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OZET Oliim aninin kesin olarak belirlenmesi pek ok nedenden do-
lay1 bir zorunluluktur. Bugiin beyin 6liimii [brain death (BD)] ile be-
lirlenen 6liim, nerdeyse diinyanin her yerinde oldugu gibi tilkemizde
de 6liim i¢in kabul edilen yasal bir durumdur. Oysa biyolojik bilimler-
deki gelismeler insanin 6liim anmin zamansal olarak belirlenmesini net-
lestirmekten ziyade daha bulanik ve karmasik bir hale getirmistir. Diger
yandan BD’nin biyolojik 6liimle ayni olmadigi iddiasi bu tartismalarin
baslangicindan beri var olmustur. Buradan hareketle bazi yaklagimlar
BD’nin biyolojik degil de insanligin dogasina ait felsefi kavramlar veya
sosyal politikalar hakkinda bir tartisma oldugunu ileri siirmektedir. Tiir-
kiye’de aradan gegen zaman boyunca BD kavrami ve etrafindaki tar-
tismalar yeni olmaktan ¢ikip oldukea bilinir bir hale gelmistir. Ancak
tanimlanmasindan bu yana gegen yaklasik 50 yilin ardindan BD’nin
ozellikle Bati literatiiriinde yeniden tartigmalara konu oldugu, hem aka-
demide hem de kamusal alanda artan bir yeniden gozden gecirmeye
tabi tutuldugu izlenmektedir. Bir Islam iilkesi olan iilkemizde, Bat1 iil-
kelerine paralel yasal durum ve dini otoritenin ciddi destegi s6z konu-
sudur. Buna ragmen BD kavramina yakindan bagl olan kadavradan
organ nakli oranlari hala ¢ok diisiiktiir ve bu konuda yeterli tartisma
zemini olusmus degildir. Bu yazinin amaci, konuyla ilgili klinik ve etik
perspektifler ¢ercevesinde BD hakkinda diinyada son dénemdeki etik
tartismalari iilkemiz perspektifinden gézden gegirmektir.

Anahtar Kelimeler: Beyin 6liimii; organ nakli; etik

ABSTRACT The precise determination of the moment of death is nec-
essary for many reasons. Today, death determined by brain death (BD)
is a legal condition accepted for death in our country as it is almost ev-
erywhere. However, developments in biological sciences have made
the temporal determination of human death more blurry and complex
rather than clarification. On the other hand, the claim that BD is not the
same as biological death has existed since the beginning of these dis-
cussions. From this point of view, some approaches argue that BD is not
biological but a discussion about the philosophical concepts of the na-
ture of humanity or social policies. During the intervening time in
Tiirkiye, the concept of BD and the debates around it have ceased to be
new and have become quite well-known. However, after nearly 50
years since its definition, it is observed that BD has been the subject of
debate, especially in Western literature. It has been subject to increas-
ing reconsideration in academia and the public sphere. In our country,
which is an Islamic country, there is a parallel legal situation with West-
ern countries and severe support of the religious authority. Despite this,
the rates of organ transplantation from cadavers, closely related to the
concept of BD, are still meager, and there is not enough discussion on
this issue. This article aims to review the recent ethical debates in the
world about BD from the perspective of our country within the frame-
work of clinical and ethical perspectives on the subject.
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I KAVRAMSAL GERGEVE VE TARIHGESI

Biyolojik bilimlerdeki gelismeler ve canlilik siiregle-
rinin hiicresel ve molekiiler altyapisinin daha iyi 6g-
renilmesi, biyolojik bir varlik olan insanin 6liim anini
zamansal olarak belirlemeyi daha bulanik ve karma-
sik bir hale getirmistir. Oysa 6liim aninin kesin ola-

rak belirlenmesi gereklidir, ¢iinkii toplumsal bir var-
lik olan insan canlilik fonksiyonlar: siirdiigii miid-
detge hukuki ve sosyal haklara sahiptir. Canlilik
yitirildiginde bu haklar da gecersiz olacaktir. Bu ne-
denle canliligin sona erdigine, yani insanin artik
6lmiis olduguna karar vermek i¢in bazi kriterlerin
saptanmasi zorunludur.!? Giliniimiizde 6liimiin mo-
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dern hali beyin 6liimiidiir [brain death (BD)]. Bu ya-
zinin amact, konuyla ilgili klinik ve etik perspektifler
cergevesinde BD hakkinda diinyada son dénemdeki
etik tartigmalar lilkemiz perspektifinden gozden ge-
cirmektir.

Insanda dolasim ve solunum sistemlerinin yapay
destek almaksizin ¢alismamasi ve santral sinir sistemi
fonksiyonlarinin durmasi hukuken 6liim olarak kabul
edilir. Dolagim ve solunum sistemlerinin fonksiyon-
lariin durmasi “somatik 6lim” olarak tanimlanir.
Insan viicudunda bu 3 sistemin fonksiyonlarmin dur-
masindan sonra sistemler arasi koordinasyon giderek
aksamakta, organlar arasi ahenk, doku i¢i ve hiicre
ici fonksiyonlar1 bozulmakta ve sonunda tiim viicu-
dun canli oldugu donemdeki islevler yiiriitiileme-
mektedir. Bu duruma ise “hiicresel 6liim” denilir.
Tiim bunlardan anlagilacagi gibi 6liim biyolojik ola-
rak aslinda bir anda gergeklesen bir durumdan ¢ok
geri doniissiiz ve ilerleyici bir siireci tanimlar.?

