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Organ nakli yasa 
tasar›s› üzerine...

Dr. Mustafa Hasbahçeci

alen yürürlükte olan
2238 say›l› Organ ve
Doku Al›nmas›, Sak-
lanmas›, Afl›lanmas› ve
Nakli Hakk›ndaki Ka-
nun, Sa¤l›k Bakanl›¤›
taraf›ndan kapsaml› bir
flekilde de¤ifltirilerek,

organ nakli uygulamalar›n›n yayg›nlafl-
mas› hedeflenmektedir. Bu amaç do¤-
rultusunda kamuoyunun daha önce de-
¤iflik yollardan haberdar oldu¤u bir tas-
lak metin haz›rlan›p, baz› sivil kurulufl-
lardan görüfller talep edilmiflti. 

Haz›rlanan taslak metin incelendi¤inde,
yürürlükte olan organ nakli ile ilgili Ka-
nun ve 24066 say›l› Yönetmelikten baz›
önemli farkl›l›klar içerdi¤i gözlemlen-
mektedir. Bu farkl›l›klar›n can al›c› nokta-
s› ise, Bakanl›¤›n kadavra ya da canl›-
dan ne flekilde olursa olsun, organ nak-
li ile ilgili her bir uygulamay› art›rmak ve
organ nakli uygulamalar›nda merkezi
denetim rolünü üstlenmek istemesidir.

Yeni taslak metin maddeleri ile ilgili baz›
de¤erlendirmeler yapmak mümkündür:

11.. Kadavra donörün ba¤›fl tutana¤›nda
imzas› bulunan yak›n›na, olanaklar da-
hilinde sa¤l›k hizmetlerinden öncelikle
yararlanma hakk› tan›nmas›: Metinde
yer alan “öncelikle yararlanma” hakk›-
n›n ne anlama geldi¤i aç›klanmas› ge-
reklidir. Ayr›ca yaflarken ba¤›flta bulun-
mayan ve kadavra donör haline gelen
bir kiflinin organlar›n›n ba¤›fllama yetki-
sinin verildi¤i kifliler, sadece hiyerarflik
s›ra (efl, reflit çocuklar, ebeveyn ya da
kardefllerden birisi, yan›nda bulunan
herhangi bir yak›n›) ve bu anda yan›nda
bulunma ile tan›mlanm›fl. E¤er sa¤l›k
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hizmetlerinden öncelikle yararlanman›n
kiflilere cazip gelen özellikler bar›nd›r-
mas› halinde, bundan kimin yararlana-
ca¤› da tart›flma konusu olabilecektir.

22.. Ulusal Doku Bilgi Bankas›’na ba¤›flta
bulunup kemik ili¤i ya da kök hücreleri
ba¤›fl›nda bulunanlar da, olanaklar da-
hilinde sa¤l›k hizmetlerinden öncelikle
yararlanma hakk›na sahip olmaktad›rlar.

33. Taslak metnin en tart›flmal› maddele-
rinden birisi beyin ölümü tan›s› için iki
uzman doktorun karar›n›n yeterli olma-
s›d›r. Önceki yasada yer alan dört farkl›
bölüm yerine anesteziyoloji ve reani-

masyon uzman› ile birlikte nöroloji ya da
beyin cerrahisi uzman›n›n karar› yeterli
olabilecektir. Ayr›ca beyin ölümü gibi
önemli bir durumun tan› kriterlerinin be-
lirlenmesinde, “bilimin ülkede ulaflt›¤›
düzeydeki kural ve yöntemleri uygula-
mak suretiyle beyin sap› reflekslerinin
geri dönüflümsüz olarak kayb›n› teflhis
etmek” ve “beynin kan ak›m›n›n durdu-
¤unu kan›tlayan en az bir laboratuvar
yöntemi kullanmak” ifadelerinin yönet-
meliklerle detayland›r›lmas› gereklidir. 

44.. Hastanelerde gerçekleflen bütün be-
yin ölümü vakalar›na bildirilme zorunlu-
lu¤unun getirilmesi, ikinci aflamada

“farz edilmifl onam” gibi organ nakli için
aksi olmad›¤›nda ba¤›flta bulunulmufl
olarak kabul edilece¤i fikrine yol aç-
maktad›r.

