilen
sonuçlara bakıldığında ise bu öğrencilerin organ nakli ve
organ bağışı hakkındaki bilgilerinin eğitim süresiyle
birlikte daha yüksek olabilmesine rağmen yeterli düzeyde
olmadığı ve eğitimleri sırasında bu konuda daha kapsamlı
bilgi verilmesi gerektiği vurgulanmıştır (13-16). Yine sağlık
yüksekokulu öğrencileri üzerinde, organ nakli ve organ
bağışı konusunda bir eğitim sunumu yapılarak sunum
öncesi %75,5 olarak tespit edilen bilgi sahibi olduğunu
ifade etme durumunun sunum sonrası %92,5 olarak elde
edildiği bildirilmiştir (17).
Tıp fakültesi öğrencilerinin organ bağışı konusundaki bilgi
ve tutumları genel olarak dönem VI öğrencilerinde daha
yüksektir ve hekim olmaya yaklaştıkça öğrencilerin hem
bilgi düzeyleri artmakta hem de tutumları olumlu yönde
değişmektedir. Burada eğitimin önemi tekrar ortaya
çıkmakta ve bir konuda bireylerin bilgi düzeylerinin ve
farkındalıklarının artırılması durumunda tutumlarının da
olumlu yönde değişeceği bir kez daha kanıtlanmış
olmaktadır. Dolayısıyla tıp fakültelerinde akademik
düzeyde verilen bilgi ve eğitim kadar ileri düzeyde olması
mümkün olmasa da toplumun organ nakli ve bağışı
konusunda yeterli düzeyde bilgilendirilmesinin organ
bağışı sayısını artıracağı oldukça açıktır.

SONUÇ
Günümüzde önemli bir sağlık sorunu olan organ
yetmezliğinin çözümü için gerekli olan organ naklinin
sağlanabilmesi için yetersiz düzeydeki organ bağışının
artırılması zorunludur. Bunun için halkın bilgilendirilmesi
ve bağışçı olmalarının sağlanması gereklidir. Toplumun bu
konudaki bilgi düzeyinin saptanması ve artırılması yanında
olumsuz düşüncelerinin ve organ bağışını olumsuz
etkileyen faktörlerin de belirlenmesi ve bu yönde de doğru
ve gerekli bilgilerle bu olumsuzlukların giderilmesi de
önem arz etmektedir. Ayrıca organ bağışı konusunda en iyi
kaynak beyin ölümü gerçekleşmiş kişiler olduğundan,
dolayısıyla bu kişiler kendisi hakkında karar ve organ
bağışına izin verme durumunda olmadığından, beyin
ölümünün ne olduğunun doğru anlaşılması sağlanarak
ailelerin organ bağışı konusunda olumlu karar verme
potansiyelleri de artırılmalıdır.
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