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TURKIYE BUYUK MILLET MECLISI BASKANLIGINA

Ilgi  :05/12/2013 tarihli ve 31853594-610-2-6305-6709 sayili yaziniz.

Istanbul Milletvekili Sayin Sezgin TANRIKULU tarafindan verilen “Kronik bgbrek
yetmezligi hastalar ile ilgili ¢alismalara ve organ bagisi ¢aligmalarina” iligkin 7/33757 sayil: yazili
soru 6nergesinin cevabi iligikte sunulmaktadir.

Arz ederim.
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istanbul Milletvekili Saym SEZGIN TANRIKULU tarafindan verilen 7/33757
sayili yazihh soru dnergesinin Kronik Bobrek Yetmezligi hastalar ile ilgili cahismalara ve
organ bagisi ¢alismalarina iligkin soru 6nergesinin cevabidir.

Tirk bobrek vakft (TBV) ile Bobrek Hasta Haklarimin Koruma Ve Sosyal
Yardimlasma Dernegi (BOHAK), 3-9 Kasim tarihleri arasinda diizenlenen Organ Ba@
Haftas1 kapsaminda, organ bagisina dikkati g¢ekmek icin Taksim’de etkinlik
gergeklestirilecektir. Basina yanstyan BOHAK yénetim kurulu iiyesinin yaptig1 aciklamada,
“Tiirkiye’de 22 binin {izerinde son ddénem kronik bobrek yetmezligi hastasimin, Saglik
Bakanligi’min resmi ulusal bekleme listesinde kayitli bobrek bekledigini” sdylemistir.
Tiirkiye’de yilda ortalama 3 bin bobrek nakli yapildigini belirten, BOHAK yénetim kurulu
iyesi bu sayimmin ancak ylizde 18 inin kadavradan gergeklestirilebildigini dile getirmistir.
Nakil bekleyen hasta sayisinin her gegen yil arttigini aktarmis ve “ancak, kadavradan nakil
sayis1 artmiyor ve pek ¢ok hasta nakil olamadan hayatim kaybediyor, bizde organ bagisina
kamuoyunun ilgisini ¢ekmek i¢in bdyle bir organizasyon diizenliyoruz. Hastalarimiz orada
olacak, dernegimizin yoneticileri katilacak, zaten tiim yoneticilerde bobrek hastasi. Biz,
goniillii olarak bu isi gotiiriyoruz, etkinlikle, organ bagisina ve kadavradan bagisa dikkati
¢ekmek istiyoruz.

Bu baglamda;

SORU 1: Tiirkiye’de bulunan 22 binin {izerinde kronik bébrek yetmezligi hastasi i¢in
hiikiimetiniz tarafindan alinacak acil tedbirler var midir?

SORU 2: Nakil bekleyen hasta sayisi her gegen yil artarken kadavradan gergeklesen nakil
oran1 ylizde 18 oldugundan, kadavradan daha ¢ok nakil gergeklesmesi konusunda
hiikiimetiniz tarafindan bir ¢aligma yapilacak midir?

CEVAP

Ulkemizde, 17.12.2013 itibariyla 56247 hasta diyalize girmektedir. Bu hastalarin
i¢inde de Tirkiye Organ ve Doku Nakli Bilgi Sistemine (TODS) kayitl1 23731 hasta organ
nakli olmay1 beklemektedir. Bunlarin 20937’sini bobrek, geri kalan 2794 {inii ise karaciger,
kalp, akciger, pankreas ve ince barsak nakli olmak iizere bekleyen hastalar olusturmaktadir.

Organ nakli, yerine koyma tedavileri iginde en yararlisi ve bazi organlar i¢in tek tedavi
bi¢imidir. Baz1 kronik karaciger ve kalp rahatsizliklarinda ise durum {iziicii olup, diyaliz gibi
yardimci tedavileri olmadig1 igin bu hastalar organ bulamadiklart takdirde hayatlarmi kisa
stirede kaybetmektedirler. Bu durum organ ve doku nakli hizmetlerinin sunumunda organ
bagisimn ve kadavra organ temininin arttirilmasinin 6nemini ortaya koymaktadur.