Teknolojinin gelisimi ile 6zellikle yapay solu-
num cihazlar1 ve yogun bakim destek iinitelerindeki
gelismeler santral sinir sisteminin (beyin) 6ldigi,
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buna karsin bedenin (soma) hala “canli” tutulabildigi
bir déneme ulagilmustir. iste bu durum “BD” dedigi-
miz kavrami ortaya ¢ikarmistir. BD nin farkl tipleri

tanimlanir.'?

L. Serebral (kortikal) 6liim: Serebral hemisferle-
rin, korteksin 6limii ile olugan derin komaya karsin
spontan solunum devam eder.

II. Beyin sap1 6liimii: Spontan solunum dahil
tiim beyin sap1 reflekslerinin kaybu ile karakterizedir.

III. Tiim BD: Tiim beyin dokusunun, serebrum,
serebellum, orta beyin ve beyin sapimin dliimiidiir.

Bununla birlikte gliniimiizde genel olarak kabul
edilip kullanilan ve tibbi dliim ile es deger tutulan
Tiirk noroloji derneginin tanimladig: sekliyle “tim
BD”dir.

“Tim BD” santral sinir sisteminin kafatasi
icinde kalan kismi olan beyin, beyin sap1 ve serebel-
lumun tamaminin tiim aktivitelerinin kalic1, yani geri
dontistimsiiz olarak yitirilmesidir.*

En genel ¢ergevede Oliim, canlilarin biitlin
yasam siire¢lerinin artik geriye donmeyecek sekilde
ortadan kalkmasi olarak tanimlanabilir. Ama bu ol-
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dukga teorik bir tanimlamadir ve pratik amaglar agi-
sindan her zaman yararli olmayabilir. Clinki gele-
neksel “klinik Olim” yani kiginin dolasim ve
solunumunun durmasi halinde bile bu teorik ¢ergeve
heniiz olusmamistir ve bu durumda bile “biitiin
yasam siiregleri” ortadan kalkmamigtir. Organ, doku
ve hiicrelerin bir boliimii bir miiddet daha yasamlarini
siirdiirmeye devam etmektedirler. Burada devreye
tanim igerisindeki ikinci temel kavram, yani “artik
geri donmeyecek sekilde” olma durumu girer. Sonug
olarak Oliimiin tartisilan her iki tanimi da yani hem
geleneksel tanimi (somatik 6liim solunum ve dolasi-
min ortadan kalkmasi) hem de modern tanimi (BD)
aslinda biyolojik 6limiin geri doniigsiiz bir bigimde
ortaya ¢ikmakta oldugunu bildiren “klinik” tanilar-
dir.?

Tarihsel olarak mekanik ventilatorlerin yaygin
bi¢cimde kullanilmaya bagslandig1 erken donemde so-
lunumu olmayan ve dolayisiyla oksijen eksikliginden
dakikalar i¢inde 6lecek olan ciddi norolojik hasarli,
bilinci kapali hastalarin fizyolojik iglevlerini siirdii-
rerek “hayatta tutulmasi” islemi basarilmistir. Ote
yandan bu tibbi basar1 sinirl kaynaklarm adil kulla-
nimu, ailelere ve hastanelere mali yiikler, ailelere ger-
¢ekei olmayan bir umut vadedilmesi ve aslinda 614,
ancak heniiz gémiilii olmayan bir aile iiyesi i¢in be-
lirsiz yas tutma siireci gibi pek cok etik tartisma ve
sorunlara yol agmistir. Ama konunun bugiinkii ger-
¢ek baglamini olusturmada en 6nemli pay, basaril
organ nakillerinin hemen hemen ayni1 dénemde miim-
kiin hale gelmis olmasidir. insandan insana organ
nakli yani bobrek, karaciger ve kalp transplantasyon-
lar1 yapilmaya baslanmigtir. Ancak insan organlari
kan dolagiminin durmasi1 anlamina gelen iskemik ha-
sara kars1 hassas oldugundan, bedenden c¢ikarilma
anina kadar oksijenli kanla dogal olarak beslenen
dondr organlar, basarili bir organ nakli i¢in en uygun
durumu saglamistir. Bu nedenle bilinci kapali olma-
sma karsin devam eden fizyolojik islevlerinden do-
lay1 geri dondiiriilemez komada olan hastalar,
bugiinkii terminoloji ile “BD hastalar1” ideal organ
vericileri haline gelmistir.

