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DEPREM MAGDURLARININ ORGAN BAGISI VE
OTOPSIYE YAKLASIMI: BIR ANKET CALISMASI

Imdat ELMAS, Nevzat ALKAN, Nadir ARICAN, Mustafa KARAKUS*

OZET

Tiirkiye, insan eli kaynaklt ve dogal kaynakl kitlesel felaketlerin yagandigi iilkelerden biridir.
Ulkemizde insan eli kaynakli felaketlerin baginda trafik kazalari, dogal kaynakl: felaketlerin
baginda ise depremler gelmektedir, Halen yiiriirliikte olan organ ve doku alinmasi ve nakline
iliskin yasanin 14. maddesi; kaza ve dogal afetler sonucu olen kiginin yaninda akraba ve ya-
kinlarinm olmamas: durumunda, saglam doku ve organlarin vasiyet ve riza aranmaksizin ali-
nip nakledilebilmesine olanak vermektedir. Organ temininde nemli bir kaynak olugturabilme
potansiyeline sahip olan bu yasa maddesinin uygulanmama nedenlerini belirlemek amaciyla,
deprem felaketini yasayan 262 deprem magduruna bir anket uygulanmstir. Bu ankette ayrica,
dogal afetler sonrasi1 bulunan cesetlere otopsi uygulanmasina yaklagim sorgulanmistir.

Anahtar kelimeler: Organ bagisi, otopsi, deprem

SUMMARY

The Approach of Earthquake Victims to Organ Donation and Autopsy: A Questionnaire
Study. Turkey is one of the countries where mass disasters caused by human beings as well as
the nature itself are encountered intensively, the former is mainly the traffic accidents and the
latter is primarily earthquakes, The deaths resulting from these disasters form an important re-
source for organ transplantation. The Act, 2594 which altered the Article 14 of the Act for Or-
gan Removal and Transplantation, 2238, allows that undamaged organs and tissues of those
who died of accidents and natural disasters could be removed and transplanted in case they are
not accompanied by their relatives. But, however, this kind of organ intake is rarely applied. In
this investigation, the reasons of the fact that this act which may form a potential organ intake
resource can not be applied were discussed very widely and the approach of earthquake vic-
tims to the subject was reflected with a questionnaire study. Separately, in this study, their
approach to autopsy which deforms the integrity of the body as in the organ intake was questi-

oned.
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GIRIS

Savag diginda ¢ok sayida insan kayiplarina
dogal ve dogal olmayan afetler yol agmakta-
dir. Dogal afetler icinde deprem, sel, siklon
(tayfun, kasirga), hortum, volkanik patlama-
lar, toprak kaymalar:1 sayilabilirken, dogal
olmayan nedenleri ise siklikla ulagim kaza-
lar1, endiistriyel patlamalar, niikleer ve kim-
yasal kazalar, bina ¢tkmesi, yanginlar ve
sosyal olaylar olusturmaktadir (12), Ulkemi-
zin deprem kusagi iizerinde olmasi, bu dogal
felaketin sik yasanmasina yol agmaktadir @,
Deprem bilincinin yerlesmemis olmasi, gar-
pik kentlesme, depreme dayaniksiz konutlar

