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6z
Amag: Bu ¢alismanin amaci bir ylksekégretim kurumundaki genel kolluk kuvveti 6grencilerinin organ bagisi ve nakli hakkindaki bilgi
diizeylerini 6lgmektir.

Yontem: Kesitsel tanimlayici tipteki bu ¢alisma, Ankara’da bulunan bir ylksekogretim kurumunda 2-9 Aralik 2019 tarihleri arasinda
yuratilmustdr. Orantisal tabakali basit tesadfi ornekleme yontemi ile segilen 583 6grenci ¢alismanin 6rneklemini olusturmaktadir.
Verilerin toplanmasinda 17 maddeden olusan “Organ-Doku Bagisi ve Nakli Bilgi Olcegi” kullanilmis olup, analizler istatistik yazilim
paket programi kullanilarak yapilmistir.

Bulgular: Blylk ¢ogunlugu erkek (%91,4) ve bekar (%81,6) olan katilimcilarin yaslari 18 ile 37 yil arasinda degismekte olup, yas
ortalamasi 25,32+4,13 yildir. Ogrencilerin &lcekte bulunan énermelere verdikleri cevaplarin puan ortalamasi 12,73+2,49’dur. Kadin
ogrencilerin puan ortalamasinin erkek 6grencilerinkinden yiiksek oldugu gortlmustir (p<0,05). Katiimcilarin diger tanimlayici
ozelliklerine gore 6lgek puani ortalamalarinda anlaml bir farklilik bulunamamuistir.

Sonug: Katilimcilarin bilgilerinin yeterli dizeylerde olmadigl goriiimis olup, 6grencilerin organ bagisi ve nakli hakkinda 6zellikle
distuk dlzeyde farkindalik tespit edilen konularda bilgilendirilmeleri 6nerilmektedir. Organ bagisi ve nakli konusunda
bilinglendirilmis 6grencilerin, mezuniyetleri sonrasinda farkl bolgelerde gérev yapacak olmalari dikkate alindiginda; organ bagisina
yonelik toplumsal farkindaligin arttirilmasina katki sunabilecekleri diigiintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Organ bagisi, Organ nakli, Farkindalik

ABSTRACT

Aim: The aim of this study is to assess knowledge levels on organ donation and transplantation among the general law
enforcement students in a higher education institution.

Methods: This cross-sectional descriptive study was conducted at a higher education institution in Ankara between 2 and 9
December 2019. A total of 583 students who were selected by using proportional stratified simple sampling method formed the
sample of study. “Organ-Tissue Donation and Transplantation Knowledge Scale” consisting of 17 items was used to collect the data,
and the analysis was performed by using the statistical software package program.

Results: The mean age of participants most of whom were male (91.4%) and unmarried (81.6%) was 25.32 + 4.13, and ranged from
18 to 37 years. The mean score of the students’ responses to the statements in the scale was 12.73+2.49. It was observed that the
mean score of female students was higher than that of male students (p<0.05). According to the other descriptive characteristics of
the participants, no significant difference was found in the means of the scale scores.

Conclusion: It was observed that the knowledges of the participants were not at the sufficient levels, and it is recommended that
the students be informed about the organ donation and transplantation, especially the issues with low awareness. Considering the
fact that the students who are conscious about organ donation and transplantation will work in different regions after their
graduation, it is thought that they can contribute to raising public awareness about organ donation.
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GIRIS
Organ nakli, glinimizde son donem organ yetmezligi icin en iyi ve siklikla tek hayat kurtarici tedavi olarak
kabul edilen yerlesik bir tedavi seklidir.! Kisinin hayatta iken serbest iradesi ile 6liimi sonrasinda doku ve

organlarinin basgka hastalarin tedavisi icin kullanilmasina izin vermesi ve bunu belgelendirmesi organ bagisi
olarak tanimlanmaktadir.?