Bu sekilde ortaya ¢ikan yeni “tibbi 6liim” tanimi
aradan gecen 50 yilin pratiklerini de igerecek sekilde
ve Ozellikle son yillarda hararetli baz1 tartigmalara
konu olmustur. Temel itiraz BD’nin insan 6liimiine
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es tutulmasina karsidir. Bu itirazin yani sira 6liim her
ne kadar “tibbi” bir tanimlama ve deklarasyonmus
gibi goriinse de aslinda agik¢a toplumsal, kiiltiirel,
dini ve hukuki bir durumdur. insanimn 8liimii ile ona
ne oldugu, bedeni ile ne yapilacagi ve mirasi hep bu
gerceve icinde Onem tagir ve yalnizca bu cergeve
icinde degerlendirilebilir ve anlamlandirilabilir.?
Simdi son dénemde BD kavrami ve uygulamalari
cergevesindeki tartigmalar1 gozden gegirelim:

I BD KAVRAMI CERCEVESINDEKI
TARTISMALAR

BD tanim olarak tiim beyin ve beyin sap1 fonksiyon-
larindaki yetmezlik ve fizyopatolojik olarak beyin i¢i
kan dolasiminin geri doniisiimsiiz kaybin1 ifade eder.
Tartigmanin bir kismi1 temel olarak klinik uygulama-
lar lizerinedir ve tan1 prosediirleri, tan1 koymakla g6-
revli klinisyenlerin egitim standartlari, elektro-
ensefalografi (EEG) gibi yardimc1 dogrulayici testle-
rin tani prosediiriinde kullanilip kullanilmayacagi
seklindeki kiigiik endiseleri temsil eder. Bu tartisma-
lar, BD etrafindaki tartismalarin ancak bir kismini
igerir.>”’

Ote yandan diger tartigmalar daha temel kaygi-
lar1 yansitmaktadir. Tanty1 kesinlestirmek i¢in uygu-
lanan vazgecilmez muayene apne testidir. Apne
testinde hasta %100 oksijenle oksijenlenir, ventilator
kapatilir ve daha sonra doktorlar herhangi bir nefes
alip verme belirtisi olup olmadigini izler. Zaman geg-
tikge hastanin kaninda karbondioksit birikir ve alt
beyin sapindaki solunum merkezleri uyarilir. Birkag
dakika sonra nefes alma ¢abasi olmazsa, arteriyel kan
gazlan Olgiiliir ve ventilator tekrar acilir. Bu test bir-
ka¢ sebepten otiirli elestirilmistir ancak belki de en
onemlisi Joffe ve ark.nin 6ne siirdiigl gibi “Apne tes-
tinin kendisinin, apne testinin basarisiz olmasi ve
kendi kendini ger¢eklestiren bir kehanete yani BD’ye
yol agabilmesi” olasiligidir.®

Yukarda tanimlandig1 gibi tiim BD kavramui, tim
beynin yapilarinin islevlerinin geri dondiiriilemez se-
kilde ortadan kalkmig olmasini gerektirir. Ancak yer-
lesik kriterlere gore BD tanisi alan hastalar bazen
korunmus norolojik islevlere sahip olabilirler. Bazi
hastalarda EEG’de organize kortikal elektriksel akti-
vite devam ederken, daha az sayida hastada duyusal
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uyarilmig potansiyeller korunur.”” Yine hipotalamik
islevler de dahil olmak iizere endokrin salgi islevle-
rinin kismen de olsa olgularin biiyiik béliimiinde ko-
rundugu bildirilmistir.”-'° Bu bulgular kavramin iddia
ettigi gibi beynin tiim iglevlerinin geri dondiiriilemez
sekilde ortadan kalkmasi durumunun gergeklesme-
mis olabilecegini ima ettikleri i¢in standart tan1 pro-
sediirlerinin giivenilirliginde siiphe uyandirmislardir.
Islevlerin geri dondiiriilemezligi ile ilgili siiphe uyan-
diran diger bir veri alan1 BD tanis1 konulduktan sonra
olayin fizyopatolojisi geregi beynin beslenmesinin
artik devam etmemesinden 6tiirii tim beynin hizli bir
sekilde anatomik olarak tahrip olacagi varsayiminin
arastirma sonuglartyla gosterdigi uyumsuzluk ol-
mustur."” Bir patoloji ¢alismasi, beyin sap1 ve daha
yiiksek beyin yapilarinin, BD tanisi alan hastalarin
sadece %34-68’inde orta ila siddetli iskemik degi-
siklikler gosterdigini, beyin i¢i dolasim durmasinin
tiim vakalarda tam olmadigini gostermistir.!" Akut
durum gegtikten sonra kafa ici basinci azaldigi ve
beyin kan akimi kismen de olsa siirebilecegi i¢in bazi
noral doku bdlgelerinin “iskemik penumbra” olarak
tanimlanan islevini kaybetmis ama hala yasayabilir
durumda olmas: fizyolojik olarak miimkiin olabilir.
Iskemik penumbra kavrami, kan akismin klinik ola-
rak saptanabilir islevsellik ile uyumlu olmayan, ancak
dokunun bir siire hayatta kalmasini saglamak i¢in ye-
terli bir dereceye diistiigli durumu ifade eder.”-!?