ve deprem sonrasi organizasyon yetersiz-
likleri, depremin neden oldugu yaralanma ve
Olim sayisini arttiran baglica nedenlerdir
@3, Ulkemizde ¢ok sayida 6liime yol acan
diger 6nemli bir neden ise trafik kazalaridir
(M, Gerek deprem gibi dogal felaketler son-
rast, gerekse kazalar sonrasi yaralanan has-
talarin bir kism1 hastanelere ulagtirilip kurta-
rilabilmektedir. Buna kargin hastanelere ge-
tirilen yaralilarin bir kismu, tiim tibbi yar-
dimlara ragmen kurtarilamamaktadir. Tibbi
yasam destegi verilen, ancak beyin 6liimii
gelismis olan bu hastalarin organlari, organ
nakli igin ihtiya¢ duyulan organ ve dokularin
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temini i¢in 6nemli bir kaynak olusturmakta-
dir 111419 Halen yiiriirliikte olan 1979
tarih ve 2238 sayili Organ ve Doku Alinma-
s1, Saklanmas1 ve Nakli Hakkindaki Ka-
nun'un 14. maddesinin 4. fikrasinda degisik-
lik yapan 2594 say1l1 yasaya gore; " Kaza ve
dogal afetler sonucu viicudunun ugradig:
agir harabiyet nedeniyle yasami sona ermis
olan bir kiginin yaninda yasada belirtilen ya-
kinlar1 yoksa, saglam doku ve organlari, tib-
bi 6liim halinin alinacak organlara bagh
olmadigi 11.maddede belirlenen hekimler
kurulunun raporuyla belgelenmek kaydiyla,
yasam organ ve doku nakline bagh olan
kigilere ve naklinde ivedilik ve tibbi zorun-
luluk bulunan durumlarda vasiyet ve riza
aranmaksizin organ ve doku nakli yapilabi-
lir. Bu hallerde, adli otopsi, bu islemler
tamamlandiktan sonra yapilir ve hekimler
kurulunun raporu adli muayene ve otopsi tu-
tanagina gegirilir ve evrakina eklenir" den-
mektedir. Kaza ve dogal afetler sonucu geli-
sen Sliimlerde, 6lenin yaninda yakinlarinin
bulunmamasi1 durumunda, yasanin imkan
vermesine kargin hekimler, vasiyet ve riza
aramadan transplantasyon amacli organ
aliminda istekli davranmamaktadir. Bu
isteksizlikte, hasta yakinlarinin sonradan
gosterebilecegi tepkiler rol oynayabilecegi
gibi, ayrica 6len kiginin yaninda yakinlarinin
olup olmadiginin tespitinde, hangi kisi ve
mercilerin hangi statii icerisinde sorumlu ol-
dugunun yasada agik¢a tanimlanmamis ol-
masinin da 6nemli rolii oldugu diisliniilebi-
lir. Bu ¢aligmada, deprem felaketini yagsayan
kisilerin, yasanin bu maddesine yaklasimla-
rinin belirlenmesi amaglanmistir. Ayrica,
deprem gibi dogal afetler sonucu dlen kigile-
re otopsi uygulanmasina yaklasim da sorgu-
lanmagtir.

MATERYAL ve METOD

Anket ¢aligmasinda, deprem felaketinin ya-
sandig1 Yalova bolgesinden 82, Adapazar,
Golciik, Izmit, Bolu bolgesinden 90 ve Is-
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tanbul Avcilar bolgesinden 90 kisi olmak
iizere 146's1 erkek, 116's1 kadin toplam 262
deprem magduru sorgulanmigtir. Coktan
se¢gmeli sorulardan olusan anket formlari,
caligmanin amact anlatilarak katilimcilara
dagitiimig, formdaki bilgiler diginda herhan-
gi aydinlatic1 bir goriigme yapilmamistir,
Katilimcilarin anket sorularina vermis ol-
duklar1 yanitlar tablo ve grafikler halinde su-
nulmus, ki kare testi ile verilerin istatistiksel
analizi yapilnug ve sonuglar literatiir 15181n-
da tartisilmustir.

BULGULAR

Ankete katilanlarin yag, cinsiyet ve egitim
durumlari Tablo 1'de, meslek durumlari ise
Grafik 1'de verilmistir. Kaza ve dogal afetler
sonucu olen kigilerin organ ve dokulariin
yanlarinda yakinlarinin olmamasi durumun-
da, riza aranmaksizin, organ nakli amaciyla

