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Kan Bagisinda Bulunan Bireylerin Kok Hiicre Bagis1 Hakkindaki Bilgi Diizeylerinin
Incelenmesi
Investigation On Knowledge Levels Of Individuals in Blood Donation
About Root Cell Donation

Durdane Yilmaz Giiven!, Yagmur Cakici?, Biisra Unal?, Irem Acartiirk®, Selda Aksoy*
Oz
Amag: Bu calisma, kan bagisinda bulunan bireylerin kdk hiicre bagisi hakkinda bilgi diizeylerini incelemek
amaciyla yapild.
Gereg ve yontem: Tamimlayici tipte olan bu aragtirmada kan bagisinda bulunan bireylerin kok hiicre bagist
konusundaki bilgileri ve sosyodemografik 6zellikleri 34 sorudan olusan veri toplama formu ile degerlendirildi.
Caligmanin 6rneklerini son U¢ ay igerisinde gonilli olarak kan bagisinda bulunan 260 goniilli olusturdu.
Bulgular: Katilimcilarin %70.8°i erkek, %47.3’0 18-25 yasindadir. Bireylerin %63.1’nin kok hiicre bagiscisi
olmak istedigi, %81.5’inin nasil bagig¢t olacagimi bilmedigi, %88.5’inin kok hiicre konusunda saglik
calisanlarindan bilgi almak istedigi, %63.1°1 bagis yaptig1 kisiyi 6grenme hakkinin oldugunu ve %45’i bir kere
kok hiicre bagist yaptiktan sonra tekrar bagis yapabilecegini belirtti.
Sonug: Bu ¢alismada katilimcilarin kk hiicre bagisi konusunda bilgilerinin yeterli olmadigi saptandi.
Anahtar Kelimeler: Bilgi, donor, kok hicreler
Abstract
Aim: The aim of this study is to examine the level of knowledge of individuals who donated blood about stem
cell donation.
Material and methods: In this descriptive study, information on the stem cell donation of the volunteers of the
individuals who donated blood was evaluated with a data collection form consisting of 34 questions. Examples
of the study are 260 volunteers who donated blood in the last three months.
Results: Among the participants, 70.8% of the individual is male, 47.3% is 18-25 years old. 63.1% of
individuals want to be donors, 81.5% do not know how to donate, 88.5% have the right to learn about the stem
cell from healthcare workers, 63.1% have the right to learn the donor and45% of them stated that they can donate
again after initial attempt.
Conclusion: In this study, it was determined that the participants' knowledge about stem cell donation was not
sufficient.
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GIRIS

Kok hiicreler; bazi dokularda bulunan ve gereksinim halinde pek ¢ok hiicreyi olusturarak
yasamin devamliligini saglayan sinirsiz ¢ogalabilme, kendilerini yenileyebilme, kendilerinden
baska hiicrelere farklilagabilme, hasarli dokuya verildiginde dokuyu onarabilme 6zellikleri ile
tammlanan hiicre tipidir.!® Hastanin kendisinden veya doku uyumu olan bireyden kok
hiicrelerin toplanip, hazirlama igleminden sonra hastaya verilmesi periferik hematopoetik kok
hicre nakli denilmektedir. Genel anestezi altinda 6zel aspirasyon igneleri ile posterior iliak
kemiginden aspire edilerek toplanan iiriinlin hastaya nakledilmesi islemine ise kemik iligi
nakli denilmektedir.>” Hematolojik kanserlerde periferik kok hiicre ve kemik iligi nakli
siklikla kullanilmaktadir.® Bununla birlikte noroloji, kardiyoloji, ortopedi, endokrinoloji gibi
alanlarda da kok hicre tedavisinden yararlanilmaktadir.

Bireylerde hematopoetik kok hiicre nakli yapilabilmesi i¢in alici ile verici arasindaki
uyumu tespit etmek amaciyla ¢ok fazla tarama yapilmalidir. Bu nedenle, kok hicre nakli
bekleyen hastalarin tedavi edilebilmesi i¢in kemik iligi/periferik kok hiicre bagiscisi olmay1
kabul eden goniilliilere ihtiya¢ duyulmaktadir. Goniillilerin sayisini arttirmak igin, saglikli
bireylerin kok hiicreye iligskin goriislerinin, bilgi ve tutumlarinin tespit edilmesi; bu dogrultuda
bireylere egitim verilmesinin faydali olacagi diistiniilmektedir.