Yukarida kavramsal c¢ercevede bahsettigimiz
gibi aslinda BD tanisinin “geri doniissiiz olmasi” en
temel dayanaktir. Bunun aksi bir durumda Shew-
mon’un dedigi gibi “tek bir yanlig pozitif 6liim teshisi
bile ¢cok fazladir”."* BD tanisi almig hastalarin prog-
nozlarmi yani durumlarmin nasil sonuglandigini aras-
tiran az sayidaki ¢caligmanin verilerine gére yogun
bakim destegine ragmen bu hastalarin ortalama
yasam siireleri 4-7 giin olarak bildirilmistir.'*!> Shew-
mon BD tanis1 almis olmalarina ragmen uzun siire
hayatta kalan vakalari incelemistir. 12200 kaynaktan
yaklagik 175 vaka saptamig, bunlardan ancak 56’s1
hakkinda degerlendirme yapilabilecek yeterli bilgi
bulmustur. Sonug olarak 14 yildan fazla yasayan, so-
lunum cihazindan ayrilabilen hatta evine taburcu edi-
lebilen ¢ok az sayida vakadan bahsetmistir.'® Yakin
donemde de yanlis pozitif BD tanisi alan hastalar bil-
dirilmigtir. Shewmon sonunda 6lmiis olsa da BD dek-
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larasyonundan sonra ventilatdrden ayrildiginda nefes
aldig1 saptanan bir erkek ¢ocuk bildirmigtir.’* Aym
makalede bir ¢ocuk ve sonradan beyin fonksiyonla-
rinda diizelme bildirilen 4 erigkin vakay1 da tartig-
maktadir.'”!” BD taraftarlarindan biri olan Bernat ise
son gozden gecirmesinde bu tiir BD tanisi ile uyum-
suz vaka bildirimlerini ele almaktadir. Bu vakalarin
varliginin ihmal edildigini sdyledikten sonra gogunda
BD tespitindeki tanisal hatalarin, bir kisminda ise
muhtemelen kafa i¢i dolasim durmasina ragmen be-
yine ¢ok az miktarda kan akisinin devam etmesinin
s6z konusu oldugu yorumunu yapmaktadir. Uyus-
mazliklar1 azaltmak i¢in 6nerdigi stratejiler, doktorlar
icin BD belirleme egitiminin iyilestirilmesini, mut-
laka beyin dolasiminin tam olarak ortadan kalktigini
gOsteren bir test yapilmasini veya tiim BD kriterleri-
nin gozden gecirilmesini igerir.?’ Bu oneriler ve
yorum goriildigi gibi aslinda giincel “tiim BD” kli-
nik tanisi ile fizyopatoloji arasindaki uyumsuzlugun
kabuliidiir.

I OLMUS OLAN NEDIR?
BEYIN Mi, BEDEN Mi, INSAN MI?

BD’nin gergek 6liim sayilmasina itiraz edenlerin 6ne
stirdiikleri en temel argiimanlardan biri de “BD insa-
nin bedensel birliginin ve varliginin dagilmasina ve
ortadan kalkmasina yol agmaz ve yasayan organiz-
manin sindirim, bosaltim, yara iyilesmesi gibi biyo-
lojik fonksiyonlarinin devam etmesini engellemez”
bigiminde formiile edilebilir.! Giincel durumda, yani
BD’nin “6liim” kabul edildigi durumda beden biyo-
lojik olarak hala canli olmasina ragmen kiginin geri
dondiiriilemez bilingsizlik durumu nedeniyle varligi-
nin sona erdigini ve bdylece 6liimiin mesru olarak
ilan edilebilir oldugunu sdylemekteyiz.>! Bu goriis
“yiiksek BD teorisi” olarak bilinir. Bu gruba ait go-
rlslerde bazi teknik farkliliklar olsa da hepsi BD’de
viicudun biyolojik olarak canli oldugunu, ancak bi-
reyin 6ldiigiinii kabul ederler. Bu goriis mantiksal so-
nuglarma ilerletilirse, 6liimiin anensefali, vejetatif
durum hatta ileri donem Alzheimer hastaligi demansi
gibi kortikal veya yliksek beyin bdlgelerinin dis-
fonksiyonu, yikimi veya yoklugu nedeniyle bilincin
geri doniigsiiz bir bi¢imde ortadan kalktig1 ya da ol-
madig1 kosullarda da ilan edilebilecegi anlamina
gelir.!
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Standart teori, biyolojik 6liimiin organizmanin
bir biitlin olarak isleyisinin i¢ fizyolojik stabiliteyi
(homeostaz) koruma ile entropiye ve pargalanmaya
kars1 koyma kapasitesinin geri doniislimsiiz bir bi-
¢imde ortadan kalkmasi oldugunu savunuyor.?> Bu
goriise gore 6liim, organizmanin biyolojik i¢ denge-
sinin devamin1 ve entropik siireclere direng gostere-
bilme kabiliyetinin siirmesini, artan entropi ve
biyolojik olarak dagilmadan ayiran termodinamik bir
noktay1 temsil etmektedir. BD kavrami, beynin bir
biitiin olarak organizma i¢in bu isi siirdiiren “kritik
sistem” oldugu fikrine dayanir. Bu nedenle biyolojik
6liim icin kabul edilebilir bir fizyolojik kriter olarak
Onerilmistir. Beyin, alt sistemlerin ¢esitli siireclerini
ve mekanizmalarini, bir biitiin olarak organizma icin
homeostazin siirdiiriilmesini saglayan merkezi en-
tegre edici olarak hizmet eder. Bernat “BD’nin” or-
ganizmanin bir biitlin olarak isleyisinin kalic1 olarak
durmasi ile miikemmel bir sekilde iligkili oldugu ve
beyinin kaybiyla organizmanin yagam siireclerini
kaybedip dagilma yoluna girdigini soyler.?

