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TURKIYE BUYUK MILLET MECLIST BASKANLIGI’NA

Ulkemizde gerceklestirilen organ temini ve kadavra dondrlerden yapilan
transplantasyon aktivitelerindeki sorunlarin arastirilmasi ve ¢oziim yollarmin
tespit edilmesi amaciyla, Anayasa’nin 98, Tirkiye Biiyiik Millet Meclisi I¢
Tiizigii’niin 104 ve 105 maddeleri geregince bir Meclis Arastirmas: agilmasin
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GEREKCE

Ulkemizde belirli bir ivme kazanmasr beklenen kadavra organ temini ve
kadavra donérlerden yapilan organ nakli ameliyatlarinda belirli bir artig olmakla
birlikte maalesef ; bu artig ihtiyacin kargilanmasina cevap verebilecek diizeyde
degildir. Yeterli sayida pakil yapilmamasi dolaysiyla, organ nakli bekleyen
hastalarimizdan her yil binlercesi hayatim kaybetme riski ile karsilagmaktadir.
Bu durum ayrica hastalarimizin tedavileri igin gereken tamamuna yakini ithal
tiriin ve ilaglara ddenen 5 milyar dolar1 asan mali bir yuki de beraberinde
getirmektedir.

Bu nedenle sorunun yegane ¢oziimii olan kamu ve Ozel hastanelerdeki
beyin 6liimil bildirimlerinin diizenli yapilmasi gerekmektedir. Ulkemizde ne
yazik ki bu rakam; olmas1 gereken saymm, %10’un da altindadir. Bu imkén
diizgiin  kullamlmadigindan, ilkemizde kadavradan yapilan organ nakli
ameliyatlarinda ciddi bir azalma meydana gelmektc ve bu agik, organ nakli
merkezlerimizde, az gelismis iilke modellerinde oldugu gibi, canlt vericilerden
yapilan nakil ameliyatlar ile kapatilmaya ¢aligilmaktadir.

 Ayrica tilkemizde biyiik merkezler digindaki gehirlerde meydana gelen
beyin oliimii olgular igin, organ gikanm ameliyatlarini yapan ekiplerin, degisik
nedenler ile soz konusu merkezlere ulasiminda sorunlar yasanmaktadir. Bu
nedenle, ozellikle periferdeki sehirlerde, zaman zaman organ gikartim ekibi
bulanamadig1 igin kullanilamay1p, kaybedilen kadavra dondrleri bulunmaktadir.

Kamu hastanelerinde gercekiegen bobrek, karaciger, kalp, kemik 1iligi,
kornea gibi organ ve doku nakli ameliyatlarinda, Sosyal Guvenlik Kurumu’nun
hastanelere ddedigi iicretlerde, transplantasyon islemini yapan ekibe, herhangi
bir yansima olmamaktadur. (zel hastaneler, bu nedenle kamu hastanelerinde
gorev yapan transplantasyon ekiplerini, organ nakli SUT iicretlerinin belirli bir
kismmu (ortalama %30) vererek transfer etmektedir. Bunun sonucunda kamu
hastanelerimizde gdrev yapan organ nakli ekiplerinde, Istanbul, Izmir, Antalya
orneklerinde oldugu gibi, ciddi erozyonlar yasanmaktadr. '




