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Organ nakli giinlimiiz tip teknolojisinin en ©Onemli gelismelerinden birini
olusturur. Organ nakillerindeki basar1 oranlar1 oldukga yiiksektir. Bununla birlikte organ

naklini engelleyen konulardan biri organ bagislayan kisi sayisinin azhigidir.

Sosyal pazarlama bir biitiin olarak toplumun iyiligini gelistirmek i¢in farkli
hedef gruplarin tutum ve Ozellikle davraniglarini degistirmek iizere odaklanan sosyal
programin planlanmasi ve yonetimi i¢in isletme uygulamalarindan pazarlama
yaklasimlarinin uygulanmasini ortaya koyar. Sosyal pazarlama prensip ve teknikleri
toplum saghgim gelistirme, kazalar1 6nleme, ¢evreyi koruma ve benzeri uygulamalarda
yaygin bir bicimde kullanilmaktadir. Organ bagislama ile ilgili kurumlar da hedef
kitlenin goniillii bir bicimde bagista bulunmasini etkilemek icin pazarlama strateji ve

tekniklerini kullanir.

Bu tez dort boliimden olusmaktadir. Birinci bolimde organ bagisi kavrami,
organ pazari, organ bagisini etkileyen faktorler ve yetersiz organ bagisimi arttiric
uygulamalar aciklanmustir. Ikinci boliim, organ bagisi temelinde sosyal pazarlama
yaklasimi ile ilgilidir. Uciincii boliimde sosyal pazarlama kampanya yonetimi ve
kampanya yOnetiminin adimlar1 agiklanmistir. Tezin son boliimii olan dordiincii

boliimde ise tiniversite 6grencilerine yonelik bir caligma bulunmaktadir.
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Dordiincii boliimdeki arastirma iiniversite ogrencilerinin organ bagis ile ilgili
bilgi, tutum, deneyim ve niyetlerine odaklanmistir. Bu calismanin drneklemi Anadolu
Universitesi’ndeki 1167 o6grenciden olusan orneklem grubunu kapsamaktadir.
Calismada, {iiniversite Ogrencilerinin organ bagisina iligkin tutum ve davramiglarini
aciklamak iizere bir anket kullanilmistir. Anket yedi boliimden olugmaktadir. Verilerin
analiz edilmesinde SPSS 12.0 programi kullanilmistir. Tanimlayicr istatistikte frekans,
yiizde, ortalama ve standart sapma hesaplanmistir. Kullanilan olgeklerin giivenilirligi
icin Cronbach’s alpha hesaplanmistir. Organ bagisina yonelik tutumlarla ilgili
boyutlarin belirlenmesinde kesfedici faktor analizi kullanilmistir. Faktor ve degiskenler

arasindaki hipotezleri analiz etmek i¢in t-testi, korelasyon ve ANOVA kullanilmistir.

Elde edilen bulgular, genellikle organ bagisina yonelik olumlu tutumlarin
oldugunu gostermistir. Arastirmaya katilan Og8renciler organ bagislamaya isteklidir.
Bulgular aym1 zamanda bilgi diizeyi, tutum, deneyim, cinsiyet ve yasin organ bagis
niyeti iizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugunu isaret etmektedir. Bu arastirmadan
elde edilen sonuclar, organ bagisi ile ilgili kampanya diizenleyicilerinin bilgi, tutum ve
organ bagislama niyetini nasil yorumlamalar1 gerektigi konusunda 6nemli ¢ikarimlar
saglamaktadir. Yonetsel ve arastirmaya dayali ¢ikarimlar bu sonuglara dayali olarak

formiile edilebilir.
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ABSTRACT

SOCIAL MARKETING APPROACH TO INCREASE ORGAN DONATION: A RESEARCH
ON ATTITUDES TOWARD ORGAN DONATION

Mehpare TOKAY ARGAN
Department of Business Administration - Marketing
Graduate School of Social Sciences, January 2007

Advisor: Assoc.Prof. Sevgi Ayse OZTURK

Organ transplantation is one of the most important developments of medical
technology today. Success rates of organ transplantation are higher than ever. One of

the roadblocks to organ transplantation, however, is the lack of donors.

Social marketing is an application of marketing approaches from the business
world to planning and management of social program that concentrates on changing
attitudes, and especially, changing behavior patterns of different target groups, in order
to improve the well-being of a community and society as a whole. Social marketing
principles and techniques are most often used to improve public health, prevent injuries,
protect the environment, etc. Organizations about organ donation also use marketing

strategies and techniques to influence a target audience to voluntary donate.

This thesis contains four chapters. In chapter 1, concept of organ donation, organ
market, factors affecting organ donation and alleviating organ shortage were explained.
Chapter 2 was about social marketing approach based on organ donation. In chapter 3,
social marketing campaign management and steps were explained. At the last chapter of

the thesis, chapter 4, there was a study on university students.

The study in the last chapter focused on knowledge, attitudes, experiences and
willingness about organ donation of university students. The study carried on sample,
which involved 1167 students of Anadolu University in Turkey. In the study, a

questionnaire was applied in order to explain donation information and behavior of the



university students. The questionnaire consisted of seven parts. SPSS 12.0 was used to
analyze the data. Frequencies, percents, mean scores and standard deviations in
descriptive statistics were calculated. Cronbach’s alpha coefficients were computed to
determine the reliability of the sub-scales. Exploratory factor analysis was used to
examine the underlying dimensions of attitudes towards organ donation. To analyze
hypothesis between factors and variables, t-test, correlation and One-Way ANOVA

were used.

The findings indicate that there was generally a favorable attitude toward organ
donation. The students were willingness to donation. The findings also indicate that
knowledge level, attitude, donation experience, gender, age have an impact on organ
donation willingness. The results of the study have significant implications as to how
organ donation campaigners interpret knowledge, attitudes and organ donation
willingness. Managerial and research implications can be formulated based on these

results.



vi

JURI VE ENSTITU ONAYI

Mehpare TOKAY ARGAN’in “Organ Bagisim Artirmada Sosyal Pazarlama
Yaklasimi: Organ Bagisina Yonelik Bir Tutum Arastirmast™ baghkli tezi 28 Subat

2007 tarihinde, asagidaki jiiri taralindan Lisanstistii Egitim Ogretim ve Smav Yonetmeliginin

ileili maddeleri uyarinca, Isletme (Pazarlama) Anabilim Dalinda Doktora tezi olarak

degerlendirilerck Kabul edilmigtir.

i"‘_ve (Tez Damismani)
Uye
Uye
Uye

Uye

il]lZH
Do¢.Dr.Sevgi Ayse OZTURK
Prof.Dr.Yavuz ODABASI
Prof.Dr.Haluk KIPER
Doc.Dr.Omer TORLAK

Doc.Dr.Cigdem KIREL

Prof.Dr.'-N urhan AYDIN
Anadolu Universitesi

Sosyal Bilimler Enstitiisii Miidiirii



vii

ONSOZ

Son yillarda pazarlama alaninda iizerinde en fazla ¢alisilan ve siirekli gelistirilen
konularin arasinda sosyal pazarlama yer almaktadir. 1950’li yillarin sonlarinda ve
1960’11 yillarin baglarinda pazarlama akademisyenleri; pazarlama bilimini politik ya da
sosyal alanlarda da uygulama potansiyelinin oldugunu diisiinmeye baglamistir. 1970’li
ve 80’li yillara kadar sosyal pazarlama sosyal alanlarda uygulanmis ve 1990’11 yillarda
ise yeniden sosyal konular ve pazarlama birlikte anilmistir.  Sosyal pazarlama,
“geleneksel pazarlama yontemleri kullanilarak birey ve toplum saglhigimi gelistirmek
amaciyla hedef kitlenin konuya iligkin davraniglarim1 etkilemek igin tasarlanan
programlarin analiz edilmesi, planlanmasi, uygulanmasi ve degerlendirilmesi” olarak

tanimlanmaktadir.

Yetersiz organ bagis1 Tiirkiye ve diinyada insan saglig1 acisindan onemli olarak
goriilmekte ve nakil bekleyen hastalarin iyilesme sansini sinirlandiran en 6nemli etken
olarak kabul edilmektedir. Saglik ve sosyal konularda toplumun ve bireyin davranisini
degistirmeyi amaclayan sosyal pazarlama anlayisini, organ bagis1 acgisindan da
diisinmek miimkiindiir. Bu konuda sinirli sayida ¢alisma olmasina karsin, sosyal
pazarlama bakis acisinin organ bagis davranisinin artiritlmasina katki saglayacagi

diistiniilmektedir.

Son giinlerde giinliikk yasamin i¢cinde ve medyada onemli bir sorun olarak
goriilen organ bagisi, bizi bu tezi hazirlama gayreti icine sokmustur. Organ pazarinin
Tiirkiye’deki durumu ve organ bagis davranmisimi etkileyen unsurlarin varhigi, sosyal

pazarlama anlayisi ile organ bagisinin artirilabilecegi diisiincesini su yiiziine ¢ikarmustir.

Calismanin  birinci  bolimiinde; organ nakli kavrami, organ nakli
uygulamalarinin gelisimi, organ pazari, Tiirkiye’deki organ pazarinin durumu, organ
bagisin1 etkileyen faktorler, organ bagisim1 artirici uygulamalar ile diinyada ve
Tiirkiye’de organ bagisina ait literatiir taramasina yer verilmistir. Ikinci boliimde, organ
bagisin1 artirmada sosyal pazarlama yaklasgimi, iclincii bolimde organ bagist
kampanyalar1 kuramsal olarak ayrintili bir bi¢imde incelenmistir. Son bdliim olan

dordiincii boliimde ise {iiniversite Ogrencilerinin tutumlarin1 6grenmeye yonelik bir
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arastirma yer almaktadir. Bu arastirmada, {iniversite 0grencilerinin; organ bagist ile
ilgili bilgi diizeyi, tutum, niyet ve deneyim durumlar1 degerlendirilmistir. Ayrica bu
arastirma, organ bagisin1 artirmaya yonelik yapilacak olasi sosyal pazarlama

kampanyalarina zemin hazirlayacak bilgileri saglayabilecek niteliktedir.

Bu gibi kapsamli caligmalar uzun soluklu bir siireci gerektirmektedir. Tezin bu
halini almasi uzun ve yorucu bir siire¢ sonunda ortaya cikmistir. Bu siire¢ icindeki
basari, siiphesiz katki saglayan pek ¢ok degerli bilim insaninin, dostlarin ve arkadaslarin
degerli destegi ile elde edilebilir. Bu bakimdan, tezin ortaya konmasinda ve
hazirlanmasinda goriis, Oneri ve yayin destegini esirgemeyen danisman hocam Dog.Dr.
Sevgi Ayse OZTURK ’e; tez izleme jiirilerinde bana bilgi ve tecriibeleri ile yol gosteren
Prof. Dr. Yavuz ODABASI ve Doc. Dr. Cigdem KIREL’e; tezin dordiincii boliimii olan
arastirma kisminda ve her anlamda bana destek olan hayat arkadasim Yard.Dog.Dr.
Metin ARGAN’a; bu yogun giinlerimde her an yamimda olan, kariyer ve bebek
olgusunun gerceklesmesi konusunda ¢ok basarilt bir sinav verebilmeme olanak taniyan
sevgili kizzim Asmin ARGAN’a ve anketlerin akademik birimlere uygulanmasi

esnasinda katki saglayan tiim degerli arkadas ve dostlara tesekkiir ederim.

Mahpere TOKAY ARGAN
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GIRIS

Tip ve teknolojide yasanan gelismeler insanlarin daha uzun ve Kkaliteli
yasamasina olanak saglamaktadir. Bu gelismelerden etkilenen saglik konularindan biri
de organ naklidir. Organ nakli ile hastalar daha saglikli ve daha uzun yasama sansini
elde etmektedir. Ancak tip ve nakil alanindaki gelismelere paralellik gdstermeyen
konulardan biri nakledilebilecek yeterli organ sayisinin olmayisidir. Bu baglamda,
organ bagisi, tip ve teknoloji alaninda meydana gelen gelismelerin cok gerisinde

kalmistir.