Ulkemizde gereksinimi olan hastalara kok hiicre naklinin basarili bir sekilde
yapilmasina karsin akraba digi (allojenik) hematopoetik kok hiicre bagisinin beklenilen
dizeyde olmadigi bilinmektedir. Tiirkiye Bilimler Akademisi Ulusal Kok Hiicre Politikalar
Calistay raporuna gore, tilkemizde 2012 yilinda yalnizca %15°i akraba disi olmak (zere
toplam 2.590 nakil yapilmistir.® Bunun nedeni, bireylerin kok hiicre bagisi konusunda yeterli
bilgisinin olmamasi, baz1 endise, inang ve tutumlarinin olmasindan kaynaklanmaktadir. Chen
ve ark. (2013) hematopoetik kok hiicre bagisi ile ilgili yaptig1 ¢alismada, bireylerin génulli
olmasii ¢esitli faktorlerin etkiledigini ve bu faktorlerin saglik profesyonelleri tarafindan
degerlendirilmesi gerektigini belirtmistir.’ Bu calisma, kan bagisinda bulunan bireylerin kok
hlcre bagis1 hakkinda bilgi dlzeylerini incelemek amaciyla yapildi.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Tipi

Tanimlayic1 tipte olan bu arastirma Mayis-Haziran 2019 tarihleri arasinda kan bagisinda
bulunan bireylerin kok hiicre bagis1 hakkinda bilgi diizeylerini incelemek amaci ile yapildi.
Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evreni Karabiik il merkezinde yasayan, son ii¢ ay igerisinde goniilli kan

bagisinda bulunan bireyleri igermektedir. Arastirmanin orneklemini,18-65 yas araliginda
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fiziksel ve bilissel saglik diizeyleri yeterli olan, kan bagisinda bulunmak {izere kan merkezine
bagvuran ve kan bagis1 yapan, arastirmada uygulanmasi planlanan formlar1 yanitlayabilen ve
arastirmaya katilmaya goniillii 260 birey olusturdu.

Veri Toplama Araglan

Arastirmanin verileri, kan bagisinda bulunan bireylerin kok hiicre hakkinda bilgi ve
tutumlarini incelemek amaci ile literatiir taramasi sonucu olusturulan ve sosyodemografik
bilgilerin de yer aldig1 “Veri Toplama Formu” kullanilarak topland.}®”’

Veri toplama formu ii¢ boliim ve 34 sorudan olustu. Birinci boliimde katilimeilarin
sosyodemografik 6zelliklerine yonelik (cinsiyet, yas, egitim durumu, meslegi, dini, ekonomik
durumu) altt soru, ikinci bélimde kan bagisinda bulunan bireylerin kok hiicre konusunda
bilgilerinin belirlenmesine yonelik 22 soru (kok hiicre bagisinin tanimi, kok hiicre bagisinda
bulunmak isteyen bireylerin bagvurabilecekleri yer vb.), ticincl bolimde kan bagisinda
bulunan bireylerin kok hiicre konusunda diisiincelerinin belirlenmesine yo6nelik alti soru
bulunmaktadir.

Verilerin Toplanmasi

Calismanin verileri kan bagis1 i¢cin kan toplama aracina bagvuran bireylerle kan bagisinda
bulunmadan 6nce toplandi. Bireylere ¢alismanin 6nemi agiklanip, s6zel izinleri alind1 ve yiz
yiize goriisme yontemi ile ortalama 7-10 dakikada veri toplama formu dolduruldu.

Verilerin Analizi

Arastirmadan elde edilen veriler, SPPS 20 (IBM Corp. Released 2011. IBM SPSS Statistics
for Windows, Version 20.0. Armonk, NY: IBM Corp.) istatistik paket programi kullanilarak
degerlendirildi. Verilerin analizinde; ortalama, standart sapma, medyan, yiizde ve frekans
degerleri kullanildi.