Dinyada ilk basarili organ nakli 1954 yilinda Amerika’da Joseph Murray tarafindan alicinin tek yumurta
ikizinden canli donér olarak gerceklestirilen bobrek naklidir.® Richard Lillehei ve William Kelly tarafindan
1966 yilinda ilk pankreas nakli, 1967 yilinda ise ilk ince bagirsak nakli yapilmistir.® ilk basarili karaciger nakli
1967 yilinda Thomas Starzl tarafindan yapilmis olup, ilk kalp nakli de Christiaan Barnard tarafindan ayni yilin
sonlarinda gerceklestirilmistir.>® Turkiye’de 1968 yilinda iki hastaya yapilan kalp nakilleri basarisizlikla
sonuclanmis, ilk basarili kalp nakli ise 1989 vyilinda Cevat Yakut ve Omer Beyazit tarafindan
gerceklestirilmistir.” Mehmet Haberal tarafindan 1975 vyilinda canh donérden, 1978 yilinda kadavra
donorden ilk basarili bobrek nakilleri ve 1988 yilinda da kadavra donérden ilk basarili karaciger nakli
yapilmistir.® 1989 yilinda ise Fahrettin Alparslan tarafindan ilk pankreas nakli gerceklestirilmistir.® ilk basarili
akciger nakli 1983 yilinda Kanada’da Toronto Akciger Transplantasyonu Grubu tarafindan, Tirkiye'de ise
2009 yilinda Siireyyapasa Akciger Transplantasyonu Calisma Grubu tarafindan gerceklestirilmistir.1%!! 20.
ylzyilin ikinci yarisi, hem diinyada hem de Tiirkiye’de organ nakillerinde ilklerin yasandigi bir dénem
olmustur. Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi, Asilanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun 1979 yilinda yururlige
konulmustur. 2000’li yillara gelindiginde ise ilgili alt mevzuatlar da yayinlanarak organ ve doku nakli
hizmetleri tamamen Saglk Bakanhginin kontrol ve koordinasyonunda vyuritiilmeye baslanmistir.
GUnumuizde, Turkiye’de solid organ nakillerinin yani sira doku ve kompozit doku nakilleri de
yapilabilmektedir.

Tum dinyada organ nakli talebi artmakta, ancak ihtiyaci karsilayacak yeterli organ bulunamamaktadir.
Bagislanan organ sayisinin yetersizligi kronik organ yetmeazligi olan bircok hastanin tedavisinde sinirlayici bir
faktor olup, bekleme listelerinde ¢ok sayida hastanin birikmesine yol agmaktadir.'? 2018 yilinda, Tiirkiye’de
organ nakli bekleme listelerinde kayith olan 32983 hastanin 5599’una nakil yapilmis olmasina ragmen,
2559'u organ nakli beklerken hayatini kaybetmis ve ayni yil bekleme listelerine 9073 yeni hasta
kaydedilmistir.®* Ulkemizdeki organ nakli sayisi yiiksek diizeylerde olsa da bekleme listelerindeki hasta
sayisini karsilamaktan uzaktir. Bu durumun baslica nedeni kadavra donér sayilarindaki yetersizliktir. 2018
yilinda, milyon kisi basina diisen kadavra donor sayisi kapsaminda; Tiirkiye (7,30), Avrupa (16,91) ve Diinya
(7,46) ortalamalarinin altinda kalmistir.’* Bununla birlikte, canli dondr sayisi agisindan Tirkiye (52,01)
Diinyada ilk sirada yer almistir.®

Turkiye’de, organ bagisi ve nakli ile ilgili bilgi ve tutumlar hakkinda farkl gruplar tGzerinde yapilmis olan ¢ok
sayida g¢alisma bulunmaktadir. Bu ¢alismalarda, organ bagisi sayilarinin yetersiz olmasinin sebepleri olarak;
basta bilgi eksikligi olmak lizere dini acidan duyulan kaygi, korku, yasarken yeterince tibbi bakim alamama
kaygisi, viicut bitinliginiin bozulmasini istememe, ebeveynlerin bilgi eksikligi ve 6lim sonrasinda saglik
personelinin aile ile zayif iletisimi tespit edilmistir.262® Bu alanda yapilan ¢alismalar, organ bagisi ve nakli
hakkindaki bilgi eksikliklerinin ve bilinclendirme kapsaminda yapilacaklarin tespit edilmesine 6nemli katkilar
saglamaktadir.