Insanlik tarihinin varhgindan beri sosyal problemler varolagelmistir.
Giiniimiizde de cok genis bir yelpazede degerlendirilebilecek sosyal problemler
yasanmaktadir. Sosyal problemlerin c¢oziimiinde kar amaci giitmeyen pazarlama
yaklasimlarinin varlig dikkat cekmektedir. Bu yaklasimlardan en onemli olan1 siiphesiz
sosyal pazarlamadir. Sosyal pazarlama insanlara yeni davraniglar kazandirma,
istenmeyen davraniglar1 6nleme ve bilgilendirme konusunda essiz yontem ve stratejileri
blinyesinde barindirmaktadir. Bu bakimdan pazarlamadaki sosyal ve davranis

degisikligi i¢in harcanan ¢aba biiyiik onem tasimaktadir.

Sosyal bakimdan yararli davranis degisikligini artirmak amaciyla diizenlenen ve
uygulanan programlar i¢in pazarlamanin kullanimi organ bagisinin artirilmasi i¢in de
kullanilmaktadir. Geleneksel veya ticari pazarlamadaki bir takim stratejilerin sosyal
pazarlamaya uyarlanmasi ile hedef kitlede tutum ve nihayetinde de davranis degisikligi
yaratmak olasidir. Bu ac¢idan, genis kitlelerde organ bagisi konusunda diisiince ve
davranis degisikligi yaratmak ve yetersiz organ bagisi problemine ¢dziim saglamak
amaciyla, sosyal pazarlama uygulamalarina gerek duyulmaktadir. Hem gelismis hem de
gelismekte olan iilkelerde sosyal degisimi etkileyen problemlere karsi yenilik¢i bir

yaklasim olan sosyal pazarlama uygulamalart organ bagisinin artirilmasinda da

kullanilabilir.

Sosyal pazarlama yaklasimiyla birlikte, toplumda yanki uyandiracak, toplumun
dikkatini ¢ekecek ve organ bagislama davranisini tesvik edecek kampanyalara ihtiyac
duyulmaktadir. Tiirkiye’de organ bagisi konusunda kampanyalar diizenlenmekle

birlikte, bu kampanyalarm bir yonetim altinda toplanmadigr goriilmektedir.



Kampanyanin bilimsel bakimdan ele alinmamasi ve hedef kitle 6zelliklerinin tam olarak
bilinmemesi istenilen basariyr getirmeyebilmektedir. Bu nedenle, organ bagis
kampanyalarinin etkin olarak yiiriitiilebilmesi i¢in sosyal pazarlama bakis acisina
ihtiya¢c duyulmaktadir. Zira sosyal pazarlama bakis acisi, toplumu olusturan bireyleri
temel alarak onlarin ihtiyaclarina cevap verecek sekilde tasarlanan uygulamalardir.
Sosyal problemlere etkin ve kalic1 ¢oziimler iiretilmek isteniyorsa, uzun donemli ve

tiikketiciyi merkeze alan siireclerin tasarlanmasi basari i¢in kritik oneme sahiptir.

Bu tez calismasi dort boliimden olusmaktadir. Birinci boliimde, organ nakli,
organ bagisi, organ pazart hakkinda bilgilerin verilmesi yaninda Tiirkiye’deki organ
pazarinin durumu, organ bagisini etkileyen faktorler ve organ bagisimi artirict
uygulamalar ayrintili olarak ele almmistir. Ikinci boliimde, organ bagisini artirma
uygulamalarindan biri olarak goriilen sosyal pazarlama konusu ele alinmistir. Bu
boliimde; sosyal pazarlamanin ayirt edici 6zellikleri, sosyal pazarlamaya katki saglayan
disiplinler, sosyal pazarlamada tutum ve davranis degisimi ve organ bagisinda sosyal
pazarlama karma elemanlar1 ayrintili olarak ele alinmustir. Ucgiincii boliimde; organ
bagisini artirmada sosyal pazarlama kampanya siireci ayrintili olarak incelenmistir. Son
olarak da dordiincii boliimde ise, iiniversite 6grencilerinin organ bagisina yonelik bilgi,
tutum, deneyim ve bagista bulunma niyetini betimlemeyi amaclayan ve bu olgular bir
takim degiskenlere gore degerlendiren arastirma bulgular1 yer almaktadir. Bu boliimde
ayrica o0grencilerin organ bagisini artirmaya katki saglayacak konular ile ilgili goriisleri

degerlendirilmistir.



BIRINCi BOLUM

ORGAN NAKLIi VE ORGAN BAGISI

1.0RGAN NAKLI KAVRAMI

Hasta insam iyilestirebilme, yasam siiresini uzatabilme ve nitelikli bir yasam
saglayabilme, insanligin siirekli {istiinde durdugu ve sonuglariyla bir tiirlii doyuma
ulasamadigi, daha iyisini aradigi amaclar arasinda yer almaktadir. Bu dogrultuda
hasta insani iyilestirme ve sagligina kavusturma ile ilgili en 6nemli konular arasinda
organ naklinde yasanan gelismeler gelmektedir'. Organ nakli, bir kisinin viicudunda
gorev yapamayan bir organin yerine canli bir vericiden veya 6liiden alinan saglam ve
ayn1 gorevi ustlenecek bir organin nakledilmesi islevidir®. Diger bir ifadeyle organ
nakli; bir organin; yaralanma veya hastalik nedeniyle normal islevini yerine

getirememesi durumunda uygulanan bir tedavidir.

Nakil, olim sonucunda veya canli vericiden elde edilen organlarin yasam
kurtarma siirecine dahil edilmesi ve bu sayede kronik organ rahatsizligi ceken kisilerin

yeniden sagligina kavusturulmasidir.

Organ nakli ilk olarak 1950’li yillarda gergeklestirilmistir. Ancak bu nakillerin
biiylik bir ¢cogunlugu basarisizlikla sonuc¢lanmistir. Tip ve teknoloji alaninda yasanan
gelismeler sonucunda organ nakillerinde basar1 ve bu dogrultuda da nakil yapilan
hastalarin yasam siireleri biiylik dl¢iide artmistir. Giiniimiiz kosullarinda ise organ nakli,
nakil edilecek yeterli organ temin edilmesi durumunda; bircok kronik hastalikta

uygulanan rutin, gecerli ve ileri bir tedavi yontemi olarak kabul edilmektedir.

! Nurten C)zdag, “Organ Nakli ve Bagisina Toplumun Bakis1”, C. U. Hemsirelik Yiiksekokulu Dergisi,
Vol. 5, No.2 (2001), s.46.

* Cengiz Bal, Bahattin Hamarat ve Ertugrul Colak, “Usak ilinde Organ Bagisi Hakkindaki Tutum ve
Davranislar”, 1. Ulusal Transplantasyon Ogrenci Kongresi (14-16 Mayis 1999 Eskisehir), s.3.



Sozgelimi, bobrek ve kornea nakli sonrasi bir yil igcinde yasama devam eden hastalarin
orant % 90’dir. Daha zor olarak nitelendirilebilen kalp ve karaciger ameliyatlarinda ise
bu oran % 75’tir. Kalp ameliyatlarinda bile nakilden sonra bes yil yasayanlarin ortalama
orant % 60’1n iizerindedir. Diger bir ifade ile organ ayirimi yapilmaksizin organ
nakillerinin cogunda basari oram1 % 80’in iizerindedir’. Tiim bu oranlar uygun organ
temin edilmesi durumunda pek ¢ok hastanin daha uzun ve Kkaliteli bir yasama

kavusabilecegini ortaya koymasi agisindan 6nemlidir.

2. ORGAN NAKLI UYGULAMALARININ GELiSiMI

Insana canli vericiden yapilan ilk bobrek nakli 1947°de Boston’da
gerceklestirilmis, ama basar1 saglanamanustir. ilk bagarili bobrek nakli ise 1954’te ve
ilk basarili kalp nakli ise 1967 yilinda Dr. Christian Barnard tarafindan

gerceklestirilmistir’.

Organ nakli, Tiirkiye'de ise ilk kez 22 Kasim 1968’de Ankara Yiiksek Ihtisas
Hastanesinde Dr. Kemal Beyazit ve Dr. Siyami Ersek tarafindan uygulanmistir. Bu
nakil isleminde kalp hastasina kalp nakli yapilmus, ancak hasta hayatini kaybetmistir’.
[k basarili organ nakli ise, 3 Kasim 1975 tarihinde Dr. Mehmet Haberal ve ekibince
Hacettepe Universitesi Hastanesi’'nde bir anneden ogluna yapilan canlidan canliya
bébrek nakli olmustur®. Bunu 1978 yilinda ayni ekibin kadavradan alinan ilk bobrek
nakli izlemistir. 1989 yilinda ilk basarihh kalp nakli Dr. Cevat Yakut ve Dr. Omer
Beyazit tarafindan gerceklestirilmistir. Gliniimiizde ise bircok nakil merkezinde basarili

nakiller gerceklestirilmektedir.

Nakil edilebilecek organin yetersiz sayida olmasi tiim diinyada oldugu gibi,
Tiirkiye’de de organ naklini sinirlandiran en 6nemli problemlerin basinda gelmektedir.

Ciinkii organ ve doku bekleyen hastalarin sayis1 her gecen giin artmakta, ancak organ

’ Raymond L. Horton, “Marketing the Concept of Becoming a Potential Organ Donor”, Journal of
Health Care Marketing, , Vol.11, No.3 (Sep 1991), s.36-45.

* Ross M Mullner, “Transplant: From Myth to Reality (Review)”, Journal of The History of Medicine
and Allied Sciences, Vol. 60, No. 1 (January 2005), s. 124.

° Denyan Mansuroglu, Kaan Kirali, Mustafa Giiler ve Digerleri, “Kalp Transplantasyonlarinda Red
Fenomeninin Sitoimmiinolojik Monitorizasyon Yontemi ile izlenmesi”, Tiirk Gogiis Kalp Damar
Cerrabhisi Dergisi, Cilt 6, Say1 5 (Eyliil 1998), s. 370.

® N. Kegecioglu, M. Tuncer, L. Yiicetin, M. Akaydin, and G. Yakupoglu, “Attitudes of Religious People
in Turkey Regarding Organ Donation and Transplantation”, Transplantation Proceedings, Vol. 32 (2000),
5.629.



bagislayanlarin sayis1 bu artisin cok gerisinde kalmaktadir’. Kalp ve karaciger nakli
bekleyen hastalar, uygun organ bulunamamasi1 durumunda yasamlarini kisa bir siirede
kaybedebilmektedir. Organ arzinin talebi karsilayamama olgusu, organ bekleme
listelerinin Oliim listesine doniismesine neden olmaktadir. Tiirkiye’de yaklasik 30 bin
kronik bobrek yetmezligi hastasi, haftanin ii¢ giinii diyaliz cihazina bagli olarak bir giin
bobrek nakli olabilmek umuduyla yagamini siirdiirmektedir®. Nakil bekleyen hastalarin
bazilar1 tedavi olabilmek umuduyla yurtdisinda c¢are aramaktadir. Bu tedaviler
Tiirkiye’ye trilyonlarca liralik maliyet getirmektedir. Tiirkiye’den yurtdisina bu tedavi
icin transfer edilen finansal kaynaga karsin, bircok hasta yurtdisinda uygun olmayan

tedavi kosullar1 nedeniyle hayatim kaybetmektedir’.

Giiniimiiz teknolojisi, pek ¢ok tibbi sinirlandirmanin {iistesinden gelecek giice
kavugmaya baslamistir. Tiim bu tibbi teknolojik gelismelere karsin, giiniimiizde halen
nakli sinirlandiran en 6nemli faktor, nakledilebilecek organ azligidir. Her yil bekleme
listesindeki organ talebini karsilayacak sayidan daha az organ bagislandigr icin cok
sayida insanin hayatini kaybettigi ifade edilmektedir'®. Insan saghgmi gelistirme
acisindan organ naklindeki gelisme kadar organ bagislama oranlarinin artirilmasi da
biiylik onem tasimaktadir. Bu acidan bakildiginda organ arzi ve talebi arasinda bir
dengenin saglanmas1 onem tasimaktadir. Organ arzi ve talep yapisi ise ayrintili olarak

organ pazarinin incelenmesi ile ortaya konacaktir.