Bu yaklagimin karsitlarina gore ise BD i¢in stan-
dart tani testlerini karsilayan hastalar mekanik venti-
lasyon gibi etkin tibbi tedavilerle desteklenirlerse,
alveollerde gaz alisverisi, hiicresel solunum, bes-
lenme, yara iyilesmesi, enfeksiyonlara karsi atesin
yiikselmesi ya da tasikardi, hipertansif yanit ve yara-
lanmaya endokrin stres tepkileri verebilirler. Yani bi-
yolojik yasami gdsteren zengin bir homeostaz ve
biitiinlestirici fizyolojik islevlere sahiptirler ve bazi
durumlarda bunu uzun yillar stirdtirebilirler.” Bu fiz-
yolojik kanitlar géz ard1 edilemedigi icin ABD’deki
Baskanlik Biyoetik Konseyi [President’s Council on
Bioethics (PCBE)] konuyu yeniden incelemis ve BD
hastalarinin fizyolojik stabiliteyi korudugunu ve en-
tropiye karst koydugunu kabul etmistir. Ancak PCBE
bu tilir hastalarin hayatta oldugu sonucuna varmayip,
bunun yerine 6zel olarak tasarlanmig yeni bir biyolo-
jik 6liim teorisi 6nermistir. Konsey yasayan bir orga-
nizma olmanin kriterlerini uyaranlara kars1 duyarlilik,
ihtiyac duyduklarini secici olarak elde etmek i¢in diinya
iizerinde hareket etme yetenegi ile ihtiyact olani elde
etmeye yonlendiren “temel duyumsama ihtiyac1” ola-
rak tanimlamustir. Ya da daha net bir tanimla; biling be-
lirtisi ve spontan solunum yoksa ve bu norofizyolojik
gergekler tersine ¢evrilemezse hasta 6lmiigtiir.”*
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I BIYOMEDIKAL OLGUDAN
HUKUKI-SOSYAL BIR KARARA

BD kavrami, organ nakli ile ayrilmaz bir sekilde
baglantilidir. Bugiin nakilde kullanilan organlarin
cogu BD gerceklesmis dondrlerden alinmaktadir.
Donor ventilatore bagli haldeyken ve kalbi kendili-
ginden atarken organlar ¢ikarilir.?> Oysa tiim diin-
yada halen “6li donor kurali” gegerli durumdadir.
Kural, bir kiginin bagkalarimi kurtarmak i¢in organ
cikarilmasiyla dldiiriilmesini yasaklayan deontolojik
bir yasaklamadir. Bu yasak, hastanin bilingsiz, ciddi
sekilde zayiflamis veya 6liime yakin olup olmadi-
gina bakilmaksizin ve hastanin kendisinin 6nceden
organ ¢ikarilmasiyla 6ldiiriilmesine izni olup olma-
digina bakilmaksizin gegerlidir. Bu kural, kisilere
sayg1 ve doktorlarin hayati korumasi gerektigini va-
zeden geleneksel Hipokrat tip etiginin bir tezahiirii
olarak savunulmustur.?

Bu konsepte gore eger BD oliim degilse, o
zaman kalbi atan bir kisinin organlarinin ¢ikarilmasi
etik olarak kabul edilemez. Bu ¢ercevede, ABD
PCBE azinlik goriisii olarak bildirilen Gomez-Lobo
ve Pellegrino, kalbi atan kisiden organ aliminin 6l
dondr kuralint ihlal ettigini ve kabul edilemez ol-
dugu sonucuna varmislardir.2* Ote yandan ¢ogunluk
goriisii, bunun her zaman yanlis olmadigini ve dok-
torlarin bazen yasami siirdiiren tedavinin geri ¢e-
kilmesiyle bu sekilde 6lime neden olabildigini
savunmaktadir. Bu durum, bagis¢ilar organ aliminin
oliime neden oldugu konusunda bilgilendirilmedigi
icin gecerli bilgilendirilmis onam eksikliginden do-
lay1 sakincali olacaktir. Ancak gegerli onay alindi-
ginda oliime sebep olacak organ g¢ikarilmasi etik
olarak sorunsuz hale gelebilir.”?

Bati lilkelerinde giincel tartigmalar BD tanisi ve
organ naklinden vazge¢cmeksizin, vericileri yeterince
bilgilendirme ve neyi onayladiklarini bildirme {ize-
rinden ilerlemektedir. Her ne kadar 6lii dondr kurali
akademide bir tartisma konusu olsa da hi¢bir tilkede
resmi olarak ve agikca terk edilmemistir. Diger bir
deyisle, diinya genelinde organ alim kuruluslarinin
resmi durusu soyledir: bagise1 BD kavrami ¢ergeve-
sinde zaten 6lmiis oldugu icin organ alimi dliimiine
neden olmamaktadir. Bu durum, organ bagislama ri-
zalarinin gegerliligi hakkinda ek etik kaygilar yara-
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tir. Yukarida tartisilan BD’nin bilimsel elestirileri
dogruysa, organ alim1 vericinin (biyolojik) éliimiine
neden olur, ancak bu potansiyel bagig¢ilara veya bun-
larin vekillerine agiklanmaz.?® Rodriguez-Arias 6lil
donor kuralinin kamuoyundaki tartigmalardan kagin-
mak i¢in 6lmekte olan hastalari, 6li olarak yeniden
etiketleme stratejisinin dondrlere uygun bir koruma
saglamayacagi ve aslinda organ bagisini tesvik et-
menin en iyi yolunun da bu olmayabilecegini savun-
dular. Elli yillik akademik tartismalardan sonra
oliimiin kesin zamani ve bilimsel gergekler iizerinde
bilgisizligimizi kabul etmek, bizi organ alimini terk
etmeye yonlendirmemelidir, ancak bu baglamda etik
standartlarimizi yeniden diizenlememiz gerekmekte-
dir.”’