Gelismis tilkelerde yapilan nakillerin yaklasik %75’ini kadavra %25’ini canlidan
nakiller olusturmasina ragmen, iilkemizde bu oran tam tersi olup agirlikli olarak canlidan
nakiller yapilmaktadir.

Bu hastalar i¢in alinan acil tedbirler kisaca siralanacak olursa;

En 6nemli tedbir; Organ bekleme stiresini kisaltmaktir. Bunu saglamak i¢in en etkin yol ise
beyin 6limii bildirimlerinin ve akabinde kadavra organ bagisi sayisimin artirilmasidir.
Bakanhigimizca asagida kronolojik sirayla verilmis olan ¢alismalarla nihayetinde bu amaca
yonelik ¢aligmalar siralanmaigtir.

Son dénem bobrek yetmezligine gidisi 6nlemek i¢in yalmzca tedavi edici hizmetler
agisindan degil, koruyucu hizmetler agisindan da alinan tedbirler bulunmaktadir. Koruyucu



saglik hizmetlerinin de iki boyutu bulunmaktadir. Birincisi dogrudan Bakanlifimizin {izerine
diisen gorevler ile diger saglik ¢aliganlarinin ve saghk sektoriiniin iizerine diisen gérevler,
digeri ise bireyin kendisinin farkindaliginin artirilmasidir. Ciinkii birey kendi yagam bigimini
degistirmedikge, toplumu korumak miimkiin olmamaktadir. Bu anlamda Bakanligimizca
bireye organ nakli gerekmeden énceki sathalarda gerekli 6nlemleri almaya yonelik birtakim
programlar ve ¢aligmalar yiiriitilmektedir. Ornegin Hipertansiyonun énlenmesi ve kontroliine
ilisgkin  “tuz kisitlamasi™na iligkin ¢aligmalar, “diyabet kontrol program” gibi.
Hipertansiyonun &nlenmesi ve kontrol altinda tutulmasi, tuz kisitlamasina gidilmesi ve
diyabet gelisimi ve obezitenin 6nlenmesine yonelik yapilan ¢aligmalar ile son donem bébrek
yetmezligine (Kronik Bobrek Yetmezligi) gidisin azaltilmasi, dolayisiyla bébrek nakli
gerekecek hasta sayisinin azaltilmasi hedeflenmektedir.

e 2008 - Ulusal Organ ve Doku Nakli Bekleme Listesi Programi devreye sokulmustur.
(Baslangigta sadece bobrek dagitimi sistem tizerinden yapilabiliyordu.)

e 2009 - Bakanligimizca ruhsatlandirilmis merkezlerde Akciger Nakli yapilmaya
baslanmugtir.

e 2010 - IPA 2009 programlamasi kapsaminda 2010 yilinda "Organ Bagisinda Uyum I¢in
Teknik Yardim Projesi" sunulmug olup, proje AB Komisyonu ilgili birimleri tarafindan
kabul edilerek, ihalesi yapilmis ve finansman anlagmasi imzalanmistir. 2013 yili Nisan ay1
itibanyla ise proje faaliyetlerine baglanmigtir. Genel bir ifadeyle sdylenecek olursa;
projenin nihai hedefi kadavra organ bagis sayisiin gelismis iilkeler seviyesine getirilerek
organ bekleyen hasta sayisinin en aza indirilmesidir.

® 2010 - Organ Nakli Merkezlerinin bir planlama kapsaminda agilabilmesine yénelik olarak
2010/67 sayil1 genelge yayinlanmastir.

e 2010 - 2010 ve 2012 yillarinda, (2012'deki uluslararast katilimh olmak {izere) "Organ ve
Doku Nakli Koordinatorliigii Sempozyumu" diizenlendi.