55..  Tasla¤›n canl›dan organ al›m› ile ilgili
olan maddeleri üzerinde önemli tart›fl-
malar›n yap›lmas› gerekmektedir. Ön-
celikle canl›dan organ nakli yap›labilme
durumu neredeyse herhangi bir s›n›r ta-
n›maks›z›n geniflletilmifl durumdad›r.

Normal flartlarda en az üç y›ldan beri fii-
len birlikte yaflad›¤› efli ve dördüncü
derece dahil kan ve kay›n h›s›mlar›ndan
canl› organ nakli yap›labilmektedir.

Yeni ‘Ulusal Organ Nakli Bekleme Lis-
tesi’ çal›flmas› ile organ nakli bekleyen
hastalara adil, sa¤l›kl› ve h›zl› bir flekil-
de uygun organ temini amac›yla, bu
hastalar›n sa¤l›k ve kimlik bilgilerinin
yer ald›¤› Ulusal Böbrek Nakli Bekleme
Listesi olarak adland›r›lan bir bilgisayar
program› haz›rlanm›flt›r. Böbrek nakli
merkezlerine müracaat edip organ
bekleyen hastalara ait bilgiler bu mer-
kezler taraf›ndan, bilgisayar program›
arac›l›¤›yla girilecek ve Bakanl›¤a ba¤l›
Ulusal Koordinasyon Merkezi’ndeki
(UKM) ana bilgisayarda tüm merkezle-
re ait bilgiler toplanacakt›r. Ülke gene-
linde ç›kacak bir donöre ait bilgiler,
UKM’ndeki ana bilgisayarda organ
bekleyen hastalar›n bilgileri ile efllefltiril-
mek suretiyle en uygun al›c› hasta oto-
matik olarak taran›p bulunacakt›r. 

Söz konusu bilgisayar program› ile or-
gan da¤›t›m›, flu aflamada, sadece
böbrek bekleyen hastalar için yap›la-
cakt›r. Daha sonra, karaci¤er ve kalp
nakli bekleyen hastalar için de, bekle-
me listesi oluflturulacakt›r. Programa flu
anda nakil merkezleri taraf›ndan kendi
bünyelerinde kay›tl› böbrek nakli olma-
y› bekleyen hastalar›n bilgileri girilmek-
tedir. Bu bilgi kay›tlar›n›n tamamlanma-
s›ndan sonra uygulamaya geçilecektir.
Sistem sayesinde, organ naklinde da-
ha adil, daha fleffaf ve Bakanl›k deneti-
minde bir organ da¤›t›m› olacakt›r.

OOrrggaann,,  ddookkuu,,  hhüüccrree  nnaakkllii  hhiizzmmeettlleerrii
hhaakkkk››nnddaa

2002’den bugüne Bakanl›k organ ve
doku nakli konusunda gerekli mevzuat
ve organizasyon çal›flmalar›n› yapm›fl-
t›r. “Organ, doku, hücre nakli hizmetleri
hakk›nda kanun tasar›s› tasla¤›” haz›r-
lanm›flt›r. Mevcut 2238 say›l› Organ ve
Doku Al›nmas›, Saklanmas› ve Nakli
Hakk›nda Kanun’un 1979 y›l›nda yürür-
lü¤e girmesi nedeniyle, günümüz ko-
flullar›nda yetersiz kalmakta, ayr›ca, ko-
nu ile ilgili Avrupa Birli¤i mevzuat›na
uyum sa¤lama aç›s›ndan da yeni dü-

zenlemeler yap›lmas› gerekmektedir.
Bu nedenle, “Organ, Doku, Hücre Nak-
li Hizmetleri Hakk›nda Kanun Tasar›s›
Tasla¤›” haz›rlanm›fl olup söz konusu
yasa tasar›s› ile; 

Beyin ölümü hali; biri anesteziyoloji ve
reanimasyon uzman›, di¤eri nöroloji uz-
man› veya yoklu¤unda beyin cerrahisi
uzman› olmak üzere iki hekimin karar›
ile belirlenecektir. Ancak bu karar›n,
hekimler apne testi zorunlu olmak üze-
re, bilimin ülkede ulaflt›¤› düzeydeki ku-
rallar› ve tetkik  yöntemlerini uygulamak
suretiyle, klinik olarak verdikleri ve en
az bir laboratuvar yöntemi ile kesinlefl-
tirerek ve bir tutanak alt›na al›nmas› zo-
runlu hale getirilmifltir.