Arastirmanin Etik Boyutu

Arastirmanin uygulanmasina baslamadan o6nce Karabiik Universitesi Sosyal ve Beseri
Bilimler Aragtirmalar1 Etik Kurulu’ndan (tarih: 30.04.2019, 2019/08 (02) say1li1) onay alind:.
Arastirmaya katilan bireylere aragtirmanin amaci, siiresi ve silireci agiklanarak sozlii izin
alind1.

BULGULAR

Arastirmaya katilan bireylerin demografik 6zellikleri Tablo 1’de gosterildi. Arastirmaya
katilan 260 bireyin %70.8°1 erkek, %47.3’1 18-25 yasinda, %63.1°1 {iniversite ve lzeri
mezunu, %39.2’sinin 6grenci, %63.5’inin geliri giderine denk oldugu saptandi. Katilimcilarin
%3.5’inin kok hiicre bagis1 bekleyen yakini oldugu ve %6.2’°sinin ise daha 6nce kok hiicre

bagisinda bulundugu belirlendi.
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Tablo 1. Katihmcilarin Sosyodemografik Ozelliklerinin Dagilim (n=260)

Sosyodemografik Ozellikler n %
Cinsiyet Kadm 76 29.2
Erkek 184 70.8
Yas 18-25 yas 123 47.3
26-35 yas 51 19.6
36-45 yas 46 17.7
46 ve Uzeri 40 15.4
Egitim diizeyi Ilkokul 12 4.6
Ortaokul 16 6.2
Lise 68 26.2
Universite ve izeri 164 63.1
Meslegi Ogrenci 102 39.2
Memur 52 20
Ozel sektor 29 11.1
Emekli 14 5.4
Saglik calisani 9 3.5
Ev hanimi 5 1.9
Calismiyor 3 1.2
Ekonomik durum Geliri giderinden az 41 15.8
Geliri giderine denk 165 63.5
Geliri giderinden fazla 54 20.8
Yakin akrabada kok hiicre bagisi Evet 9 3.5
bekleyen bireylerin olmasi Hayir 251 96.5
Daha once kok hiicre bagisi yapma Evet 16 6.2
durumu Hayir 244 93.8

Katilimcilarin kan bagisinda bulunan bireylerin kok hiicre bagisina iliskin bilgileri Tablo 2’de
gOsterildi. Bireylerin yalnizca %4.2’sinin kok hiicrenin tanimini yapabildigi, buna karsin
%63.1°nin bagis¢t olmak istedigi, %81.2°sinin kok hiicre bagisinin yapilacagir yeri ve
%81.5’inin bagis¢1 olma siirecini bilmedigi belirlendi. Katilimeilarin %25.0°1 kok hiicre ile
ilgili bilgiyi televizyondan ogrendigini, %51.5’1 kan bagisi yapilan birimlerde yeterli
bilgilendirmenin yapildigint ve %88.5’inin kok hiicre konusunda saglik calisanlarindan bilgi
almak istedigini belirtti. Kan bagisinda bulunan bireylerin %78.5’1 en uygun ve guvenli kok
hiicre bagisinin goniillii-karsiliksiz oldugunu ifade etti. Katilimcilarin %69.6’s1 kok hiicre
bagis1 yaptiktan sonra vazgegme hakkinin oldugunu, %63.1°1 bagis yaptig1 kisiyi 6grenme
hakkinin oldugunu, %45.0’1 bir kere kok hiicre bagisi yaptiktan sonra tekrar bagis
yapabilecegini ve %92.3’ti kok hiicre bagisinin viicuduna zarar vermeyecegini ifade etti.
Katilimceilarin %70.8°1 kok hiicre bagisinda kisisel bilgilerin gizli tutuldugunu ve %72.3°1 kok