BD’nin biyolojik 6liimle ayni olmadig: iddiast,
bu tartismalarin baslangicindan beri var olmustur.
Bazi yazarlar bu tartismanin biyolojiyle ilgili olma-
dig1, insanligin dogasina ait felsefi kavramlar veya
sosyal politikalar hakkinda oldugunu ileri siirmiisler-
dir. Nitekim BD’yi savunan gelenekten bir¢ok bilim
insan1 simdi BD’nin sosyal bir kurgu oldugunu ve
herhangi bir biyolojik 6liim anlayisiyla eslesmesi ge-
rekmedigini, bu 6zel baglamda “6lim” kelimesinin
sosyal ya da ahlaki (biyolojik degil) bir anlam iist-
lenmeye basladigini savunmaktadir.?®* Yine baz1 ya-
zarlar 6liim i¢in norolojik kriterlerin “yasal bir kurgu”
oldugunu ileri siirmektedir.’® Sonug olarak bu bakis
acisina gore BD tanisinin 6liim i¢in yasal bir kriter
olarak kullanilmasi biyomedikal olguyu degil, hukuki
ve sosyal bir karar1 temsil etmektedir.?’

I BATIDA KAMUSAL TARTISMALAR

BD gergeklesmis olan bagiscilar, organlarinin alin-
masindan Once tibbi ve yasal kriterlere gore 6lii ola-
rak ilan edilmelidir. Bu noktada meselenin diger bir
yliziinii yeterli bilgilendirme ile alinan onay olustur-
maktadir. BD hakkindaki temel yaklagim organ ba-
g1scis1 olmak icin gecerli ve yeterli bilgi ile onay
vermek tizerine kuruludur. Dolayisiyla halkin BD ve
organ nakli hakkinda giivenilir bilgilendirmeye ihti-
yaci vardir. Bu bakis acisiyla Rady ve ark. ABD’de
insanlar1 organ bagisinda bulunmaya ikna etmeye yo-
nelik kitle iletisim kampanyalarin1 ve vatandaglarin
organ bagis1 konusundaki istekliligini artirmak i¢in
eyaletlerin motorlu tasitlar bolimiiniin yerel ofisle-
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rinde yapilan medya kampanyalarini gozden gegir-
mistir. Bu kampanyalari, organ bagis1 hakkinda bi-
lingli bir karar vermeyi saglayabilecek sekilde
tarafsiz bilgileri agiklamadiklari i¢in elestirmigler-
dir.’'*? Shah ve ark. ABD’de halkin bu konuda bilgi-
lendirilme diizeylerini ortaya koymak amaciyla
yaptiklar1 ¢aligmada, yaklagik 18.603 katilimcinin
BD’sini tanimlayan 43 gazete makalesi tizerinden bir
degerlendirme yapmasini istediler. Verileri katilim-
cilarin genellikle 3 temel sorunu anlamadiklarini gos-
BD hakkinda
gercekler, BD’nin yasal durumu ve organlarin kalp-

termistir; tartismasiz  biyolojik
leri hala atan ve ventilatorlerden ¢ikarilmamis beyin
olumlii hastalardan temin edildigi.*

Lewis ve ark. ise gazete haberlerinde konu edi-
nilen BD vakalarinin ne 6l¢iide gergege uygun, bi-
limsel ve hukuki cercevede dogru anlatilan bir
yaklagimla ele alindigina yogunlagsmislardir. Cikar-
diklar1 sonug; “Ana akim medya BD konusunda
halka zayif egitim saglamaktadir” olmustur.** Ayni
grup bu kez televizyon ve sinema filmlerini deger-
lendirdikleri yazilarinda benzer bir durum saptamis-
lardir.*> Nair-Collins ve ark. yakin dénemde o6lii
dondr kuralinin ihlalinin ABD halki iizerinde olasi et-
kilerini tahmin i¢in yaptiklar1 1.096 kisiyi kapsayan
arastirmalarinda, 6lii donor kuralini agikga ihlal eden
varsayimsal bir organ alimi senaryosu sundular.”® Bir
hastanin geri dondiiriilemez bir komada oldugu ancak
biyolojik olarak canli oldugu ve organ alimimin do-
noriin biyolojik 6liimiine neden olacagini agikladik-
tan sonra yaptiklari ankette, katilimcilarin %71°1
oliimciil organ ¢ikarilmasina yasal olarak izin veril-
mesi gerektigini ve %67’si benzer bir durumda ol-
saydi organ bagisinda bulunmak isteyeceklerini
belirttiler. Yazarlar bulgularini, ABD kamuoyunun
¢ogunlugunun 6li dondr kuralini ihlal eden durum-
larda organ alimin1 destekleyecegini ve 6lii donor ku-
ralinin gliven ve organ bagis oranlarimi (en azindan
ABD’de) korumak i¢in gerekli oldugu iddiasinin ¢ok
da gegerli olmadigin1 gosterdigi seklinde yorumla-
muslardir.”’