Bu ¢alismanin amaci; bir yiksekoégretim kurumundaki genel kolluk kuvveti 6grencilerinin organ bagisi ve
nakli hakkindaki bilgi diizeylerini tespit etmek, 6grencilerin tanimlayici 6zelliklerindeki farkliliklarin bilgi
diizeyleri tizerine etkilerini incelemektir.
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GEREC VE YONTEM

Kesitsel tanimlayici tipteki bu arastirmanin evrenini, Ankara’da bulunan Jandarma ve Sahil Gulvenlik
Akademisi'nde egitim ve 6grenim gdren 4767 dgrenci olusturmaktadir. Orneklem biiyiikligiiniin hesabinda;
varsayllan frekans érneklem buyikliglini maksimize edecek sekilde %50 olarak alinmis olup, %99 gliven
seviyesinde ve %5 ornekleme hatasi kapsaminda, basit tesadifi ornekleme yontemi ile 583 6grenciye
ulasiimasi hedeflenmistir. Farkli akademik birimlerde bulunan 6grencilerin cinsiyetlerine gore érneklemde
yeterince temsil edilmesini saglamak icin orantisal tabakali 6rnekleme yontemi kullanilmistir. Arastirmaya
ait veriler 2-9 Aralik 2019 tarihleri arasinda toplanmustir.

Veri toplama araci olarak iki bélimden olusan bir anket uygulanmistir. Anketin birinci béliimiinde; Oztiirk
Emiral ve ark. tarafindan gelistirilerek, gecerliligi ve glivenirliligi ispat edilmis 17 maddeden olusan “Organ-
Doku Bagisi ve Nakli Bilgi Olcegi” kullanilmistir. Olcek, 5 maddelik “Donér Ozellikleri” baslikh birinci boyut ile
12 maddelik “Organ Bagisi ve Nakline iliskin Yasal, Etik ve Tibbi islemler” baslikh ikinci boyuttan
olusmaktadir. Olgekte 9 olumlu ve 8 olumsuz énerme bulunmakta olup, katilimcilarin her bir 6nermeye
“Dogru”’, “Yanlis” ve “Bilmiyorum” cevaplarindan birisini vermesi istenmistir. Olgekteki her bir maddeye
verilen dogru cevap 1 puan ile puanlandirilmis olup, alinabilecek puan araliklari; dlgegin geneli icin 0-17,
birinci boyutu icin 0-5 ve ikinci boyutu icin 0-12 olacak sekilde diizenlenmistir.?* Olgekten alinan puan
arttikca bilgi dlzeyinin de arttigi kabul edilmistir. Anketin ikinci bolimiinde ise katihmcilarin tanimlayici
ozelliklerine ait 7 soru yer almaktadir.

Verilerin analizinde istatistik yazilim paket programi kullaniimis olup; tanimlayici tablolarda frekans, yiizde,
ortalama ve standart sapma degerleri belirtilmistir. Verilerin normal dagihm gostermemesi ve homojen
olmamasi nedeniyle istatistiki analizlerde parametrik olmayan testler kullanilmis olup, 6grencilerin
tanimlayici 6zelliklerindeki farkliliklarin bilgi diizeyleri Gzerine etkileri Mann-Whitney U ve Kruskal-Wallis
testleriyle analiz edilmistir. iki kategorik degisken arasindaki iliskinin analizinde Ki-Kare ve Fisher’in Kesin
testleri kullanilmistir. Analiz sonuglarinda, p<0,05 istatistiki olarak anlamli kabul edilmistir.

Bu calisma Atilim Universitesi insan Arastirmalari Etik Kurulu tarafindan onaylanmis (Tarih: 16.10.2019,
Say1:5863) olup, arastirma Oncesinde arastirmanin yiritialdigd kurumdan idari izin alinmistir. “Gonalli
Katim Formu’’nu imzalayarak arastirmaya katilmayi kabul eden 6grencilere anket uygulamasi yapilmistir.
“Organ-Doku Bagisi ve Nakli Bilgi Olgegi”nin bu calismada kullanilabilmesi icin 6lcegin gecerlilik ve
glvenirlilik calismasini yapan sorumlu arastirmacidan izin alinmistir.

BULGULAR

Calismada 6rnekleme yontemi ile tespit edilen 583 6grenciye ulasiimistir. Blyik ¢ogunlugu erkek (%91,4) ve
bekar (%81,6) olan katilimcilarin yaslari 18 ile 37 yil arasinda degismekte olup, yas ortalamasi 25,32+4,13
yidir.  Katilimcilarin - 6grenim  durumlari  ¢ogunlukla oOnlisans (%35,0) ve lisans (%48,0) mezunu
seviyesindedir. Ogrencilerin biyik bir ¢cogunlugunun (%98,1) organ nakli yapilmis olan bir aile Gyesi
bulunmamaktadir. Katihmcilar arasinda organ bagisi yapmis olanlarin orani (%2,1) oldukg¢a diisik iken,
gelecekte organ bagisi yapmayi distinenlerin orani (%33,8) daha yiiksek bulunmustur. Organ bagis
yaptigini belirten katilimcilarin tamami aile liyelerinde organ nakli 6ykiisi bulunmayan erkek 6grencilerden
olusmaktadir. Katihmcilarin tanimlayici 6zelliklerine ait veriler Tablo 1’de bulunmaktadir.