KKöökk  hhüüccrree  nnaakkllii

‹nsan klonlanmas› yasa¤› ve kök hücre
nakilleriyle ilgili yenilikler eklenmifl ko-
nunun usul ve esaslar›n›n s›n›rlar› belir-
ginlefltirilmifltir.

YYaassaa  dd››flfl››  oorrggaann  nnaakkllii

Yasa d›fl› organ naklini engellemek
amac›yla canl›dan organ nakillerinde
h›s›ml›k ba¤› flart› getirilmifl, kanuna ay-
k›r› olarak organ alan ve satanlara mes-
lekten men dahil olmak üzere verilen
cezalar a¤›rlaflt›r›lm›flt›r.

BBiillggiilleennddiirrmmee

Organ naklinde al›c› ve vericinin bilgi-
lendirilmesine yönelik esaslar, uluslara-
ras› etik kurallar ve Avrupa Birli¤i dü-
zenlemeleri göz önüne al›narak yeni-
den haz›rlanm›flt›r.

OOrrggaann  ddaa¤¤››tt››mm››  vvee  kkoooorrddiinnaassyyoonn  

Organ, doku ve hücrelerin güvenli,
adaletli ve hakkaniyet kurallar› içerisin-
de da¤›t›lmas›, ba¤›fl yapacak kifliler
için en önemli karar unsurlar›ndan biri-
sidir. Bu nedenle bu fonksiyonu yerine
getirmek ve halka ihtiyaç duydu¤u gü-
veni sa¤lamak ve ayn› zamanda organ,

doku ve hücrelerin bilimsel kurallara
uygun da¤›t›m›n›n gerçekleflmesi Ba-
kanl›k bünyesinde oluflturulacak bir ko-
ordinasyon sistemi ile mümkündür.
Bakanl›k, tüm bu faaliyetlerin yürütül-
mesinde koordinatör ve denetleyicidir. 

Konuyla ilgili faaliyet gösterecek kurum
ve kurulufllar›n belli kalite ve perfor-
mans standartlar›na göre planlanmas›,
hizmet verilmesi planlanan  bölge nüfu-
su, co¤rafik koflullar ve benzeri kriterler
göz önüne al›narak kaynak israf›n› ve
at›l kapasiteyi önleyici bir planlama da-
hilinde Bakanl›kça yetkilendirilmesi ön-
görülmüfltür. Bu planlama ayn› zaman-
da  sistemde kaliteyi getirecektir.

DDiiyyaalliizz  hhiizzmmeettlleerrii

Diyaliz hizmetleri, oldukça özellikli bir
konu olup böbrek nakli yap›lamayan
ya da böbrek nakli s›ras› bekleyen has-
talar›n hayatlar›n› sürdürmeleri için tek
tedavi yöntemidir. Hastalar›n sürekli bu
yönteme ba¤l› olmas›, pahal› olmas› ve
yo¤un bir bak›ma ihtiyaç göstermesi
nedeni ile özel bir sisteme ihtiyaç du-
yulmufl olup bu madde ile bu sistemin
unsurlar›na at›fta bulunulmufltur. Halen
ülkemizde son dönem böbrek yetmez-
li¤i sebebiyle diyaliz tedavisi görmekte
olan hastalar›n hizmet ald›¤› diyaliz
merkezlerinin aç›l›fl planlamalar›n›n,
bölgesel ihtiyaçlara göre daha sa¤l›kl›
yap›labilmesi, güncel bilimsel verilere
göre tafl›mas› ve bulundurmas› gere-
ken  asgari araç gereç, personel, fiziki
yap› özelliklerinin belirlenmesi, dene-
timlerinin sa¤l›kl› olarak yap›labilmesi
amac›yla denetim personelinin e¤itimi-
nin standardizasyonunun sa¤lanmas›
amaçlanm›flt›r.

K›saca bu kanun tasar›s› tasla¤› ile or-
gan nakli ifllemi k›sa süre içerisinde so-
run yaflanmadan gerçekleflebilecektir.
Taslakta organ naklinde yap›labilecek
suistimalleri önlemeye yönelik tedbirleri
içeren hükümler yer almaktad›r. 
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UUlluussaall  oorrggaann  nnaakkllii  bbeekklleemmee  lliisstteessii