- alinabilmesine yaklagim, egitim durumuna

gore degerlendirildiginde; iiniversite mezun-
lar1 %66.7'si olumlu kargilarken diger egitim
gruplar1 karg1 bir tavir gostermigtir (Tablo
2). Universite mezunlari ile diger gruplar
arasindaki fark yiiksek diizeyde anlaml1 bu-
Iunmustur (p=0.003). Okur-yazar ve lise egi-
tim grubu ile diger egitim gruplar1 arasinda-
ki fark anlamli bulunmaz iken, ilkokul ile di-
ger egitim gruplar: arasindaki fark anlamli
bulunmugtur (p=0.01). Deprem sonucu 6len-
lere otopsi yapilmasina yaklagim sorgulandi-
ginda; egitim-diizeyi yiikseldikge, karsi tavir
oram artmaktadir (Tablo 3). Ancak gruplar
arasindaki fark anlamli bulunmamagtir (p>
0.05). Cinsiyete gore organ nakline yaklagim
degerlendirildiginde; erkeklerin %51'i, ba-
yanlarm % 60'1 hayir demektedir (Grafik 2).
Cinsiyete gore gruplar arasindaki fark an-
lamh bulunmamigtir (p=0.33). Cinsiyete go-
re deprem sonucu Glenlere otopsi yapmaya
yaklagim degerlendirildiginde; erkeklerin
%>56's1, bayanlarin %45'i otopsi yapimina
kars1 olduklarmi belirtmiglerdir (Grafik 2)
(p=0.03).
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Tablo 1. Ankete katilanlarin yas, cinsiyet ve egitim durumu

%38

Yag 0vel | 21-30 | 31-40 | 41-50 | 51-60 | 61veT | Toplam
Egitim Cinsiyet | E K E K E K E K E K E K E K
Okur-Yazar - - - 2 1 7 - 7 1 2 - 3 2 21
Tlk-orta Okul 2 3 9 11 15 | 21 27 14 16 6 7 - 76 | 55
Lise 3 5 8 7 14 13 16 8 5 - 5 - 51 33
Universite - - 3 1 6 3 6 2 2 1 - - 17 7

5 8 20 | 21 | 36 | 44 | 49 31 24 9 12 3 146 | 116

Toplam 13 41 80 80 33 15 262
Grafik 1. Ankete katilanlarin meslek durumlart
%21

Kamu sektori

B8 Ozel sektor
E] Serbest meslek

%10

%28

Ogrenci
issiz

Tabloe 2, Egitim diizeyine gore, kaza ve dogal afetler sonucu 8len kisilerin organ ve dokularinin riza aranmaksizin ali-

nabilmesine yaklagim :

Egitim Okur-Yazar 11k-Orta Lise Universite Toplam
Yanit n % n % n % n % n %
Evet, katitliyorum 8 34.8 40 30.5 28 333 16 66.7 92 35.1
Hayir, katilmiyorum 15 65.2 71 54.2 51 60.7 7 29.2 144 55.0
Fikrim Yok - - 20 15.3 5 6.0 1 4.1 26 9.9
"p" p=0.22 p=0.01 p=0.24 p=0.003 p=0.003
TARTISMA sayili Kanun ise, bazi kogullarda kaza ve do-

Bagka iilkelerde oldugu gibi, iilkemizde de
transplantasyon i¢in ihtiyaci kargilayacak
yeterli sayida organ bulunamamaktadir ®),
Canli dondr organ bagiginin ¢ok yetersiz ol-
masi, 6lenden doku teminini 6n plana ¢ikar-
mistir (61720, Yagayan donérlerde oldugu
gibi 6len kisilerden de organ ve doku alina-
bilmesinde aranan temel sartlarindan birisi,
uygun rizanin elde edilmesidir (15:9:13), 2594

gal afetler sonucu 6len kigilerden vasiyet ve
riza aranmaksizin organ ve doku alinmasina
imkan vermektedir. Yasalarin uygulanabilir-
ligi, bilinmesi ve benimsenmesi ile yakindan
ilgilidir. Bu nedenle, deprem felaketini yasa-
yan kisilerin konuya yaklagimlari 6nem tagi-
maktadir. Kaza ve dogal afetler sonucu 6len
kisilerin organ ve dokularinin yanlarinda ya-
kinlarinin olmamas: durumunda, riza aran-
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Tablo 3. Egitim diizeyine gore, deprem ve benzeri dogal afetler sonucu Slenlere otopsi yapilmasina yaklagim