hiicre bagisini “yardimlagma” olarak diistindiigii saptandi.
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Tablo 2 . Katiimeilarin Kok Hiicre Bagisina iliskin Bilgileri (n=260)
Kok hiicre bagisina iliskin bilgiler n %
KoKk hiicrenin tanimini yapabilme Biliyor 11 4.2
Kismen biliyor 14 5.4
Bilmiyor 235 90.4
KoKk hiicre bagiscis1 olmay isteme Evet 164 63.1
Hayir 79 30.4
Kararsiz 17 6.5
Kok hiicre bagisinin yapilabilecegi kurumlar1  Biliyor 49 18.8
bilme Bilmiyor 211 81.2
Kok hiicre bagiscisi olma siireci Biliyor 48 18.5
Bilmiyor 212 81.5
Kok hiicre ile ilgili bilginin alindigi Televizyon 65 25.0
kaynaklar Arkadas/yakin ¢evre 38 14.6
Saglik ¢aligsant 25 9.7
Gazete/dergi 50 19.2
Bilgim yok 82 31.5
Kan bagisi yapilan birimlerde Yeterli 134 51.5
bilgilendirmenin yeterli olma durumu Kismen yeterli 87 335
Yetersiz 39 15.0
Kok hiicre bagisi ile ilgili bilginin alinmak Saghk ¢alisan 230 88.5
istedigi kaynaklar Arkadas/yakin ¢evre 20 1.7
Din gorevlisi 10 3.8
En uygun ve giivenli kok hiicre bagisi Gonlllu- karsiliksiz 204 78.5
yontemi Hasta yakini olarak vermek 25 9.7
Kok hiicreye karsilik kok hiicre 23 8.8
Para ve hediye karsiligi 8 3.0
Kok hiicre bagis1 yaptiktan sonra vazge¢me Evet 181 69.6
hakkina sahip olma Hayir 56 21.5
Fikrim yok 23 8.8
Bagista bulunulan bireyi 6grenme hakki Evet 164 63.1
Hayir 79 304
Fikrim yok 17 6.5
Bir kere kok hicre bagisinda bulunan Evet 117 45.0
bireyin tekrar bagis yapabilme durumu Hayir 107 41.2
Fikrim yok 36 13.8
Kok hiicre bagis1 viicuda zararh olma Evet 15 5.8
durumu Hayir 240 92.3
Fikrim yok 5 1.9
Kok hiicre bagisinda Kisisel bilgilerin gizli Evet 184 70.8
tutulma durumu Hayir 68 26.2
Fikrim yok 8 3.1
Kok hiicre bagisimin ifade ettigi durum* Yardimlagmaktir* 188 72.3
Benimde basima gelebilecegini
diisiinmektir* 124 47.7
Erdemliliktir* 109 41.9

* Birden fazla yanit verilmistir.

TARTISMA

Calismada kan bagisinda bulunan bireylerin kok hiicre bagist hakkinda bilgi diizeyleri
incelendi. Bireylerin kok hiicre bagisi i¢in bagvurma kararlarinda kok hiicre bagisi ve nakli
konusunda bilgilendirme oldukca 6nemlidir.51° Calismamiza katilan bireylerin ¢ok azimnin
(%4.2) kok hiicrenin tanimini yapabildigi, bliyiik ¢ogunlugunun (%81.2) bagis yapabilecegi

kurumlart bilmedigi ve %81.5’inin nasil kok hiicre bagiscisi olacagint bilmedigi saptandi.
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Literatiirde ¢aligmamiza benzer sekilde bireylerin kok hiicre nakli ve bagist konusunda
yeterince bilgi sahibi olmadigi belirlendi.> "

Calismamizda katilimcilarin gogunlugunun (%63.1) bagis¢1 olmak istedigi, yaklasik
yarisinin (%44.2) kok hiicre ile ilgili bilgiyi medya ve iletisim araglarindan (televizyon,
gazete ve dergiler) 6grendigi, biiyilk ¢ogunlugunun (%88.5) kok hiicre konusunda saglik
caligsanlarindan bilgi almak istedigi saptandi. Calismamiza paralel sekilde bireylerin kok hiicre
nakli ve bagist konusunda bilgi alma kaynaklarinin genellikle medya, internet, arkadas, saglik
profesyonelleri oldugu belirtilmektedir.!%*2 Elde edilen veriler ve literatiir dogrultusunda kok
hiicre bagisimi arttirabilmek i¢in Oncelikle saglik calisanlarinin toplumu bilgilendirmesi,
bununla birlikte medyanin ve sosyal aglarin tanitici ve 6zendirici yayinlar yapmasinin yararl
olacag diisiiniilmektedir.