3. ORGAN PAZARI

Pazar kavramui, belirli bir ihtiyaci ve istegi paylasan, o istegi doyurmaya istekli
olan ve degisimi gerceklestirmeye yetkisi olan tiim umulan alicilar toplulugunu ifade
etmektedir'. Organ pazari, yapi ve isleyis yoniinden mal ve hizmet piyasalarindan

biiyiik capta farklilik gosterir. Bu piyasada organ nakline ihtiyaci olan bir kisinin,

7 John H. Evans, “Commodifying Life? A Pilot Study of Opinions Regarding Financial Incentives for
Organ Donation”, Journal of Health Politics, Policy and Law, Vol. 28, No. 6, (December 2003),
s.1004.

8 Veysi Pamukoglu, “Kronik Bobrek Hastalarinin Yasam Umudu Diyaliz”,

http://www.saglik.gov.tr/default.asp?sayfa=detay&id=1381&page=60 (Erigsim Tarihi:03.06.2006).

9 Akciger Naklinde Doku Uyumu Sart Degil, Yeter ki Verici Bulunsun,
http://www.sabah.com.tr/2004/10/26/gny/sag101-20041025-200.html (Erisim Tarihi: 05.06.2006).

' AH. Barnett, T.R. Beard and D.L. Kaserman, “The Medical Community’s Opposition to Organ
Markets: Ethics or Economics?”’, Review of Industrial Organization, Vol. 8 (1993), s. 669.

' {lhan Cemalcilar, Pazarlama Kavramlar-Kararlar (Beta Basim Yayim Dagitim A.S, istanbul 1996
Yayin No:422), s.31-32.



ihtiyacit olan organt bulma ve bunu satin alma Ozgiirliigii sinirhidir. Hatta cogu
durumda bu imkansizdir. Ciinkii her iilkenin kendine 6zgii organ nakil ve tedarik

sistemi bulunmaktadir. Bu da, yasalar cercevesinde korunmaktadir'?.

Bir iiriin olarak organ, asir1 talebin oldugu geleneksel bir pazar 6zelligi tasir'.
Diinya capinda organ azlig1 olmasina karsin, yasalarca organ satis1 hemen hemen tiim
diinyada resmi olarak yasaklanmistir. Organ satis1 iizerindeki bu yasak, organ arzinin
cok diisiik seviyede kalmasina neden olmaktadir. Bu pazar yapisinda iiriin olarak
addedilebilecek organlarin belirgin bir fiyat1 olmadigindan dolay1, organ arzinin diisiik

seviyelerde oldugu sbylenebilir”.

Nakil edilebilecek organ icin yeterli bagis olmadigindan dolayi, bircok
hastanin yasam miicadelesi verdigi ve cogunun ise gerekli nakil yapilamadigi icin
oldiikleri bilinen bir gercektir. Son yillarda organ azlig1 problemini ¢6zmek icin pek
cok Oneri sunulmustur. Bu Onerilerden c¢ogu, diisiik seviyedeki organ sayisini
artirmada veya yeterli hale getirmede, pazar sisteminin gecerlilik kazanmas1 i¢in
hiikiimet politikalar1 ve yasal diizenlemeler iizerine yogunlasmaktadir'”. Thorne
(1998), organ pazarina izin verilirse, organ arzinin artacagima ve kitligin ortadan
kalkacagina genis capta inanildigim1 6ne siirmektedir. Ciinkii sadece altruistik
degerlere (baskalarina iyilik yapma diisiincesi) giivenerek organ arzinin artmasi
miimkiin degildir. Altruistik degerlerle birlikte insanlar1 tesvik edecek finansal

uyaricilarin da 6nemli katk: saglayacag diisiiniilmektedir'®.

Kaserman ve Barnett (2002) ise kadavra organ pazan ile ilgili olarak spot ve
vade temelinde pazar kavraminin diisiiniilebilecegini One siirmektedir. Vadeli
pazarlarda, birey sagliginda, oldiikten sonra organlarinin dagitim iznini bir sézlesme
karsiliginda organ tedarik firmalarina verir. Bu sozlesme karsiliginda ise bireylere

belirli bir 6deme yapilir. Spot pazarlarda ise potansiyel vericinin ailesi organ bagislama

"2 Bonnie S. Guy and Alicia Aldridge, “Marketing Organ Donation Around The Globe”, Marketing
Health Service, Volume 32 (Winter2001), s.33.

13 Evans, a.g.e., s.1004-1005.

' Alper Altinanahtar, “Effect Allocationof Resources Human Organ Markets:Is It AchievableThrough
Economics Tools” (Yaymlanmams Doktora Tezi, May 2004, Texas Tech University), s.30.

'> A Frank Adams, A.H. Barnett and David L. Kaserman, “Market for Organs: The Question of Supply”,
Contemporary Economic Policy, Vol. 17, No.2 (April 1999), s.147-155.

' Emanuel D. Thorne, “The Shortage in Market-Inalienable Human Organs: A Consideration of Non-
Market Failures”, The American Journal of Economics and Sociology, Vol.57, No. 3 (July 1998), s.
247-260.



kriterlerine uyan bireyin cenazesinde organlarinin alinmasma izin verir ve bunun

karsiliginda ise aileye belirli bir 6deme yaplhr”.

Hansmann (1989), Schwindt ve Vining (1986); organ tedarik etmede diizenli
isleyen bir pazarin detaylar1 {izerinde ¢alismislardir. Bu bilim adamlarinin sundugu
modele gore; sigorta sirketlerinin uyguladigi yonteme benzer bir yontem, organ
pazarinda uygulanabilir. Organ bagisinda bulunmak isteyen kisi, organ bagisinda
bulunarak bir sigorta sirketi ile anlasir ve sigorta sirketi bagista bulunan kisiye belirli bir
O0demede bulunur. Bagista bulunan kisinin Oliimiinden sonra sigorta sirketi organin
nakledilmesi hakkina sahip olur. Sonrasinda ise organlar tedarik sisteminde satisa
sunulur. Onerilen bu sistemde organin fiyatina ve alicisina karar verme yetkisi ise yine

hiikiimetlere veya resmi makamlara aittir'®.

Potansiyel organ bagiscis1 olma, yani organ arzinda bulunma probleminin
pazarlama konusu ile c¢ok ilgili oldugunu savunan Rothschild (1979), organ bagisi
konusunda pazar sisteminin olugmasinin yakin bir gelecekte miimkiin olmadigni,
bunun temel nedeni olarak da konunun etik olarak istismara ag¢ik olma durumunu
gostermektedir'®. Organ icin geleneksel pazar sistemi islerse, organ ticareti iiiincii

diinya iilkelerindeki insanlarin yasamlarini tehlikeye sokacak sekle doniisebilir.

Organ pazari, geleneksel iirlin pazarindan farkliliklar gostermektedir. Bu

farkliliklar1 kisaca asagidaki sekilde ifade etmek miimkiindiir’:

1. Bobrek gibi bazi organlar, bagiscilar yasarken de alinabilir. Bu da, genellikle
organlarin pazarlarda mal gibi islem gormesine neden olmaktadir. Canli vericiden
aliabilecek organlar icin yasal olmayan bir karaborsadan bahsetmek miimkiindiir.
Nitekim, kisi basina milli geliri diisiik olan (6rnegin, Hindistan ve Cin gibi) iilkelerdeki
insanlarin karaborsa mantig1 ile organlarimi sattigina iliskin haberler genis bi¢imde

medyada yer almaktadir.

2. Organ pazari, organ mafyas1 veya hirsizlarini cesaretlendirici bir yapiya

sahiptir. Pazarin bu yapisi, komada olan ya da beyin Oliimii gerceklesen hastalarin

7 Altinanahtar, a.g.e., s.55-65.

'8 Ayn, 5.55-65.

19, Michael L. Rothschild, “Marketing Communications in Nonbusiness Situations or Why It's So Hard to
Sell Brotherhood Like Soap”, Journal of Marketing, Vol. 43 (Spring1979), 11-20.

% Stephanie R. Murphy, “Eight Ethical Objections to An Organ Market And Why They’re Wrong”,
http://www.lewrockwell.com/orig6/murphy-s2.html (Erisim Tarihi 22.05.2006).



oldiiriilmesini cesaretlendirebilir. Bunun temel nedeni, organlarin yiiksek paralar
karsihginda cogunlukla varhikli ve niifuzlu kisilere satilma arzusudur®'. Tiirkiye’de bu

konuyla ilgili bir¢ok efsanevi ya da gercek olaylara rastlamak miimkiindiir.

3. Organ pazarina kalitesi diisiik organ arz edilmektedir. Ozellikle yasam kalitesi
diisiik olan insanlarin organlarini sattig1 gerceginden hareketle, organ kalitesinin diisiik

oldugu, ifade edilmektedir.

4. Organ pazari, diisiik gelire sahip insanlarin somiiriisiine agiktir. Yasam i¢in
yeterli paraya sahip olmayan kisiler, karaborsada organlarini1 satarak para elde etmeye

calisirlar.

5. Bu pazarda organ satis1 yasal degildir. Tiirkiye’de canli vericiden alinan
organlarda daha Once nakil i¢in aranan iki kusak akraba olma sarti, organ satis1 ve
mafyay1 cesaretlendirdigi i¢in, bu madde dort kusak akraba sarti aranmasi seklinde
degistirilmistir. Tartismali durumlarda ise nakle Etik Kurul karar vermektedir. Bu
yizden karaborsada organ alinmasi gizlilikle yapilmaktadir. Gizlilik olgusu, nakil
yapilmasinda da bircok risk unsurunu ortaya cikarir. Bu niteligiyle de organ satisi, yasal

olmayan ve tehlikeli bir siireci ifade eder.

6. Son olarak, organ pazarmin bir diger oOzelligi adil bir yapiya sahip
olmamasidir. Organ pazarinda sadece ekonomik giicii veya niifuzu olan kisilerin organ
satin almas1 s6z konusudur. Bu yapisiyla da organ, 6zellikli iiriinden bile daha degerli
olarak siniflandirilip, hedef alic1 grubu ise yiiksek gelire sahip insanlar olarak ortaya
cikmaktadir. Organ satis1 yasayla yasaklandigi icin pazardaki satin almalarin etik ve

yasadist oldugu sdylenebilir.

3.1. Organ Talebi

Organ naklini talep eden bilingli bir hastanin amaci; iglevini yerine getiremeyen
organin yerine islev yapabilecek bir organin nakledilmesini saglamak, hastaligindan bir
an Once kurtulmak ve bunun sonucunda daha uzun ve kaliteli bir yasam siirmektir®.
Diinyanin higbir iilkesinde hicbir saglik politikasi, istenilen ve ihtiya¢ duyulan organ

talebini yeterince karsilayacak konumda degildir. Ciinkii organ nakline olan talepte

! Megan Clay and Walter Block, “A Free for Human Organs”, The Journal of Social, Political, and
Economic Studies, Vol. 27, No. 2 (Summer 2002), s.227-228.
2 Horton, a.g.e., s.39.



stirekli bir artis yasanirken, nakil i¢in gerekli olan uygun organlar cogu zaman kisith

kalmaktadir®>.

Organ talebi bagimli ve bagli bir taleptir. Hastalik sikayetiyle hastaneye
basvuran bir hastanin organ nakline olan ihtiyaci bir hekim tarafindan belirlenmektedir.
Hekim tarafindan belirlenen talep dogrultusunda da hasta istenilenleri yerine getirmek
durumundadir. Hekim-hasta iligkisinde yasanan bagimlilik sonucunda ise hasta nakil
icin gerekli olan diger saglik hizmetlerini de (ameliyat, laboratuvar hizmetleri, saglik

personeli hizmetleri, ilag vb) talep etmesi gerekmektedir™.