Egitim Okur-Yazar ilk-Orta Lise Universite Toplam
Yamt n % n n % n % n %o
Evet 9 39.1 28 214 21 25.0 3 12.5 61 233
Hayir 10 43.5 63 48.1 44 524 16 66.7 133 50.8
Fikrim Yok 4 174 40 30.5 19 22.6 5 20.8 68 259
"p" p=0.15 p=0.23 p=0.68 p=0.23 p=0.24
Grafik 2. Cinsiyete gore, organ nakli amagli organ alinimina ve otopsiye yaklagim
Organ alinmasina yakiagim
Otopsiye yaklagim
°/o -
60
50
40
30
20
10
& Evet
O Hayir
— 3 Fikrim yok
Erkek Kadin
p=0.33 p=0.33

maksizin, organ nakli amaciyla alinabilmesi-
ne yaklasim, egitim durumuna gore deger-
lendirildiginde; tiniversite mezunlari
%66.7'si olumlu kargilarken, diger egitim
gruplan karst bir tavir gostermigtir (Tablo
2). Universite mezunlar ile diger gruplar
arasindaki fark yiiksek derecede anlamli bu-
lunmustur (p=0.003). Cinsiyete gore organ
nakline yaklasim degerlendirildiginde; er-
keklerin %51'i, bayanlarin %601 hayir de-
mektedir (Grafik 2). Olii dondrden organ ba-
gisina olumsuz yaklasimda iki temel neden
olarak, egitimsizlik ve tibbi yaklagimlara gii-
vensizlik gosterilmigtir ©). Tibbi yaklagimla-
ra giivensizligin ise, konuyla ilgili bilgilen-
menin yetersizligi ile yakindan ilgili oldugu

bildirilmektedir @D, Beyin 6liimii ve beyin
sap1 Oliimii gibi tibbi yaklagimlari kamuo-
yunda yeterince tartigitlmamis olmasi, 6liim
tanisinda hata yapilabilecegi endigesini do-
gurmaktadir 16), 2594 sayil yasasinda, bu
olgularla ilgili olarak, organ alim gergekles-
tirildikten sonra adli otopsi yapilacag1 ve he-
kimler kurulunun raporunun adli muayene
ve otopsi tutanagna gegirilecegi belirtilmek-
tedir. Adli tip uzmanlarinin genel yaklasima,
organ alinmasi esnasinda da bir adli tip uz-
manin gézlemci olarak hazir bulunmasi ve
adli tip agisindan Snemli buldugu bulgular
bir rapor haline doniistiirmesidir. Boylece,
organ aliminin otopsi agisindan doguracagi
sakincalarin ortadan kalkabilecektir (10), Do-
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gal afetler sonucu meydana gelen biiytik kit-
lesel kayiplarda otopsi yapmanin gerekliligi
ve uygulanabilirligi tartisilabilir. Cogu kez
boyle bir uygulama icin imkanlar da yetersiz
olacaktir. Deprem sonucu 6lenlere otopsi ya-
pilmasina yaklasim sorgulandiginda; egitim
diizeyi yiikseldikge karsi tavir orani artmakla
birlikte egitim gruplar1 arasindaki fark an-
lamli bulunmamagtir (p>0.05). Cinsiyete go-
re, deprem sonucu Olenlere otopsi yapmaya
yaklagim degerlendirildiginde; erkeklerin
%56's1, bayanlarin %45'1 otopsi yapimina
kargt olduklarin: belirtmislerdir (Grafik 2).
Otopsi girigimi de, organ alimi gibi viicut
biitiinliigiinii bozan bir girisim olarak algi-
lanmaktadir. Bu nedenle organ bagig: ile
otopsiye yaklagimi birlikte degerlendiren
anket ¢aligmalari, oliiden organ bagisini ka-
bul edenlerin neredeyse tamaminin otopsi
girigimini de kabul ettigini gostermektedir
(8), Calismamizda farkli olarak, otopsi giri-
simini kabul edenlerin oram diigiik bulun-
mustur. Bunun nedeni, deprem ve kaza s0-
nucu olan dliimlerde 6liim sebebinin bilindi-
gi ve otopsi yapilmasinin anlamsiz olacagi
diiglincesidir.

Sonug olarak, ilgili yasa maddelerinin organ
transplantasyonu i¢in organ temininde yeter-
li imkan tanimasina karsin, uygulanabilirligi
istenilen diizeye ulagmamugtir. Organ temi-
ninde amaglanan hedeflere variimasi ancak,
konu hakkinda yasal ve tibbi bilgilendirme-
nin tiim egitim diizeyindeki kisilere yaygin-
lagtirilmas: ile miimkiin olabilecektir.
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