Arastirmaya katilan bireylerin %78.5’1 en uygun ve giivenli kok hiicre bagist
yontemini “goénulli-karsiliksiz” olarak yapilan bagis olarak ifade etti. Kok hiicre bagisi igin
bireyleri motive eden faktorlerin incelendigi ¢alismalarda; katilimcilar siklikla “insanlara

3

hayat vermek” ve “yardim etmek, kendini daha iyi hissetmek™ gibi nedenlerle kok hiicre
bagisinda bulunmak istemektedir.'%*® Katilimcilarin yiiksek oranda goniillii-karsiliksiz bagisci
olmak ifadesi bireylerin insan hayatinin degerliliginin bilincinde ve duyarliliginda olduklarini
gostermektedir.

Kemik iligi ve kok hiicre nakli surecinde en gli¢ durum uygun vericinin bulunmasidir.
Bunun i¢in de goniillii bagis¢ilardan alinan kan 6rneklerinden doku tipinin tespit edilip bir
havuzda saklanmas1 ve o doku tipiyle uyum gosteren bir hasta olmasi1 halinde de bagisci ile
tekrar iletisim kurularak nakil igleminin gergeklestirilmesi gerekmektedir. Bu islemler
iilkemizde Kizilay biinyesinde faaliyet gosteren Tiirkiye Kok Hiicre Koordinasyon Merkezi
(TURKOK), Ankara Universitesi Tip Fakiiltesi Akraba Dis1 Doku ve Kordon Kan1 Bankasi
(TRAN) ve Istanbul Universitesi Tip Fakiiltesi Kemik Iligi Bankas1 (TRIS) olup bu
kuruluslarin bagh oldugu uluslararasi kuruluslar olarak ise Bone Marrow Donors Worldwide
(BMDW) ve World Marrow Donor Association (WMDA) sayilabilir. insan doku ve
hiicrelerinin bagisi ile ilgili ulusal ve uluslararast mevzuatta donorlerin kimlik bilgilerinin
korunmasina ve aydinlatilmis onamlarinin alinmasina énem verilmistir. Bagisc1 ve hastanin
kisisel bilgilerinin saklanmas1 yasalar geregidir.’**® K&k hiicreler devamli olarak kendini
yenileyebilme 6zelligine sahip olduklarindan bagis islemi sonrasi bagis¢cinin kok hiicreleri
belirli bir siire sonra tekrar eski diizeyine ulasmaktadir. Kok hiicre bagisinda bulunan birey
herhangi bir zaman diliminde vazgegme hakkina sahiptir.” Calismamiza katilan bireylerin

%69.6’s1 kok hiicre bagis1 yaptiktan sonra vazgecme hakkinin oldugunu, %63.1°1 bagis
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yaptig1 kisiyi 6grenme hakkinin oldugunu, %45°1 bir kere kok hiicre bagist yaptiktan sonra
tekrar bagis yapabilecegini, %92.3’1i kok hiicre bagisinin viicuduna zarar vermeyecegini ifade
etti. Bu sonuclar dogrultusunda kok hiicre bagiscilariin hasta ve donériin kimlik bilgilerinin
korunmasi, yapilacak islemlerin tam olarak anlatilmasi, son safhada bagistan vazgeg¢ilmesi
durumunda hastanin hayatinin tehlikeye gireceginin vurgulanmasi konusunda bilgilendirmeye
gereksinimleri oldugu degerlendirilmektedir.

SONUC VE ONERILER

Her gecen gin kok hiicrenin yeni bir hastalik igin tedavi firsati sunmasi ile kOk hiicre bagisi
ginceligini koruyan bir konudur. Bu g¢alismada kan bagis1 i¢in bagvuran katilimcilarin kok
hiicre bagisi i¢in de istekli oldugu saptandi. Ancak katilimeilarin kok hiicre bagisi konusunda
bilgilerinin eksik veya yanlis oldugu belirlendi. Bu dogrultuda kan merkezine basvuran
bireylere kok hiicre bagis1 konusunda, talep etikleri gibi saglik profesyonelleri tarafindan yiiz
yiize goriisme yontemiyle bilgi verilmesi, medya ve sosyal aglarin kok hiicre bagisinda daha
etkili bir sekilde kullanilmasi 6nerilmektedir.
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