3.2. Organ Arz (Bags)

Arz; mal veya hizmet sunucusu kisi veya kuruluslarin ¢esitli fiyat diizeylerinde
farklilasan miktarlarda sunabilecekleri ve sunmaya istekli olacaklar1 mal/hizmetin
miktarin1 ifade eder. Talep teorisinin aksine, arz teorisine gore satilan iirtiniin miktari,
onun fiyatindaki artisla dogru orantili olarak artma egilimindedir®. Diger bir deyisle, bir
iriiniin fiyati ne kadar yiiksek olursa, o iiriinii ayn1 fiyat diizeyinden sunmak isteyecek
sunucu sayist o kadar fazla olacaktir. Organ temelinde arz yapisi incelendiginde, bu
pazarda belirli bir fiyatin olmamasi, diisiik diizeylerde sunumu ortaya koymaktadir.

Organ arzinda, ¢ogu durumda goniilliiliigiin temel alindig1 goriiliir”.

Organ bagisi, kisi hayatta iken, serbest iradesi ile tibben yasami sona erdikten
sonra doku ve organlarinin bagka hastalarin tedavisi icin kullanilmasina izin
vermesidir®. Organ bagis1; verici, aile, tip calisanlari, hiikiimet ve bir biitiin olarak tiim

toplumu icine alan farkli gruplari ilgilendirir®’.

3.2.1.0rgan Bagisinda Verici Kaynaklar

Giintimiizde organ ve doku naklinin gerceklesebilmesi icin organ bagisinda

bulunulmast gerekmektedir. Organ bagisi, canli ve kadavra vericisi olmak iizere iki

> Ayni, 5.36-45.

** Kenan Mortan ve Tandogan Tokgoz, Saghk Ekonomisi ve Egitimi (Ankara 1984), s.11.
*Hulki Uz, Saghk Hizmetleri El Kitab1 (1. Basim, Yiice Dagitim, Istanbul 1998), 5.65.

* Organ arz1 yerine, organ bagisi ifadesi kullanilacaktir.

20Organ Nakli Nedir ? http://www.onkod.org/untitled-1.htm, (Erisim Tarihi:12.06.2005).

27 Altinanahtar, a.g.e., s.41.
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sekilde gergeklestirilebilmektedirzg.

3.2.1.1. Canh Verici

Organ nakli gereken hastanin esi veya yakin akrabalar1 doku, kan grubu vb.
unsurlarda uyum mevcut ise organ bagisinda bulunabilmektedir. Bu kisiler canli verici
olarak tanimlanmaktadir. Canli kisilerden organ alinmasi, organ veren kisinin yasamini
riske sokmayacak c¢ift organlardan birini almak ile miimkiindiir (bobrek, parca olarak
karaciger ve pankreas gibi)®”’. Organ bagsi ile ilgili etik problemlerin cogu, canli
vericiler ile iliskili olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu yiizden, yasalarla organ bagisinda
bulunan kisi ile organ nakledilecek hastanin en azindan dort kusak akraba olmasi sarti
aranmaktadir. Eger akrabalik bagi net olarak belirlenemiyorsa, nakil merkezlerinde

bulunan Etik Kurul, nakle karar vermektedir.

3.2.1.2. Kadavra Verici

Organlarin1 bagislamis birinin, trafik kazasi, kursunlanma, beyin kanamasi vb.
nedenlerle yogun bakimda tedavisi devam ederken; “beyin Olimi” denilen geri
doniisiimsiiz beyin hasar1 gerceklesmis hastalarin organlar1 bagislanirsa veya bagista
bulunmamis birinin beyin oOlimii gerceklestikten sonra yakin akrabalari tarafindan
organlarmin bagislanmasina izin verilmesi durumunda, bu vericiler kadavra verici

olarak tanimlanmaktadir.

Bobrek, karaciger, pankreas, kalp, kalp kapag1 ve kornea kadavradan nakillerde
kullanilan organ veya organ parcalart arasinda yer almaktadir. Kadavradan organ
aliminin artirilmasi; bir¢ok iilkede tartisilmakta ve ¢oziim yollar1 arastirilmaktadir.
Tiirkiye’de de bu konu c¢ok biiyilk 6nem tasimakta ve naklin Oniindeki en Onemli

engellerden biri olarak durmaktadir.

Avrupa iilkelerinde organ vericilerinin % 80’1 kadavra, % 20’si canli verici

kaynakli iken, Tiirkiye’de tam tersine organ vericilerinin % 801 canli, % 20’si kadavra

® Ismail Demirtas, “Organ Bagis1 Hakkinda Bilmediklerimiz”, TC Saghk Bakanh@ Ayhk Yaymn
Orgam, Y1l 1, Say1 7 (Kasim 2004), s.26.

' Akdeniz Universitesi Organ Nakli Egitim, Arastirma ve Uygulama Merkezi, “Birakacagimz En Giizel
Miras Hayatta Iken Yapacagmiz Organ Bagisidir”, http://www.akdeniz.edu.tr/organnak/html4.html
(Erisim Tarihi:28.06.2006).
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kaynaklidir™. Son yillarda yapilan organizasyonlar ile Tiirkiye’de kadavra verici bulma

orani az da olsa artig gdstermesine karsin yeterli diizeyde degildir.

3.2.2. Yetersiz Organ Bagisinin Etkileri

Organ talebi siirekli artarken, bu artis karsisinda arz c¢ok diisiik oranda
kalmaktadir. Organ arz ve talebindeki bu dengesizlik ise sosyal maliyetlere sebep

olmaktadir.

Bu maliyetler degerlendirildiginde ortaya c¢ikan en 6nemli maliyet, hasta kisinin
yasamini kaybetme maliyetidir. Bekleme listesinde organ bekleyen bir¢ok hasta, uygun

organ bulunamadigindan dolay1 yasaminmi1 kaybetmektedir.

Diger bir maliyet ise, nakil olamadigindan dolay:r hastanin katlandigi tedavi
masraflaridir. Ornegin, bobrek nakline ihtiyaci olan bir hasta, nakil gerceklesmedigi icin
haftanin ii¢ veya dort giinii diyaliz makinesine girmek zorunda kalmaktadir’'. Bununla
birlikte bu tedaviden yararlanmak icin, hasta belirli bir zaman maliyetine de katlanmak
durumundadir. Toplumsal ve sosyal faaliyetlere katilmak yerine, tedavi i¢cin zaman
harcamaktadir. Organ nakli ve tedavi masraflar karsilastirildiginda; baslangigta yiiksek
olarak goriilen nakil maliyetleri, uzun vadede, tedavi masraflarina gére daha diisiik

olarak ortaya ¢cikmaktadir.

Son olarak, organ azligi nedeniyle karaborsalarin ortaya ¢ikmasi bir maliyet
olarak sayilabilir. Bekleme listesinde olan hastalar, kendilerine sira gelmeyecegini veya
cok uzun siire bekleyeceklerini diisiiniiyorlarsa, organlarim1 satmaya niyetli canl

vericilerden para karsiliginda organ satin alabilecekleri iilkelere gitmektedirler.

Kisacasi yeterli organ bulunamamasinin en 6nemli kaybi, tabi ki yasam maliyeti
olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bununla birlikte nakil bekleyen hastalarin tedavi giderlerinin
cok yiiksek olmasi, yasam verimliligi ve kalitesindeki azalma da bir maliyet olarak

goriilmektedir’”.

30M, Akaydin, A. Demirbas, L. Dosemeci ve Digerleri, “Organ Naklinde Akdeniz Universitesi Modeli”,
http://www.tsn.org.tr/egcalhek/organ_naklinde_au_modeli.pdf#search=%22kadavra%?20verici%20oran%
C49%B1%?22 (Erisim Tarihi: 16.08.2006).

' E. Bryant, “Kidney Failure, Dialysis, and Transplantation. Retrieved”, February/Tuesday, 2005from
http://www.nfb.org/vodold/kidney.htm (Erigim Tarihi: 04.06.2006)

32 Matthew E. Allen, “Free Kidney for Sale? Substitution, the Shortage, and Procurement Policy”,
Undergraduate Economic Review, Vol. II (2005-2006), s.21.
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Tiim bu maliyetler diisiiniildiigiinde, organ bagis sayisinin artirilmasinin bireysel
ve toplumsal agidan bircok maliyeti ortadan kaldiracagi ve iilke ekonomisine katki

saglayacagi soylenebilir.

3.2.3. Tiirkiye’deki Organ Pazarimin Durumu

Organ pazarindaki arz ve talep yapisinin belirlenmesinde bazi kisitlamalarin
olmasi1 zorunludur. Organ pazarinda, organ bagisinda bulunan ve organ nakline ihtiyaci
olan taraflar disinda nakli gerceklestirecek {iiciincii bir tarafa da ihtiya¢ vardir. Bu
ticlincii tarafi da yasayla belirlenmis kriterlere uygun kamu ve 6zel saglik kuruluslari

olusturmaktadir.

Organ nakli operasyonunu gergeklestirecek kisi ve kuruluslarin belli bilgi, beceri
ve deneyime sahip olmasi, ayn sekilde organ bagisinda bulunmak isteyen kisilerin de
baz1 kriterlere uymasi gerekmektedir. Bagislanan organlarin adil dagitiminin
saglanabilmesi i¢in bu isi kamunun yapmasi gerekir. Bu kosullar altinda organ
acisindan pazar sartlarinin tam olarak olugsmasi miimkiin degildir. Ciinkii Tiirkiye’de
organ ve dokunun bagislanmasi ve nakledilmesi ile ilgili tiim islemler 3 Haziran 1979
yilinda yiiriirliige giren, 2238 sayili Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli

Hakkinda Kanun ile yiiriitiilmektedir. Bu yasa dogrultusunda;

-Organ ve dokunun parasal veya baska bir kazang karsiliginda satilmasi ve satin
alinmasi yasaktir. Ayni zamanda, bu kanunla 18 yasin altindaki ve akli dengesi yerinde

olmayan kisilerin organlarini bagislamasi yasaklanmistir.

-On sekiz yasini doldurmus ve miimeyyiz olan bir kisiden organ ve doku
alinabilmesi i¢in vericinin en az iki tamik huzurunda agik, bilincli ve tesirden uzak
olarak Onceden verilmis yazili ve imzali veya en az iki tanik Oniinde sozlii olarak

beyan edip imzaladig1 tutanagin bir hekim tarafindan onaylanmasi zorunludur.

-Bir kimse sagliginda viicudunun tamamini veya organ ve dokularini, tedavi,
teshis ve bilimsel amaglar icin biraktigin1 resmi veya yazili bir vasiyetle belirtmemis
veya bu konudaki istegini iki tanik huzurunda aciklamamis ise; sirasiyla 6liim aninda
yaninda bulunan esi, resit cocuklari, anne veya babasi veya kardeslerinden birisinin;
bunlar yoksa yaninda bulunan herhangi bir yakininin muvafakatiyle 6liiden organ veya

doku alinabilir. Aksine bir vasiyet veya beyan yoksa, kornea gibi ceset iizerinde bir
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degisiklik yapmayan dokular alinabilir. Olii, saghiginda kendisinden 6liimiinden sonra

organ veya doku alinmasina karst oldugunu belirtmisse organ ve doku alinamaz.

-Oliim hali, bilimin iilkede ulastig1 diizeydeki kurallar1 ve yontemleri
uygulanmak suretiyle, biri kardiyolog, biri norolog, biri norosiriirjiyen ve biri de
anestezi ve reanimasyon uzmanindan olusan 4 kisilik hekimler kurulunca oy birligi ile
saptanir. 21 Ocak 1982’de yapilan kanun degisikligi ile (2594/1 md.) kaza veya dogal
afetler sonucu viicudunun ugradigi agir harabiyet nedeniyle yasami sona ermis olan bir
kisinin yaninda yukarida sayilan kimseleri yoksa saglam doku ve organlari, tibbi 6liim
halinin alinacak organlara bagli olmadigr 11’inci maddede belirlenen hekimler
kurulunun raporuyla belgelenmek kaydiyla, yasami organ ve doku nakline bagl olan
kisilere ve naklinde ivedilik ve tibbi zorunluluk bulunan durumlarda vasiyet ve riza
aranmaksizin organ ve doku nakli yapilabilir. Bu hallerde, adli otopsi bu islemler
tamamlandiktan sonra yapilir ve hekimler kurulunun raporu adli muayene ve otopsi

tutanagina gecirilir ve evrakina eklenir’. Bu madde, 6zel kosullar altinda uygulanir.

Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun dogrultusunda
organ talebinde bulunan hastalar acisindan da belirli yasal diizenlemeler bulunmaktadir.
Organ nakil sisteminin yapisina gore; ilk olarak organ naklini talep eden bir hasta
oncelikle bekleme listesine kayit yaptirir. Bir organ bagislandigi zaman, kisiye ait
bilgiler Organ ve Doku Nakil Agindaki veri tabanina kayit edilir. Bu kayit, bilgisayar
programi ile tibbi ve diger kosullara gore potansiyel alicilarin dagilim listesine
dontistiiriiliir. Gecerli dagitim politikasina gore, organlar icin yerel hastalara oncelik
verilir. Organ, yerel alic1 i¢in uygun degilse, vericinin organ ve dokular iilke genelinde
nakil bekleme listesinde bulunan hastalardan aciliyet ve organ uyumu kriterlerine gore
en uygun hastanin bulundugu Organ Nakil Merkezi’ne gonderilmektedir’®. Bu yasa ile

organ bagisinin adil bir sekilde yapilmasi amag¢lanmaktadir.

Tiirkiye’de organ talep eden ve bagis yapan kisi sayisininin bilinmesi organ
pazart hakkinda bir fikir edinmeyi kolaylastiracak bilgilerdir. Organ pazar1 acisindan;
organ bagisinda bulunan kisi sayisi, bekleme listesinde bekleyen hasta sayisi, yapilan

nakil ameliyatlarinin sayis1 ve kisi basina diisen kadavra bagis¢i sayisi onem arz

33 Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi Ve Nakli Hakkinda Kanun
http://www.hukukcu.com/bilimsel/genelkanunlar/2238.html (Erisim Tarihi, 23.03.2006).
** http://www.sivassm.gov.tr/maviicsayfalar/organvedokubagisi.htm (Erisim Tarihi, 17.03.2006).
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etmektedir. Bu bilgiler asagidaki tablolarda ayr1 ayr gosterilmistir.

Tirkiye’de 2002 ve 2005 yillart arasinda yapilan organ bagisi sayisi Tablo 1°de
gosterilmistir. Tiirkiye’de 2003 yilinda organ bagisinda bulunan kisi sayis1 984 olup,
organ talebinde bulunan hasta sayis1 dikkate alindiginda bu saymin yetersiz oldugu
sOylenebilir. Ancak son yillarda organ bagisini artirmaya yonelik bir dizi ¢calismanin da
devam ettigi goriilmektedir. 2005 yilinda organ bagisinda bulunan kisi sayis1 6224 olup,
2002-2005 yillar1 aras1 bagista bulunan kisi sayis1 ise 13.343’tiir.

Organ bagisindaki ortalama artis oran1 (2002-2005 yillar1 aras1) % 176.1°dir.
2003 yilinda bir onceki yila gore % 9’luk bir diisiis goriilmiistiir. 2004 yilinda ise 2003
yilina gore % 514.4’1ik bir artis saglanmistir. Benzer sekilde 2005 yilinda da 2004

yilina nazaran % 22.9’luk bir artis meydana gelmistir (Tablo 1).

Tablo 1. 2002-2005 Yillar1 Arasinda Tiirkiye’deki Organ Bagis Sayisi

Yil Say1 Bir Onceki Yila Gore
Degisim Yiizdesi
2002 1073
2003 984 -%9.0
2004 5062 % 514.4
2005 6224 % 22.9
Toplam 13.343 % 176.1%

*2002-2005 yillar1 arasi ortalama artis orani

Kaynak: Saglik Bakanlig1, Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii

Tiirkiye’de Saglik Bakanlig: verilerine gore; 2003 yili itibariyle organ bekleyen
hasta sayisinin toplami 11.932°dir. Tiirkiye’de bobrek bekleyen hastalar (6.060) ilk
sirada yer alirken, ikinci sirada kornea bekleyen hastalar (4958) yer almaktadir (Tablo

2).

Genel olarak Tiirkiye’de bekleme listesinde organ nakli bekleyen hasta sayisi ile
organ bagis sayisi karsilastirildiginda; 2003 yihi itibariyle organ nakli i¢in bekleyen kisi
sayist 11.932 iken, aynmi yil bagista bulunan 984 kisidir. 2006 yil1 bekleme listesinde
organ bekleyen toplam hasta sayis1 14.614’tiir. Organ nakli bekleyen hasta sayisi ile
bagista bulunanlarin sayis1 karsilastirildiginda; Tiirkiye’de yetersiz bagis problemi
ortaya cikmakla birlikte, bu durumun ayni zamanda kiiresel bir sorun oldugu da

sOylenebilmektedir. Amerika’da her on dort dakikada bir bekleme listesine organa
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ihtiyaci olan bir insan daha eklenmekte ve her giin on beg hastadan daha fazlasi nakil

yapilmadig i¢cin hayatim1 kaybetmektedir. Her yil organ bekleyen hastalardan 5.000’den

fazlas1 6lmektedir’>.

Tablo 2. 2003 ve 2006 Y1l itibariyle Organ Bekleme Listesindeki Hasta Sayisi

Bekleyen Hasta Bekleyen Hasta
Organ-Doku Sa§151 2003 Sa}}lfls1 2006
Bobrek 6060 13.258
Karaciger 430 1053
Kalp 146 216
Kalp Kapagi 9 25
Akciger 4 1
Kalp-Akciger 27 -
Pankreas 16 61
Kornea 4958 -
Kemik Iligi 282 -
Toplam 11.932 14.614
Kaynak: Bursa Saglik Midurlugi, Organ ve Doku Nakli Hizmetleri,

http://www.bsm.gov.tr/hiz_hast03.htm

Bu yetersizlik, kitlik ya da azlik ciddi bir saglik problemini ortaya koymaktadir.
Bu problemin de ortadan kaldirilmasi icin yapilacak en etkin ¢oziim, bagis oranini

artirmaktir®,

Tablo 3. Tiirkiye’de Organ Bazinda Nakil Sayis1 (2001-2005)

2005
2002 | 2003 2004 (flk ii¢ ay)

Bobrek 550 605 775 136
Karaciger 159 174 245 61
Kalp 20 23 33 1
Kalp Kapag: 15 24 7 0
Akciger - - 2 0
Kalp Akciger - - 0 0
Pankreas - 9 37 1
Toplam 1488 835 1099 199

Kaynak: Saglik Bakanligi, Tedavi Hizmetleri Genel Miidiirliigii

Organ bazinda nakil sayis1 degerlendirildiginde ise, yillar itibariyle bobrek ilk
sirada yer almaktadir. Bu orgami karaciger takip etmektedir. Kalp kapagi hari¢ 2001-
2004 yillar1 arasinda nakillerin bir artis egilimine sahip oldugu goriilmektedir (Tablo 4).
Tim nakledilen organlardaki artisa karsin, toplam nakil bekleyen hasta say1

% United Network for Organ Sharing Bulletin, 2000.

% AH. Barnett, T.R. Beard and D.L. Kaserman, “The Medical Community’s Opposition to Organ
Markets: Ethics or Economics?”, Review of Industrial Organization, Vol. 8, (December 1993), s. 669-
648.
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diisiiniildiigiinde yetersizliklerin oldugu sdylenebilir.

Yeterli donanima ve deneyimli bilim adamina sahip nakil merkezleri oldugu
halde, nakil sayilarinin yetersiz kaldigi goriilmektedir. Bunun temel nedeni ise daha
onceden de bahsedildigi gibi organ bagisinin yeterli diizeyde olmamasidir. Bir iilkenin
bagis oranlarinin yeterli olup olmadigi kisi basina diisen verici sayisina gore
belirlenmektedir. Tiirkiye’de ve diger iilkelerde bir milyon kisi basina diisen kadavra

bagisci sayisi tablo 4’te goriilmektedir.

Tablo 4. Ulkelerin Milyon Basina Diisen Kadavra Bagisc1 Sayist

ke Milyon Niifusa
Diisen Verici
Ispanya 33.8
Fransa 18.3
Almanya 12.3
Ingiltere 9.7
Yunanistan 6.4
Tirkiye 1.6

Kaynak: Bursa Saglik Miidiirliigii, Organ ve Doku Nakli Hizmetleri,
http://www.bsm.gov.tr/hiz_hast03.htm (Ulasim Tarihi: 14.04.2006)

Tablo 4 incelendiginde, Tiirkiye gercegiyle karsilasmak miimkiindiir.
Ispanya’nin milyon bagina diisen kadavra verici sayis1 33.8 iken, Tiirkiye’de bir milyon
niifusa sadece 1.6 oraninda kadavra vericisi diigmektedir. Bu oran diger iilkelerle

karsilastirildiginda, son derece diisiik oldugu goriilmektedir.

4. ORGAN BAGISINI ETKILEYEN FAKTORLER

Organ talebi ¢ogu iilkede bagislarla karsilanmaktadir. Bu noktadan hareketle,
bireylerin organ bagisina karar vermesini etkileyen konularin belirlenmesi yetersiz
organ bagisinin artirilmasi agisindan onemlidir. Bireylerin organ bagislama kararini
bilgi, altruistik degerler, dini inanglar, deneyim, korku ve Kkisilikleri
etkileyebilmektedir’’. Organ bagisim etkileyen bu faktorler asagida kisaca

aciklanmaktadir.

7T CM. Radecki and J. Jaccard, “Psychological Aspects of Organ Donation: A Critical Review and
Synthesis of Individual and Next of Kin Donation Decisions”, Health Psychology, Vol. 16 (March
1997), s.185.
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4.1. Bilgi

Bilgi, organ bagisina karar verme siirecindeki tiim diger faktorler icinde en
onemli unsurlardan biri olarak ortaya ¢ikar. Bilgi, organ bagis siireci ile ilgili dogrulugu
kanitlanmis sey olarak tamimlanir. Bilgi, organ bagis siirecinin tiim yoOnleriyle veya
organ bagisiyla ilgili gercek noktalar1 icermektedir. Bu dogrultuda organ bagisi ile ilgili
bilgi; organ bagisinda bulunma ile ilgili kanunlar, beyin 6liimii, gomiilme ve dini

konulari icerir. Bilgiye eklenebilecek diger konular; tibbi nakil ve ailenin roliidiir.

Bilgi ile farkindalik cogu zaman birbiriyle karistirilmaktadir. Farkindalik, organ
bagis siirecinin tiim yonleri veya bazi yonleri ile ilgili efsane, sdylenti veya yanlis
anlagilmalart da icerebilir. Cogu c¢alisma, organ bagis1 konusunda toplumun
farkindaliginin yiiksek oldugunu belirtmesine karsin, gercek bilgi diizeyi ile ilgili
caligmalar sinirhidir. Farkindalik, organ bagisi hakkinda sahip olunan bilgiye nazaran

bagista bulunma davramsinda etkili olmayabilir **.

Bilgi diizeyi ile ilgili yapilan arastirma sonuglar1 degerlendirildiginde, organ
bagist ile ilgili yanlis anlasilma ve bilgilerin var oldugundan sz edilebilir. Bireylerin
sahip oldugu bilgi diizeyi; organ bagisina yonelik tutumlar1 ve bagis kartina sahip olma
niyeti iizerinde olumlu bir etkiye sahiptir. Bagis kampanyalar yiiriitiiliirken hedef kitle
icerisinde varolan bilgi diizeylerinin tespit edilmesi ve bu dogrultuda kampanyalara yon

verilmesi bagis1 artirmaya katki saglayabilir.