Ogrencilerin “Organ-Doku Bagisi ve Nakli Bilgi Olgegi”nde bulunan dnermelere verdikleri cevaplarin puan
ortalamalari; birinci boyut icin 3,59+0,86 olup, ikinci boyut icin 9,13+2,08 ve 6l¢egin geneli icin 12,73+2,49
olarak bulunmustur. Katilimcilarin; 6lgegin 1., 5., 15. maddelerindeki 6nermelere yiksek diizeylerde (%90,7-
97,4) ve 2., 4., 10. maddelerindeki onermelere disiik dizeylerde (%27,6-56,8) dogru cevap verdikleri
gorlilmastir. Katihmcilarin 6lgekteki 6nermelere verdikleri cevaplar Tablo 2’'de gorilmektedir.
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Tablo 1. Katihmcilarin tanimlayici 6zellikleri (n=583)

Tanimlayici 6zellikler n %
Cinsiyet
Erkek 533 91,4
Kadin 50 8,6

Medeni durum
Bekar 476 81,6
Evli 107 18,4

Ogrenim durumu

Lisans 6grencisi 79 13,6
Onlisans mezunu 204 35,0
Lisans mezunu 280 48,0
Yiksek lisans mezunu 20 3,4
Yas aralig
18-22 136 23,3
23-27 340 58,3
28-32 45 7,7
33-37 62 10,7

Aile iiyelerinizden organ nakli yapilan var mi?
Evet 11 1,9
Hayir 572 98,1
Organ bagisi yaptiniz mi?
Evet 12 2,1
Hayir 571 97,9

Gelecekte organ bagisi yapmay diisiiniir miisiiniiz? (n=571)

Evet 197 34,5
Hayir 104 18,2
Kararsizim 270 47,3

Katilimcilarin cinsiyetlerine gore 6lgegin geneli igin aldiklari puan ortalamalarinda farkliliklar bulunmus olup,
kadin 6grencilerin puan ortalamasinin erkek o6grencilerinkinden yiliksek oldugu gorilmustir (p<0,05).
Katimcilarin diger tanimlayici 6zelliklerine gbre Olcek puani ortalamalarinda anlamli bir farklilik
bulunamamistir. Ogrencilerin tanimlayici dzelliklerine gére 6lcek puani ortalamalari ve bu puanlarin
karsilastirilmasina iliskin sonuglar Tablo 3’te bulunmaktadir. Gelecekte organ bagisi yapmayi distiindtgiini
belirten katihmcilar analiz edildiginde; kadinlarin erkeklerden, bekarlarin evlilerden, disik yas
gruplarindakilerin 33-37 yas grubundakilerden anlamli bir sekilde daha yliksek oranlarda organ bagisi
yapmayi distindikleri géralmastar (p<0,05).
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Tablo 2. Katimcilarin organ-doku bagisi ve nakli bilgi 6lcegindeki 6nermelere verdikleri cevaplar (n=583)

m Dogru Yanls Bilmiyorum
Onermeler n % n % n %
Donor ozellikleri
1. Organ bagisi; “Bir kisinin hayatta iken serbest iradesi ile tibben
ya§ar‘r.1|.s.or1a erdikten sonra. d.oku ve organlarmm bagka hastalarin 568 974 3 14 7 12
tedavisi icin kullanilmasina izin vermesi ve bunu
belgelendirmesidir’” diye tanimlanabilir.
2. Organ bagisi yapabilmek icin yas siniri vardir.” 302 51,8 161 27,6 120 20,6
3. Kisi hayatta ve saglikl iken bazi organlarini (bébrek, karacigerin bir 518 889 al 70 24 41

kismi vb.) bagislayabilir.