Ancak farkli kiiltiirel ¢evreler i¢in durum farkl
olabilmektedir. Almanya menseyli Alhawari ve
ark.nin 1.306 kisinin katilimu ile yaptiklar caligmada,
dini ve mezhepsel inaglarin BD kavrami ve organ do-
norligl hakkindaki tutumlar nasil etkiledigi arasti-
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rilmstir. Sonuglarma goére ayni din veya inang
mensuplarinin benzer pozisyonlari paylastiklar: go-
rilmistiir. Farkli dinlerin miintesipleri ve dinsel bag-
lantis1 olmayanlar arasinda 6nemli farkliliklar ortaya
cikmigtir. Caligmanin sonuglarina gére BD kavrami
Budistler, Hindular ve Miisliimanlar tarafindan red-
dedilmistir. Yahudiler, Protestanlar ve herhangi bir
dine bagli olmayanlar bir kisinin BD belirlendikten
sonra geri doniisii olmayan bir sekilde 6ldigi gorii-
siinii kabul etmislerdir. Yine Siinni Miisliimanlarin,
Hindularin ve Budistlerin ¢cogunlugunun BD’den
sonra organ bagisin1 da reddettikleri not edilmistir.*

I MUSLUMAN ULKELER VE
ULKEMIZDE DURUM

Ghods’un 2015 yilinda yayinladig1 verilere gore
Islam iilkelerinde organ taranspalantasyonunun giin-
cel durumu yazisinda, 57 iiye devletten olusan Islam
Is birligi Teskilat: iiyelerinin durumu incelenmistir.
Orta Dogu’nun 14 Islam iilkesinde, canli vericiden
bobrek nakli yerlesik bir uygulamadir. Tiirkiye, iran
ve Suudi Arabistan en yiiksek organ nakli faaliyetine
sahiptir. Tiirkiye’de en yiiksek oranda canli vericiden
bobrek ve karaciger nakli, Iran’da ise en yiiksek
oranda 0li vericiden bobrek ve karaciger nakli ger-
ceklesmistir. Kuzey Afrika’daki 5 Islam iilkesinin
hepsinde canli vericiden bobrek nakli yapilmakta-
dir.’” Ghods’un baska bir ¢alismasinda, iran’m po-
zisyonuna dikkat ¢ekmektedirler. ran’da 1989
yilinda en iist dini makam BD’yi taniyan ve 6lii do-
norden organ nakline izin veren bir fetva vermistir.*®
Nitekim Uluslararas1 Organ Bagislar1 ve Nakilleri
Siciline gore 2021 yil1 i¢in bir milyon niifus basina
kadavradan organ bagisi Amerika Birlesik Devletle-
ri’nde 41,6, Ispanya’da 40,8, Iran’da 11,5 iken, Tiir-
kiye’de sadece 3,6’dir.*” Bu bilgilerden tilkemizde
organ nakline bir direng olmadigi, ancak kadavradan
organ nakline, yani BD kavramina diren¢ gosterildigi
anlasilmaktadir.

Altinérs ve Haberal da islam diinyasinda hete-
rojen bir goriiniimiin hiikiim siirdiigiinii ve Islam iil-
kelerinde organ naklinin Bat1 ile kiyaslandiginda ilk
asamalarda oldugunu sdylemektedirler. Tiirkiye, Iran
ve Suudi Arabistan gibi 6ncii lilkeler nakil konusun-
daki uzmanlik ve bilgi birikimlerini rehberlige ihti-
ya¢ duyan iilkelerle paylagmalidir. Yasal ¢erceve,
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altyap1 ve egitim konusunda bu {ilkelerde radikal iyi-
lestirmelere ihtiyag duyulmaktadir.** Tiirkiye’de sos-
yal medya tizerinden bilgilendirme konusuna egilen
Aykas ve ark. ise Batidaki tartigmalar1 hi¢c gormeye-
rek, resmi sdylemi giliglendirme yoniinde yorum yap-
maktadir: “BD ve organ nakli hakkindaki yanlis
bilgiler, hem Bat1 hem de Dogu toplumlarinda organ
bagisi oranlarini olumsuz etkilemektedir”. Yazarlara
gore tip ve medya arasinda karsilikli giivene dayali
iletisim kurulmalidir. Sosyal medya iizerinden halkin
organ bagisi konusunda bilinglendirilmesine yonelik
egitim programlari yiiriitilmelidir.*!