4.2. Altruistik Degerler

Altruism, dis kaynaklardan gelen odiillere bakmaksizin baskalarina yararh
olacak eylemleri yapma olarak tanimlanabilir’®. Altruistik inanclar, diger insanlara kars1
1yi niyetli olma ag¢isindan kisilerde olusan tutumlardir®. Bagka bir deyisle, bir davranisi
yerine getirirken, kisinin kendinden cok baskalarina yardim etmeyi diisiinmesidir.
Baskalarina yardim etme davranisinin psikolojik boyutu degerlendirildiginde, kisilerin
bagkalarina yardim etmesi sonucunda ne tiir maliyetlere katlanmas1 gerektigini bilmesi

gerekir. Organ bagisi, ozellikle yardim etme acisindan degerlendirildiginde ilging bir

¥ Raymond L. Horton and Patricia J. Horton, “ Organ Donation and Values: Identifying Potential Organ
Donors”, Proceedings of The Society for Consumer Psychology,Vol.55, No.9 (1990), s.44.

% May O. Lwin, Jerome D. Williams and Luh Luh Lan, “Social Marketing Initiatives: National Kidney
Foundation’s Organ Donation Programs in Singapore”, Journal of Public Policy&Marketing, Vol.21,
No.1 (Spring 2002), s.67.

40 Radecki and Jaccard, a.g.e, s.185.
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konu olarak goziikmektedir. Yapilan calismalarin ¢ogunda, organ bagisinda bulunmak

isteyen kisilerin 6ncelikle altruistik degerlerden etkilendikleri bulunmustur*'.

Altruism, organ nakline ihtiyact olan kisilerle kurulan empatiden
kaynaklanmaktadir. Oliim sonrast olumlu bir seyler yapmak, iiziintiiliilere yardim
etmek, digerlerinin yasaminin devamina ve kalitesine yardim etmek, saglikli organlarin
gomiilmesi yerine baskalarinin sagliginin iyilestirilmesine yardimci olmak altruistik
tutumlarin en yayginlar1 arasindadir. Bu tutumlar, organ bagis niyeti ile yaygin sekilde

birlestirilmektedir.

4.3. Dini Inanclar

Dini tutumlar, bir kisinin dini ve manevi ge¢cmisini birlestirdigi inanclaridir. Dini
inanglar, organ bagisina karar vermede énemli rol oynar. Tarihsel olarak incelendiginde
cogu dinin organ bagisina karst biiyiik diren¢ gosterdigi goriilebilir*”. Toplumsal
algilamalarin aksine; organ bagis1 tiim biiylik dinler (Hiristiyanlik, Musevilik,
Protestanlik, 1slamiyet, Hinduizm) tarafindan desteklenmektedir. Hiristiyan bakisi,
organ bagisini dostluk veya hayirseverlik eylemi olarak gormektedir. Hinduizm inanci,
organ bagisina diger insanlarin kurtulusu i¢in kendini feda etme olarak bakmaktadir.
Budizm dini, organ bagisina yasama saygi ve merhamet olarak bakmaktadir. Islam dini

agisindan ise organ bagisi, bagkalarii yasamim kurtarma olarak bakmaktadir®.

Organ bagist, biiyiik dini inanglarin ¢ogu tarafindan desteklenmesine karsin; din,
organ bagislama niyetini olumsuz etkileyen bir faktor olarak siklikla kullanilmaktadir.
Organ bagisi konusunda din ile ilgili belirtilen yaygin korkular; yasamdan sonra
organlarn tam olmast gerekliligi, cenaze toreninde tabutun acgik bulunup
bulundurulamayacagi ve Tanr’’ya karsi gelmedir. Ornegin, bu konuda yapilan
arastirmalardan birine gore, katilimcilar organ bagisinda bulunduklarinda Tanr1’y1 ve

dogay1 giicendirebileceklerini belirtmislerdir*.

I Barbara Bear, “College Students’ Perspectives and Attitudes on Organ Donations: Ethnic and Cultural
Differences” (Yaymlanmamis Doktora Tezi, Alameda, August 2000), s.3-4.

2. Rumsey, D.P. Hurford, and A.K. Cole, “Influence of Knowledge and Religiousness on Attitudes
Toward Organ donation”, Transplantation Proceedings, , Vol. 35 (2003), s. 2847.

3 Radecki and Jaccard, a.g.e, s.185.

“ M. Sanner, “Attitudes Toward Organ Donation and Transplantation: A Model for Understanding
Reactions to Medical Procedures After Death”, Social Science& Medicine, Vol. 38, No.8 (1994),
s.1148.
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Dini inan¢ ve tutumlart anlamak bagis niyetini artirmanin ayrilmaz bir
parcasidir. Daha da otesi insanlar icin giinliik yasamda din biiylik 6nem tagimaktadir.
Birey organ bagisinda bulunmayi diisiindiigiinde, karar verme asamasinda dinin nasil bir
rol oynadiginin anlasilmasi biiyilk onem tasimaktadir. Elde edilen bu tiir bilgiler
dogrultusunda, organ bagis kampanyalar: siirecinde egitsel ¢abalara yon verilmesi daha

etkili olabilecektir.

Tiirkiye’de yasayan insanlarin biiyiikk cogunlugunun Islam dinine inandig
dikkate alindiginda, giinliikk yasamda da dinin etkilerini géormek miimkiindiir. Bu yiizden
organ bagisia katki saglamak amaciyla Diyanet Isleri Bagkanhig Din Isleri Yiiksek
Kurulu, 3.3.1980 tarih ve 396/13 sayili karar1 ile organ naklinin caiz oldugunu
aciklamistir. Bu kararda; Diyanet Isleri, Islam dini acisindan insanlardan organ ve doku

alinmasinin su durumlarda caiz oldugunu belirtmistir®:

-Zaruret durumunun bulunmasi, yani hastanin hayatim veya bir uzvunu
kurtarmak i¢in bundan baska caresi olmadiginin bir meslek erbabi tarafindan tespit

edilmesi.

-Hastaligin bu yolla tedavi edilebilecegine dair, hekimin gii¢lii bir kanaatinin

bulunmasi.
-Organ ve dokusu alinan kisinin, bu islemin yapildigi esnada 6lmiis olmasi.

-Toplum huzurunun ve diizeninin bozulmamasi bakimindan organ veya dokusu
alinacak kisinin saglhiginda buna izin vermesi veya hayatta iken aksine bir beyani

olmamak sartiyla, yakinlarinin rizasinin alinmasi.
-Alinacak organ ve doku karsiliginda hi¢bir sekilde iicretin alinmamasi.

-Tedavi yapilacak hastanin da kendisine yapilacak nakle razi olmasi ve canlidan
organ alindigi durumda da organ vericinin saghigi acisindan da tehlikeli bir durumun

olmamas1 gerekmektedir.

Ayrica Islam dini acisindan, organ bagismin yasaklanmadigina; Kuran-1
Kerim'deki Maide suresinde, ayet 32, “kim bir insana hayat verirse, onun tiim insanlara

hayat vermigcesine sevap kazanacagr’ dayanak gosterilmektedir. Bu tiir agiklamalar

# Mehmet Nuri Yilmaz, “Organ Bagisi”, Yasam Arahg Tiirkiye Bobrek Nakli ve Diyaliz Hastalarina
Hizmet Vakfi, No. 1 (Kasim- Aralik 2001), s. 28.
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olmasina karsin, dinen bagis yapmanin yasak olduguna iliskin inaniglarin toplumun belli

bir kesiminde halen var oldugu soylenebilir”.

4.4. Deneyim

Deneyim, kisinin yasantilari sonucu elde ettigi bilgilerdir. Organ bagisi
konusunda daha once deneyime sahip olmak, organ bagisi ile ilgili bilgi ve tutumun
derecesini etkileyecek bir giice sahiptir. Deneyim yakin cevrede bagista bulunan ya da
organ nakline ihtiyaci olan kisilerin bulunmasi anlamina gelmektedir ve organ bagisi

konusunda ilgilenimi etkilemektedir.

Ulusal Gallup anket aragtirmasinda (1993), yakin bir tanidigin organa ihtiyaci
olmas1 durumunda, kisilerin % 93’liniin organ bagislama niyetleri oldugunu ortaya
koymustur. Ayni zamanda bu arastirmaya katilanlar, organ bagisinda bulunmayi ilk kez,
yakinlarin1 bekleme listesinde organ beklerken kaybettikten sonra diisiinmeye
basladiklarini belirtmislerdir*®. Tiirkiye’de yapilan bir arastirmada da benzer sonuclar
elde edilmistir. Bu arastirmanin ortaya koydugu sonuca gore organ bagislama niyeti,
organ bekleyen bir yakinin olmasi durumunda artmaktadir’’. Yakin birini kaybeden

kisilerin de organ bagislama niyetlerinin yiiksek oldugu stjylenebilir.48

4.5. Korku

Organ bagisina karar verme davranisinin en belirleyici unsuru algilanan risktir.

“ Bazi durumlarda din alimlerinden de celiskili bilgiler verilmesi toplumun kafasini tamamen
karistirmaktadir. Ornegin, kapkaggilar tarafindan basindan vurulan ve beyin 6liimii gergeklesen Onur
Topaloglu’nun ailesi organ bagisinda bulunmanin dinen bir sakincasi olup olmadigini 6grenmek icin Eski
Diyanet Isleri Baskani Mehmet Nuri Yilmaz’a damsmistir. “Diyanet Isleri, bu konuda toplandi ve organ
bagisinin sevap olduguna karar verdi, hatta bu konuda bir fetva bile bulunuyor” cevabi {izerine, Onur
Topaloglu’nun ailesi organ bagisina onay vermisti. Saglik kurulusu beyin oliimii gerceklestigi heyet
raporu ile belirlenen Onur Topaloglu’nun organlarinin nakli icin hemen devreye girdi. Yillardir
sagliklarina kavusmak icin bekleyen hastalar arasindan en uygunlarinin secilmesi icin ilgili merkezler
yogun bicimde c¢alismaya baslamis; merhum Onur’un retinasi, kalbi, bobrekleri ve karacigeri ile hayat
bulacak bes kisi hastaneye c¢agrilmisti. Bu sirada aile tesadiifen ilahiyat¢t Prof. Dr. Cevat Aksit ile
karsilasmis, kisa bir konugsmanin ardindan Prof. Dr. Cevat Aksit'in, “Organ bagisi caiz degil, ben vermem
de almam da” demesi iizerine kararsizlik yasayan aile de son anda organ bagisi yapmaktan vazgegmistir
(1 Fetva 5 Umut Sondiirdii! http://www.haberturk.com/foto3/mansetumutlar03062006.jpg, Erisim Tarihi:
25.06.20006).

A, Whyte, “The Ultimate Gift”, Nursing Times, Vol. 9, No.6 (1997), s.26-30.

" Nurten Dogan, ismet Dogan ve Bahattin Hamarat , “Afyon Kocatepe Universitesi Ogrencilerinin Organ
Bagis1 Hakkinda Tutum ve Davraniglar1”, 5. Ulusal Biyoistatistik Kongresi (13-15 Eylil 2000
Eskisehir), s.24.

* Jeffrey M. Prottas, “Altruism, Motivation, and Allocation: Giving and Using Human Organs”, Journal
of Social Issues, Volume: 49, No.2 (Summer 1993), s.137.
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Organ bagisina yonelik yapilan arastirmalarda, bagista bulunma karar1 vermede isteksiz
olmanin temel sebepleri arasinda algilanan risk ve aciklanmamis korkularin olabilecegi
belirtilmektedir. Aciklanmamis korkulara 6rnek olarak, insanlarin organ bagis kartina
sahip olmalar1 durumunda, ciddi bir rahatsizlik gecirdiklerinde doktorlarin, beyin 6liimii
gerceklesmemis olmasma karsin; hayatlarimi  kurtarmak icin  gerekli c¢abayi
gostermeyeceklerine inanmalar gosterilebilir®. ingiltere’de, iilke genelinde yiiriitiilen
genis kapsamli bir aragtirma, katilimcilarin ¢ogunun organ bagisina olumlu bakmakla
birlikte, bir kaza veya agir yaralanma durumunda verici kart1 tasidiklar icin gerekli
tedaviyi gorememe endisesi tasidiklarini, bu nedenle de verici karti sahibi olmay1
istemediklerini ortaya koymaktadir. Diger aciklanmamus korkular ise, organ nakli
esnasinda viicut seklinin bozulacagi ve cenaze torenlerinin diizenli bir sekilde
yapilamayacagidir. Bu noktada, toplumdaki kisilerin dogrudan ifade edemedikleri korku
ve riskler, uygun bir sekilde aciklanarak ortadan kaldirilabilirse; organ bagisinin

artirilmasi agisindan olumlu katki saglanabilecektir’.