4. Yuksek tansiyon ve seker gibi kronik hastaliklar bobrek nakline

neden olabilecek hastaliklardandir. =22 e Ll e Ly Ag

5. Beyin fonksiyonlarinin geri donilmez bir sekilde kayboldugu ve
solunum cihazina bagli olmadan yagamanin miimkin olmadigi 529 90,7 28 4,8 26 4,5
duruma “beyin 6lim0” denir.

Organ bagisi ve nakline iligkin yasal, etik ve tibbi islemler

6. Beyin 6lumu gerceklesen kisinin tekrar iyilesme ihtimali vardir.” 67 11,5 432 74,1 84 14,4
Beyin 6luimdi ile koma/bitkisel yasam farkl seylerdir. 336 57,6 159 27,3 88 15,1

8. Her 6lum olayindan sonra kisinin organlari nakil i¢in alinabilir.* 94 16,1 425 72,9 64 11,0

9. Bir kisiden alinan organlar herkese nakledilebilir.” 33 5,7 524 89,9 26 4,4

10. Tim nakil islemlerinde alici-verici arasinda kan grubu uyumu

P 104 17,8 331 56,8 148 25,4
olmasi yeterlidir.

11. Ulkemizde bébrek, karaciger gibi organlarin disinda kalp-akciger,

deri, kemik iligi, ince bagirsak gibi organlarin da nakli yapiimaktadir. 488 83,7 17 2,9 78 13,4

12. Hayatta iken organ bagisi yapan ve hastanede beyin 6limi
gerceklesen kisinin organlarinin alinip-alinmamasi konusunda son 370 63,5 134 23,0 79 13,5
karar ailesine aittir.

13. Hayatta iken organ bagisi yapmayan ve hastanede beyin 6limi

gerceklesen kisinin organlarinin alinip-alinmamasi konusunda son 39 6,7 494 84,7 50 8,6
karar hekime aittir.”

14. Hayatta iken organ bagisinda bulunan ve organi alinan kisi (bdbrek,

453 77,7 58 9,9 72 12,4
karacigerin bir kismi vb.) hayatinin geri kalanini saghkh gecirebilir.
15. Organ nakli sadece akrabalar arasinda yapilir.* 6 1,0 564 96,8 13 2,2
16. Kisiler alkol, uyusturucu madde vb. gibi bagimhlk yapan maddeler
kullanarak organ nakline neden olabilecek hastalik olusturabilirler. 485 83,2 27 4,6 71 12,2
17. Organ nakli sadece tibbi 6lim gergeklesmis insanlardan (kadavra) 94 16,1 422 724 67 115

yapilabilir.”

*Olumsuz dnermedir.

TARTISMA

Arastirma sonuglarina gore, katilimci 6grencilerin organ bagisi ve nakli hakkindaki bilgileri orta diizeyde
bulunmustur. Ayni 6lcegin kullanildigi diger calismalarla karsilastirildiginda, bu ¢alismada tespit edilen organ
bagisi ve nakline iliskin puan ortalamalarinin; Oztiirk Emiral ve ark.nin 2014-2015 yillarinda bir egitim ve
arastirma hastanesinde gorevli 540 saglk disi personel Uzerinde yaptigl ¢alismada bulunan sonuglardan
daha yuksek oldugu, Soylar ve ark.nin 2018 yilinda bir Universitede 578 6grenci lizerinde yaptigl ¢calismada
tespit edilen sonuclardan daha disiik oldugu gorilmistiir. Oztiirk Emiral ve ark.nin calismasinda
katilimcilarin 1. boyuta iliskin bilgi seviyeleri 2. boyuta iliskin bilgi seviyelerinden daha yiksek bulunmusken,
Soylar ve ark.nin ¢alismasinda ve bu ¢alismada ise 2. boyuta iliskin bilgi seviyelerinin daha yiliksek oldugu
gorilmistiir.2#% Oztirk Emiral ve ark.nin ¢alismasinda egitim seviyesi yiiksek, ekonomik durumu iyi, aile

Uyelerinde organ nakli oykiisi bulunan ve organ bagisi yapmaya istekli olanlarda 6&lgek puani
166



Ogrencilerin Organ Badisi Bilgi Diizeyleri — Alper Tunga Kokcii

ortalamalarinin anlamh bir sekilde ylksek oldugu goriilmisken; bu calismada sadece kadin 6grencilerin
Olgek puani ortalamasinin erkek 6grencilerinkinden anlamh bir sekilde yiksek oldugu tespit edilmistir. Bu
calismada; 33-37 yas grubundakiler, aile lGyelerinde organ nakli 6ykisii olanlar, organ bagisi yapanlar ve
gelecekte organ bagisi yapmayi distindiGgini belirten katilimcilarin 6lcek puani ortalamalarinin yiiksek
oldugu goriilse de bu tanimlayici 6zelliklere gére ortalama puanlarinda anlamli bir farkhlik bulunamamistir.