Tiirk din gorevlilerinin de bu konuda kafas1 ka-
risik gorlinmektedir. Konuyla ilgili diizenlenen egi-
tim seminerlerine katilan 541 erkek ve 9 kadin din
gorevlisi arasinda sadece 4 (%0,7) kisi dnceden organ
bagisinda bulunmustu. Seminerlere katildiktan sonra
ise sadece 32’si (%5,9) bagis yapmaya goniillii oldu.
Oysa dinf yetkililerin %83,3’ii Islam’in organ bagi-
sina ve nakline izin verdigini séylemistir.** Benzer
sekilde ifade edilen ile eylem arasindaki farklilik
ABD’de yasayan Miisliiman hekimlerde de dikkati
cekmektedir. Misliiman hekimlerin organ bagisina
yonelik tutumlart anketini 255 kisi yanitladi. “Anla-
yisiniza gore Islami biyoetik ve hukuk organ bagisina
izin veriyor mu?” sorusuna katilimcilarin %701
olumlu, %12’si olumsuz ve %18’i bilmiyorum yani-
tin1 verdi. Ancak organ bagisina Islami biyoetik ve
yasalarin izin verdigine inananlarin ¢ogunlukta ol-
masina ragmen katilimeilarin 1/3’tinden daha azi
(n=72, %30) kayith vericilerdir.** Alkis, islami pers-
pektifi resmi sdylemin 6tesinde su sozlerle ortaya
koymaktadir: “BD’nin, hakiki 6liim kabul edilip edi-
lemeyecegi konusu Islam hukukunda tartismasiz bir
sekilde acikliga kavusturulmus degildir. Sayet BD,
hakiki 6liim ise 6liiden nakil durumu mevzubahis ol-
maktadir, sayet hakiki 6liim degilse o zaman canli
kimsenin hayatiyetini devam ettiren organlarinin
nakli mevzubahis olacaktir ki bu durumda canli kim-
senin canliligina kasitli olarak son verilmis olacaktir.
Bu sebeple BD, iizerinde en ¢ok tartisilan konu ol-
maya devam etmektedir.”*

[l SONUG

Elli y1l sonunda Batidaki tartigmalarin vardigi nokta,
BD kavrami hem yerlesik hem de sorunludur. Noro-
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lojik kriterlere gore 6liimiin ilan edilmesinde yasa ve
klinik uygulamalar iyi bir sekilde olusturulmustur ve
diinyanin her yerinde agik¢a kabul gérmektedir. Ama
hem yasalara hem de yerlesik uygulamalara yonelik
yeni tartigmalar ve zorluklar ortaya ¢ikmaya devam
etmektedir. Organ donorliigiine zemin olusturan BD
kavrami Bati’da biyolojik zeminde zayif duran daha
cok sosyal, ahlaki ve hukuki bir kavram olarak ta-
nimlanmaktadir. Bu konuyu tartisan yazarlarin ifa-
deleriyle BD tanimi giinlimiizde “yiizeysel ve

EEINTS

kirilgan bir konsensiis”, “yerlesmis ancak hala ¢o-

EEINT3

ziilmemis”, “elestirilere dayanamayacak kadar ku-
surlu, terk edilemeyecek kadar koklesmis™ olarak
kabul edilmektedir.”” Bati toplumlarinda, BD kavra-
minin zayif biyolojik zeminine ragmen BD gergeklesen
kisilerden organ bagis1 yapilmasina bir engel bulun-
madig1 ama etik agidan durumun kisilere acik bir bi-

¢imde bildirilmesi gerektigi noktasina gelinmistir.

Tiirkiye ve Islam toplumu igin ise durum daha
karmagik goriinmektedir. Tibben, hukuken hatta
resmi dini sdéylem tarafindan taninip desteklenme-
sine ragmen BD’nin toplumda yaygin bir kabul gor-
meyisinin altinda muhtemelen pek ¢ok farkli direng
noktast mevcuttur.* Buna karsin iilkemizde BD kav-
ramini kiiltiirel ve dini 6zellikleri ¢ergevesinde tarti-
san smirli yayin s6z konusudur. Yine de Alkis, ilkilig,
Oztiirk ve Yildiz’m calismalar1 yakin dénemde bu
alandaki gayretleri yansitmaktadir,*+*3

Sonug olarak bir yandan resmi olarak nere-
deyse “dayatilmis” bir kabul s6z konusu olmasina
ve Tirkiye’de yapilan yayinlarda her alanda oldugu
gibi bu alanda da Bati’dan geri kaldigimiza yonelik
elestiriler tizerinden bir yaklagim sergilenmesine
karsin toplumda ¢ekimser ve temkinli bir hava goze
carpmaktadir. Aykas ve ark.nin bildirdikleri medyada
ve sosyal aglarda ortaya ¢ikan, ciddi arka plandan
uzak genellikle menfi yayinlarin kafa karisikligini ar-
tiran etkisini de zikretmek gerekir.*' Elli yilin so-
nunda gelinen bu noktada, BD kavraminin kendi
kiiltiir ger¢cevemiz igerisinde, konunun 6ziine inilerek
yeterince akademik olarak ¢alisilmadigi ve ciddi tar-
tisilmadig, tartismaya agilamadigi kanaatindeyiz.

Finansal Kaynak

Bu ¢alisma swrasinda, yapilan arastirma konusu ile ilgili dogru-

dan baglantist bulunan herhangi bir ilag¢ firmasindan, tibbi alet,
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gereg ve malzeme saglayan ve/veya iireten bir firma veya herhangi
bir ticari firmadan, ¢alismanin degerlendirme siirecinde, ¢alisma
ile ilgili verilecek karart olumsuz etkileyebilecek maddi ve/veya

manevi herhangi bir destek alinmanusgtir.

Cikar Catismast

Bu ¢alisma ile ilgili olarak yazarlarin ve/veya aile bireylerinin
¢tkar ¢atismasi potansiyeli olabilecek bilimsel ve tibbi komite

tiyeligi veya tiyeleri ile iligkisi, danigsmanlik, bilirkisilik, herhangi

bir firmada ¢alisma durumu, hissedarlik ve benzer durumlari

yoktur.
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