4.6. Kisilik

Kisilik, kisinin i¢ ve dis ¢evresiyle kurdugu, diger kisilerden ayirt edici, tutarl
ve yapilasmis bir iliski bigimidirSz. Organ bagis davranist acisindan kisilik 6zellikleri
belirleyici olabilmektedir. Potansiyel organ bagislayicisinin  kisilik  6zelliklerinin
tanimlanmasi, organ bagis kampanyalarinin yiiriitiilmesine katki saglayabilir. Belk ve
Austin (1986), daha cok materyalist olan ve kendi duygularinin daha 6nemli oldugunu
diisiinen kisilerin, diger kisilere gore organ bagisinda bulunmaya karsi daha isteksiz

olduklarim bulmustur53 .

Cleveland (1975), organ bagisinda bulunan bagisciyr tanimlayabilmek icin bir
calisma gerceklestirmistir. Bu c¢alisma sonucunda, organ bagiscist olan kisilerin;
Olecegini kabul eden, yok olma ile ilgili endisesi bulunmayan, gelecekle ilgili planlari
olan, kendi alin yazisin1 ve gelecegini kontrol altina alabilecegine inanan ve oldiikten

sonra viicudunun tam olmasi gerektigine inanmayan kisiler oldugu ortaya ¢ikmugtir.

4 Bear, ag.e., s.3-4.

0 Whyte, ag.e., s.28.

St Bear, ag.e., s.3-4.

52 Yavuz Odabagi ve Giilfidan Baris, Tiiketici Davramslar1 (MediaCat Yaynlari, Istanbul 2002), 5.189-
190.

> A.C. Frauman and M.S. Miles, “Parental Willingness to Donate The Organs of A Child”, ANNA
Journal, Vol. 14, No. 6 (1987), s. 401-404,
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Organ bagiscist olmayanlar ise; i¢sel degerleri eksik, dis etkilerden daha cok etkilenen,
Olimle ilgili endiseleri olan ve organ bagiscist olanlara gore sansa daha ¢ok inanan
kisilerdir. Daha da onemlisi organ bagis¢ist olmayanlar viicutlarini korumayi tercih
etmektedirler. Organ bagiscis1 olmayanlar, 6ldiikten sonra yasamin olduguna daha fazla
inanmaktadirlar. Organ bagislayicis1  olanlar giicliiklerle karsilagtiklart  zaman

depresyon, sucluluk ve diigmanlik diizeylerinin daha yiiksek oldugunu belirtmislerdir™.

Simmons, Klein ve Simmons (1977), organ bagis¢ist olan ve olmayan kisilerin
ozgiiven ve mutluluk 6zellikleri arasindaki farkliliklar1 arastirmislardir. Diisiik 6zgiiveni
olan kisilerin, kendilerini daha iyi bir kisi olarak gosterme ihtiyacindan dolay1 organ
bagislama niyetlerinin daha yiiksek oldugu bulunmustur. Daha da 6tesi, mutsuz olan
kisilerin igsel iyiliklerini gelistirmek adina organlarini bagislamaya daha cok niyetli
olduklari ortaya ¢ikmistir. Daha 6nceden hayirsever bir is yaptigini ve kan bagisladigim

bildiren kisilerin organ bagisim daha yiiksek oranda destekledikleri bulunmustur .

4.7. Demografik Ozellikler

Organ bagis kararini etkileyen faktorlere bakildiginda 1k, yas, gelir, egitim ve
cinsiyet gibi demografik o©zelliklerin de etkide bulundugu goriilmektedir. Organ
bagislayanlarin yaygin karakteristik 6zelliklerine bakildiginda ise geng, iyi egitimli ve
yiilksek sosyo-ekonomik statiiye sahip kisiler olduklar gérﬁlmektedir56. Organ
bagislayan kisilerin cinsiyetleri ile ilgili yapilan arastirmalarda tam bir netlik
saglanmasa da Weber ve Martin’in (2006) yapmis oldugu arastirmada organ bagislama
niyeti acisindan kadinlarin erkeklerden daha yiiksek oranda organ bagislama niyetine
sahip olduklari bulunmustur’’. Gallup (1987) anket sonuglart da yiiksek sosyal statiiye
ve egitime sahip kisilerin organ bagisinda bulunma oranlarinin daha yiiksek oldugunu

gostermektedir. Ailenin egitim diizeyi de organ bagislama kararinda etkili olmaktadir.

5. ORGAN BAGISLAMA DAVRANISI iLE iLGIiLi ARASTIRMALAR

Organ bagis siirecine yon verecek onemli ve goz ardi edilemeyecek konulardan

4 Bear, a.g.e., s32.

> K.A. Perkins, “The Shortage of Cadaver Donor Organs for Transplantation: Can Psychology Help?”,
American Psychologist, Vol. 42, No. 10 (October 1987), s. 921-930.

36 Sanner, a.g.e., s.1146.

57 Keith Weber and Matthew M. Martin, “Gender and Consent to Organ Donation”, The Journal of
Social Psychology, Vol.146, No.2 (April 2006), s.247-249.
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biri de bagis ile ilgili yapilmis olan bilimsel ¢aligmalardan yararlanmaktir. Organ bagisi
konusunda yapilan arastirmalar ¢ercevesinde hedef kitlenin profili, karar verme siireci

ve tutumlarinin neler oldugu belirlenebilir.

Organ bagisinda bulunma kararim1 verme, bilissel olarak bilginin arastirilmasi,
degerlendirilmesi ve birlestirilmesinin bir sonucu olarak ortaya ¢ikar. Bu goriise gore
organ bagisinda bulunma durumunun anlasilmasindaki 6nemli nokta, karar vermeyi
etkileyen faktorlerin neler oldugunun analiz edilmesi ve bu faktorlerin, organ bagis

kampanyalari ile nasil biitiinlestirilecegine karar verilmesidir.

Potansiyel organ bagiscilarinin  6zelliklerinin belirlenmesi ile ilgili sinirh
calisma bulunmaktadir. Organ bagist konusunda yapilan arastirmalarin c¢ogunda
arastirmaya katilanlarin yaklasik % 50’si organ bagisinda bulunmaya niyetli olduklarini
belirtmelerine karsin; organ bagisinda bulunan bireylerin gercek orani sadece % 14-19
arasinda kalmaktadir™. Organ bagis oranini sinirlayan en Onemli faktor, insanlarin
tutum ve inanglaridir. Daha 6nce konu ile ilgili yapilmis olan arastirmalar, organ bagisi
konusundaki niyeti etkileyen faktorler olarak din, kiiltiir, bilgi diizeyi, algilanan korku,
aile ve toplumsal inanclarin etkili oldugunu gostermistir’. Bu arastirmalar ayni
zamanda organ bagisina karsi sahip olunan tutumlarin bagista bulunma niyetini
etkiledigini gostermektedir®. Organ bagiscist olan ve olmayan kisiler arasinda tutum,
bilgi ve kisisel ozellik, durumsal etki, etik anlayis, deger, inang ve diger dis degiskenler
bakimindan 6nemli farkliliklar oldugu vurgulanmaktadir. Kisilik ve tutumlar pek cok

farkli agidan ol¢iilebilir ve yorumlanabilir sonuclar vermektedir.

Organ bagis1 konusunda yapilan ilk arastirmalar, organ bagisi konusunda
farkindaligin olmasina karsin, bagista bulunma konusunda nigin isteksiz olduklari
iizerine odaklanmistir®. Giiniimiizde yapilan arastirmalarin  sonuclart hep aym
problemle karsi karsiya kalindigin1 gostermektedir. Insanlarin cogu organ bagisini
desteklediklerini sdylemelerine karsin, bagista bulunma orami diisiikk olarak ortaya

cikmaktadir. Temel olarak organ bagisina karsi isteksizligin temel sebebinin bilgi

38 Horton, a.g.e.,s.36-45.

% Radecki and Jaccard, “a.g.e., s.185.

% Sheryl Gonzeles, “Attitues, Knowledge, and Personality Differences That Influence Willingness
Toward Organ Donation”, Yaymlanmamis Doktora Tezi (University of Northern Colorado, 2003),
s.52.

6! Radecki and Jaccard, a.g.e., s.185.
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eksikligi nedeniyle oldugu diisiiniilmektedir. Ancak, egitici bilgi kampanyalarinin organ
bagis kartina sahip olma oranim ¢ok az diizeyde yiikselttigi belirtilmektedir®. Organ
bagislama konusunda tereddiit etmenin temelinde farkli sebepler oldugu
diistiniilmektedir. Bu tereddiitler ile ilgili arastirmalar gézden geg¢irildiginde, yaygin

olarak bireyin karar verme siirecindeki engellere isaret edilmektedir.

Shanteau ve Harris (1990), yetersiz organ bagisi probleminin ¢dziimiiniin 6nemli
bir parcasi olarak organ bagisiyla ilgili psikolojik karar verme siireclerinin iyi
anlasilmas1 gerektigini onermislerdir. Diger bir ifadeyle, organ bagisinda bulunmak
istememenin bilgi eksikligi sebebiyle degil, organ bagisina karst duyulan korku,

algilanan risk ve giidiilenme eksikligi nedeniyle olabilecegi ortaya konmustur®.

1960’11 yillarin sonlar1 ve 19701 yillarin baslarinda psikologlar organ ve doku
bagisini etkileyen psikolojik faktorler iizerinde ¢alismaya baslamislardir. Organ ve doku
bagisin1 aciklayan ilk temel makale, Cleveland ve Johnson (1970) tarafindan
yaymlanmistir. Bu makalede, organ bagisina karsi toplumun olumlu inaniglar1 ve organ
nakil ameliyatlarinin rutin bir uygulama olmasina ragmen oOliimden sonra organlarin
bagislanmasinin yanlis olarak algilanmasi vurgulanmaktaydi. Ayni1 zamanda organ
bagis niyetini tanimlayacak, demografik bilgiler, kisisel ve giidiileyici ozelliklere iliskin
calismalar bulunmamaktaydi. Cleveland ve Johnson (1970), organ bagisinda bulunan ve
bulunmayanlar arasinda niyet, giidii ve bilgi ile ilgili sorulardan olusan ilk organ bagis
sorularim  gelistiren arastirmacilardir®™. Yapilan bu arastirmada; niifusun biiyiik
cogunlugunun demografik bilgileri toplanmis, bu bilgiler dogrultusunda organ bagisi
konusunda farkli gruplardaki kisilerin organ bagislama niyeti acisindan ©Onemli
farkliliklar oldugu belirtilmistir. Caligma sonucunda, organ bagisi konusunda niyetin
yiiksek olmasinin, egitim diizeyi ve organ nakillerinin basarisina inanma ile baglantili
oldugu sonucuna varilmistir. Kisaca, egitim diizeyi yiliksek ve nakil ameliyatlarinin
basarili olduguna inanan kisilerin organ bagisinda bulunma niyetleri de daha yiiksek
cikmustir. Ilging bir sekilde, bu calismanin yapildigi donemde 1k, meslek, evlilik
durumu, yas, cinsiyet ve mensubu olunan din gibi demografik degiskenler arasinda

onemli bir farklilik elde edilememistir.