* 2011 - Organ Nakli Mevzuatinin giiniimiiz gereklerine uygun haline getirilmesine y6nelik
"Organ ve Doku Nakli Hizmetleri Mevzuat Caligtay1” diizenlenmistir.

e 2011 - 2008 yilinda devreye girmis olan Ulusal Organ (Bobrek) Nakli Bekleme Listesi
programinin giincellenmesi ile 2011 y1li Subat ayindan itibaren tiim organlarin bu sistem
lizerinden dafitildigr "Tirkiye Organ ve Doku Nakli Bilgi Sistemi" TODS devreye
girmigtir.

e 2011 - TODS ile; 2011 itibari ile yapilan tiim canli ve kadavra nakillerin takibi ile birlikte
bu nakillere ilgili tiim istatistiki verilerin anlik olarak elde edilerek analiz yapilabilmesi
saglanmigtir.

* 2012 - TODS ile entegre galigmak tizere "Tiirkiye Organ Bagis1 Bilgi Sistemi", "Tiirkiye
Yogun Bakim Bilgi Sistemi" ve "Tiirkiye Diyaliz Bilgi Sistemi" programlari devreye
sokulmustur.

® 2012 - "Organ Nakli Hizmetleri Yonetmeligi" ve "Organ Nakli Merkezleri Yénergesi”
yeniden diizenlenmigtir. Yonetmelik ile "Tercihli Bagis" ve "Aile Puan Sistemi" gibi
kavramlar devreye sokulmustur.

Yukarida bahsedilen bilgiler dogrultusunda nihai hedef; Gereken koruyucu Snlemleri
alarak kronik bobrek yetmezlifi olan hastalarin hasta sayisi azaltmak ve alinan tiim
6nlemlere ragmen kronik bébrek yetmezligine giderek bobrek alici aday: haline gelen bu
hastalara kadavra organ temin etmektir. Kadavra organ teminine yénelik yapilan ¢alismalarin
ayrintis1 yukarida siralanmigtir.

Gostermis oldugunuz ilgiden dolay: tesekkiir ederim.
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TURKIYE BOYUK MILLET MECLISI BASKANLIGINA

Asagidaki sorularimin Bagbakan Sayin Recep Tayyip ERDOGAN tarafindan yazilj olarak
cevaplandinimasin arz ederim. ‘

Dr. M. Sezgijh TANRIKULU
Istanbul Milletvekili

Tlrk Bobrek Vakfi (TBV) ile Bébrek Hasta Haklanim Koruma ve Sosyal Yardimlasma Dernegi
(BOHAK), 3-9 Kasim tarihleri arasinda dizenlenen Organ Bagis: Haftasi kapsaminda, organ
bagigina dikkati gekmek igin Taksim'de etkinlik gerceklegtirecektir. Basina yansiyan BOHAK
Yonetim Kuruly tyesinin yaptigi agiklamada, “Trkiye'de 22 binin iizerinde son dénem kronik
bobrek yetmezligi hastasinin, Saglik Bakanhgrnin resmi ulusal bekleme listesinde kayith
bbbrek bekledigini" séylemistir, Turkiye'de yilda ortalama 3 bin babrek nakli yapildigini
beliten, BOHAK Yonetim Kuruly Uyesi bu saymin ancak yizde 18'inin kadavradan
gerceklestirilebildigini dile getirmistir. Nakil bekleyen hasta sayisinin her gegen yii arthiging
aklarmis ve “Ancak, kadavradan nakil sayisi artmiyor ve pek ok hasta nakil olamadan
hayatini kaybediyor. Biz de organ bagigina kamuoyunun dikkatini cekmek igin bdyle bir
organizasyon diizenliyoruz. Hastalarimiz orada olacak. Dernedimizin yoneticileri katilacak,
zaten tim yoéneticiler de bébrek hastas:. Biz, gdnlilli olarak bu isi ylritiyoruz. Etkinlikle,
organ badisina ve kadavradan badisa dikkati gekmek istiyoruz" demistir.

Bu baglamda;
1. Tlrkiye'de bulunan 22 binin Gzerinde kronik bébrek yetmeziigi hastasi icin
hikUmetiniz tarafindan alinacak acil tedbirler var midir?
2. Nakil bekleyen hasta sayisi her gegen yil artarken kadavradan gerceklesen nakil
orani yiizde 18 oldugundan, kadavradan daha cok nakif gergeklesmesi konusunda
hikimetiniz tarafindan bir gaisma yapilacak mchir?
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