Tablo 3. Katilimcilarin tanimlayici 6zelliklerine gore 6lgek puani ortalamalarinin karsilastiriimasi (n=583)

Tanimlayici 6zellikler n % Puan (OrtSS)* p**
Cinsiyet
Erkek 533 91,4 12,62+2,51
0,0002
Kadin 50 8,6 13,84+2,04

Medeni durum

Bekar 476 81,6 12,71+2,42
0,377
Evli 107 18,4 12,79+2,79
Ogrenim durumu
Lisans 6grencisi 79 13,6 12,86%2,39
Onlisans mezunu 204 35,0 12,35+2,64
0,078
Lisans mezunu 280 48,0 12,96+2,35
Yiksek lisans mezunu 20 3,4 12,7042,93
Yas araligi
18-22 136 23,3 12,69+2,35
23-27 340 58,3 12,68+2,52
0,631
28-32 45 7,7 12,71+2,86
33-37 62 10,7 13,09+2,41
Aile liyelerinizden organ nakli yapilan var mi?
Evet 11 1,9 14,09+1,70
0,064
Hayir 572 98,1 12,70+2,50
Organ bagisi yaptiniz mi?
Evet 12 2,1 13,58+2,02
0,229
Hayir 571 97,9 12,71+2,50
Gelecekte organ bagisi yapmay diistiniir miisiiniiz? (n=571)
Evet 197 34,5 13,06+2,16
Hayir 104 18,2 12,50+2,64 0,106
Kararsizim 270 47,3 12,53+2,65

*Ort: Ortalama; SS: Standart sapma; Olgekteki her bir maddeye verilen dogru cevap 1 puan ile puanlandirilmis olup, élcegin geneli
icin puan aralig1 0-17 olacak sekilde diizenlenmistir.
**Mann-Whitney U ve Kruskal-Wallis testleri uygulanmistir (2 p<0,05).
Turkiye’de organ bagisi ve nakli ile ilgili bilgi ve tutumlar hakkinda farkli gruplar Gzerinde yapilmis olan
¢alismalarda; katilimcilarin organ bagisi orani %0,5-3,3 arasinda, organ bagisi yapmaya istekli olanlarin orani
%22,5-58,2 arasinda bulunmustur.'®2%2427 By calismada da katilimcilarin %2,1’inin organ bagisi yaptigi ve
%33,8’inin gelecekte organ bagisi yapmayi disindigii tespit edilmis olup, bu sonuglarin diger ¢alismalarda
elde edilen sonugclarla uyumlu oldugu degerlendirilmistir. Ozbek Yazici ve ark.nin 2013-2014 yillarinda bir
Universitede 352 6grenci Gzerinde yaptigl calismada, kiz 6grencilerin anlamli bir sekilde erkeklerden daha
fazla oranda organlarini bagislamayi disiindiikleri saptanmistir.® Bu calismada da kadinlarin erkeklerden
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anlamli bir sekilde daha yiksek oranda organ bagisi yapmayi dusindikleri gorilmistir. Ayrica; bekarlarin
evlilerden, duslik yas gruplarindakilerin de 33-37 yas grubundakilerden anlamli bir sekilde daha yiksek
oranda organlarini bagislamayi diisiindikleri tespit edilmistir.

Katimcilarin biyik ¢cogunlugunun (%90,7-97,4), organ bagisi ve beyin 6limu tanimlarini bildigi ve organ
naklinin sadece akrabalar arasinda yapiimadiginin farkinda olduklari gorilmuistir. Bununla birlikte,
ogrencilerin 6nemli bir béliiminin (%27,6-56,8), organ bagisinda yas siniri olmadigini ve kronik hastaliklarin
bobrek nakline neden olabilecegini bilmedikleri ve tiim nakil islemlerinde alici-verici arasinda kan grubu
uyumu olmasi gerekmediginin farkinda olmadiklari goriilmustiir. Yapilan calismalarda, organ bagisi kararini
olumsuz yénde etkileyen faktérlerin en basinda bilgi eksikliginin geldigi ortaya konmustur.17-1%21.2327:30 g
¢alismada, gelecekte organ bagisi yapmayi distiinmeyenlerin bilgi diizeylerinin goérece disik oldugu
bulunmus olsa da katilimcilarin bu tanimlayici 6zelligine gére ortalama puanlarinda anlamli bir farklilk
bulunamamistir.

Dini inancglarin da organ bagisi kararini etkileyen énemli bir faktér oldugu yapilan calismalar ile ortaya
konmustur.2628313% Hichir din organ bagisini veya organ almayi yasaklamaz, canl veya 6li bagiscilardan
nakillere karsi degildir.?® Dini gelenekler resmi olarak organ bagisi ve naklini yasaklamasa da bu konuda, dini
gruplarin mensuplar tarafindan kendi anlayislarina gére bir tutum benimsenmektedir.®® 1980 yilinda
Diyanet isleri Baskanhgi, organ bagisini bir insanin insana yapabilecegi en biyiik yardim olarak
tanimlamistir.?” Bu ¢alismada, katilimcilara dini inanglari sorulmamis olsa da Tirkiye’de toplumun biyuk bir
bélimi Miisliiman olup, islamiyet’te organ bagisi iyilik ve merhamet eylemi olarak kabul edilir.3%3°

Tutumun gozlenebilen bir davranis olmadigi, davranisa hazirlayici bir eylem oldugu ifade edilebilir. Herhangi
bir tutum nesnesi hakkinda edinilen bilgilerin davranisa dénistlrilme asamasinda, bireyin kendi duygusal
tepkisi ile birlikte disaridan gelen tepkiler de etkili olmaktadir.*® Bu kapsamda, kisilerin organ bagisi ve nakli
hakkindaki bilgi dizeylerinin organ bagisina yonelik tutumlarini etkileyecegi soylenebilir. Bununla birlikte
tutum degisikliklerinin her zaman icin davranislara yansimasi da beklenmemelidir.

Bu arastirma geng eriskin populasyon Uzerinde yapilmis olup, sonuglari bu gruba 06zgii bilgileri
yansitmaktadir. Calismanin bu sinirhhigindan dolayr sonuglarin diger gruplara genellestirilemeyecegi
disinidlmektedir. Bununla birlikte; organ bagisi ve nakli ile ilgili bilgi diizeyleri konusundaki ¢alismalarin
genellikle saglik personeli ve 6grencileri ile hasta gruplarn (zerinde yapildig disindldiginde, farkh bir
populasyon olan genel kolluk kuvveti 6grencileri tizerinde yapilan bu ¢alismanin literatiire ayrica bir katki
sunacagl degerlendirilmektedir.

SONUC

Arastirma sonuglari ¢alismanin yapildigi yiksekogretim kurumundaki 6grencilerin organ bagisi ve nakli
hakkindaki bilgi diizeylerini ortaya koymakta olup, bu kapsamda yapilmasi gereken bilinglendirme
faaliyetlerinin belirlenmesine katki sunacag degerlendiriimektedir. Katilimcilarin bilgilerinin yeterli
diizeylerde olmadigi gorilmis olup, 6grencilerin organ bagisi ve nakli hakkinda o6zellikle duslik dizeyde
farkindalik tespit edilen konularda bilgilendirilmeleri 6nerilmektedir. Organ bagisi ve nakli konusunda
bilinglendirilmis 6grencilerin, mezuniyetleri sonrasinda farkli bolgelerde goérev yapacak olmalari dikkate
alindiginda; organ bagisina yonelik toplumsal farkindaligin arttirlmasina katki  sunabilecekleri
disinidlmektedir.

Geng eriskin populasyon Uzerinde yapilan bu arastirmaya ait bulgularin, benzer gruplarin organ bagisi ve
nakli konusundaki bilgi dlzeyleri hakkinda fikir verebilecegi ve yapilacak bilinglendirme calismalarinin
belirlenmesine katki sunabilecegi degerlendirilmektedir. Bu kapsamda; organ bagisi ve nakli konusundaki
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bilinclendirme calismalarinda, liniversitelerde ve askeri okullarda bulunan genc eriskin gruplar hedef kitle
olarak secilmelidir.
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