62 Sanner, a.g.e., s.1141-1152.
% Frauman and Miles, a.g.e., s.401-404.
o4 Bear, a.g.e., s.6.
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Sonraki yil, Goodmonson ve Glaudun (1971), organ bagisina karst tutum ve
davramlar arasindaki iliskiyi arastrmis ve “Organ Nakil Tutum Olgedi” (Organ
Donation Attitudies Scale) gelistirmiglerdir. Sonuclar, tutum Olceginin sonraki
davraniglar1 6nemli bir sekilde ortaya c¢ikardigimi gostermistir. Daha da Onemlisi,
arastirmacilar, katilimcilarin belirgin tutumlarina bakarak onlarin davraniglarini tahmin

etmislerdir“.

Cleveland (1975), 1970’te yapmis oldugu ¢alismay1 toplumun farkli bireyleri ile
tekrarlamistir. Ik yapilan calismaya gore; hem organ bagislayicilarinin hem de organ
bagisinda bulunmayanlarin daha fazla olumlu tutumlara sahip olduklarin1 bulmustur.
1975 yilinda yapilan arastirmada, 578 katilimci kendiliginden organ bagislayicist
oldugunu belirtmistir. Ik calismada oldugu gibi, sosyal statii ve egitim diizeyinin
yiiksek olmasi ile organ bagisinda bulunma niyeti arasinda yiiksek iliski bulunmustur.
Tibbi kurumlara olan giivenin artmasinda tutumsal bir degisiklik bulunmustur. Bu
calisma ile ilgili onemli bir nokta, ulusal capta yapilan arastirma ve anketlerde oldugu
gibi katilimcilarin biiyiik bir cogunlugunun organ bagisinda bulunma konusunda niyetli

olduklarim belirtmeleridir®.

Gallup’un (1987) ABD’de ulusal capta gerceklestirdigi anketin sonuglari,
yiikksek sosyal statiiye ve egitime sahip kisilerin organ bagisinda bulunma oranlarinin
daha yiiksek oldugunu gostermektedir. Daha da 6tesi, bu arastirma ile organ bagisinda
bulunmayan kisilerin 6liimden sonra yasam olduguna, organ bagisinda bulunmanin
viicut biitiinliigiinii bozacagina inandiklar1 ve 6liim korkusuna sahip olduklar1 ortaya
konulmustur. Gallup’un telefonla yaptig1 bolgesel arastirmalar da ise katilimcilarin %
93’1 organ bagis1 konusunda farkindalik sahibi olduklarini belirtmelerine ragmen, %

76’s1 organlarinin bagislanmasina kars1 olduklarini ifade etmislerdir®’.

1993 yilinda ABD’de ulusal ¢apta gerceklestirilen Gallup arastirmasinda ise,

% C. Goodmonson and V. Glaudin, “ The Relationship of Commitment-Free Behavior and Commitment
Behavior: A Study of Attitude Toward Organ Transplantation”, Journal of Social Issues, Vol. 27
(1971), s.171-184 (Alinti: Sheryl Gonzalez, “Attitudes, Knowledge, and Personalitiy Differences That
Influence Willingness Toward Organ Donation” Yaymlanmanus Doktora Tezi, 2003).

% S E. Cleveland, “Changes in Human Tissue Donor Attitudes: 1969-1974”, Psychosomatic Medicine,
Vol. 37 (1971), s.306-312.

% The Gallup Organization, “The American Public’s Attitudes Toward Organ Donation and
Transplants/Donation: 19877, April 1987 (Survey Conducted for the Dow Chemical Co., Inc, Princeton
(Jenifer E. Kopfman, “Narrative and Logical Argument Messages That Persuade The High Willingness
Target Audience to Become Potantial Organ Donors: A Test of Attitude-Behavior Consistency”,
Yaymlanmams Doktora Tezi, Michigan State University, 1995), s. 9.
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katilimcilarin % 90’1min organ bagis1 farkindaliklarinin oldugu ve % 85’inin organ
bagist konusunu genel olarak destekledikleri belirlenmistir. Organ bagisini destekleyen
katilimcilarin ~ yarisindan azi, kendi organlarimi bagislamaya karar verirken;
katilimcilarin dortte biri ise Oldiikten sonra aileden birine bagislanmasi i¢in organ
bagisinda bulunmaya karar verdigini belirtmistir. Katilimcilarin % 50°den fazlasi organ

bagislamaya niyetli olup, % 28’1 ise organ bagis kartina sahiptir68.

Parisi ve Katz (1986), organ bagis kartina sahip olma niyeti ile sahip olunan
olumlu ve olumsuz tutumlarla ilgili gecerli ve giivenilir bir 6lcek gelistirmislerdir®.
Yazarlar, negatif ve pozitif tutum olarak iki bagimsiz boyut belirlemislerdir. Pozitif
tutum icerisinde insani duygular, kisisel tatmin ve gurur yer alirken; negatif tutum
icerisinde ise viicut biitiinliigiiniin bozulmasi, yaralanma veya kirik olursa bunlarin
tedavi edilmesi esnasinda gerekli tibbi tedaviyi alamama korkusu yer almaktadir. Pozitif
ve negatif tutumlar, organ bagislama niyetinin tahmin edilmesini saglayabilmektedir.
Arastirmacilar, bu noktada egitsel kampanyalarin hem giiclii pozitif tutumlar
giiclendirdigini hem de zayif negatif tutumlara sahip olan kisilerin tutumlarini olumluya

doniistiirdiigiinii ifade etmislerdir.

Tiirkiye’de ise organ bagis ve nakli konusunda genis kapsamli caligsmalara
iliskin bir veri bulunmamasina karsin, bazi arastirmacilarin bolgesel caligsmalar
yaptiklart goriilmektedir. Giirpinar ve arkadaslar1 (1997), Trabzon yo6resinde toplumun
% 62.8’inin organ bagisina olumlu baktiklarim ortaya koymaktadir. Calismada,
cevresinde organa ihtiyaci olan katilimcilarin, bagis hakkindaki bilgilerinin daha fazla
oldugu belirtilmektedir. Aym arastirmada, katilimcilarin % 33.3’1 dini ve geleneksel

nedenlerden dolay1 organ bagislamayi diisiinmediklerini belirtmislerdir’’.

Bal ve Hamarat (1999), Usak yoresinde katilimcilarin % 92.4’iiniin organ
bagisina genelde olumlu baktiklarini, organ bagisina olumlu bakmayan bireylerin dahi

bir baskasinin organi ile yasama fikrine olumlu baktiklarim1 bulmuslardir. Yine

% The Gallup Organization, “The American Public’s Attitudes Toward Organ Donation and
Transplantation”, Boston: The Partnership for Organ Donation, (1993), (Alnti: Sheryl Gonzalez,
“Attitudes, Knowledge, and Personalitiy Differences That Influence Willingness Toward Organ
Donation” Yaymlanmams Doktora Tezi, 2003, s. 5).

% N. Parizi and L Katz, “Attitudes Toward Posthumous Organ Donation and Commitment to Donate”,
Health Psychology, Vol.5, No.6 (1986), 5.565-80.

70 S.S. Giirpinar ve Arkadaslari, “Trabzon Il Merkezinde Halkin Organ Nakli ve Bagis1 Konusundaki
Bilgi ve Davranislar1”, Hacettepe Toplum Hekimligi Biilteni, Say1:18, Y1l 3 (1997), s.5-6.
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arastirma sonuclarina gore, arastirmaya katilanlarin % 65’1 organ bagisinin nereye ve

nasil yapilacagini bilmediklerini belirtmislerdir’".

Dogan ve arkadaslarinin (2000), Afyon yoresinde yapmis olduklar1 arastirmada;
katilimcilarin % 77’sinin organ bagisina olumlu baktiklari, olumlu bakanlarin % 9’unun

. . - Ul 72
ise bagkasinin organi ile yasamayi diisiinmedikleri sonucuna vartlmistir’”.

Tiirkiye’de yapilan arastirmalar degerlendirildiginde; kisilerin tutumlar ile ilgili
olarak sadece organ bagisina olumlu bakip bakmadiklar1 sorularak tutumlar1 6l¢iilmeye
calisilmistir. Katilimcilarin bagis konusundaki bilgi diizeyleri, organ bagisimi etkileyen
tutum faktorleri ve bagista bulunan kisilerin kisilik 6zellikleri ile ilgili ¢alismalara ise

rastlanmamistir.

6. ORGAN BAGISINI ARTIRICI UYGULAMALAR

Organ bagist konusunda ortaya cikan arz problemini gidermeye yonelik olarak
Barney ve Reynolds (1989), iic uygulama onermektedir”>. Bunlardan birincisi, tesvik
(goniilluliik), ikincisi varsayilan riza ve zorunlu tercih ve ilgiinciisii de pazar
uygulamasidir. Bunlara ek olarak; bekleme listesi olusturma ve bolgesel sinirlama
getirilmesi de organ artisim1 saglayacak bir uygulama olarak onerilmektedir. Izleyen

kisimda bu uygulamalar incelenmektedir.

6.1. Bekleme Listesi ve Bolgesel Sinirlamalar

Bu uygulamada organ naklinde hasta dagilimi esas alinarak bolgesel onceliklere
agirlik verilir. Bu yaklagimda organ paylasim agi icinde 6zel kurallar bulunmaktadir.
Bagislanan organ ilk 6nce bagisin yapildigi bolgedeki hastalara verilir. Burada bagista
bulunan kisilerin c¢evresindeki Kkisilere yardim etmesi saglanmis olur. Bolgede
nakledilecek uygun hasta bulunmadigi takdirde nakledilecek organ diger bolgelere

gonderilebilir.

Bagislanan organlarin dagitimi i¢in bekleme listelerinin olusturulmasi ve bu

71Cengiz Bal, Bahattin Hamarat ve E. Colak, “Usak flinde Organ Bagist Hakkindaki Bilgi Tutum ve
Davranislar”, 1. Istatistik Kongresi (5-9 Mayis 1999 Antalya), s.29.

> Nurten Dogan, ismet Dogan ve Bahattin Hamarat , “Afyon Kocatepe Universitesi Ogrencilerinin Organ
Bagis1 Hakkinda Tutum ve Davranislar1”, S5.Ulusal Biyoistatistik Kongresi (13-15 Eylil 2000
Eskisehir), s.37.

L. Dwayne Barney and R. Larry Reynolds , “ An Economic Analysis of Transplant Organs”, Atlantic
Economic Journal, Vol. 17, No. 3 (Sep 1989), s.20.
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bekleme listesine gore organlarin nasil dagitilacagina karar verilmesi gerekmektedir.
Tirkiye’de Saglhik Bakanligi denetimindeki Ulusal Organ ve Doku Nakli
Koordinasyon Sistemi, organ dagitim siirecinin daha adil yiiriimesi i¢in kurulmustur.

Bu sistemin iistlendigi belli bash gorevler ise sunlardir’*:

-Organ ve doku nakilleri konusunda ulusal stratejileri belirlemek, alinmasi

gereken Onlemleri ve gelisime yonelik plan ve programlar bakanliga 6nermek,
-Ulusal koordinasyon sistemini gelistirmek,

-Organ ve doku kaynagi merkezlerinde yapilan organ ve doku paylasimini

denetlemek ve bir rapor halinde bakanliga sunmak,
-Bilimsel danigsma kurullart arasinda koordinasyonu saglamak,

-Organ ve doku nakli merkezlerinin agilma bagvurularina ait ilgili kurul
tarafindan hazirlanan raporlar iilke ihtiyaclarina gore degerlendirmek ve merkezlerin

acilmasin bakanliga 6nermek,
-Diger iilkelerdeki gelismeleri izlemek ve lilkeye kazandirmaktir.

Boyle bir yasal diizenlemenin olmasi, toplumda yapilan bagislarin adil bir

sekilde dagitildigi fikrinin olugmasi acisindan énemlidir.

6.2. Tesvik

Organ bagis1  konusundaki yetersizligi ortadan kaldirmaya yonelik
uygulamalardan bir digeri tesvik calismalaridir. Organ bagisi kapsaminda tesvik,
potansiyel bagisciya finansal bir kazan¢ olmaksizin organ bagisinda bulunmasi igin;
devlet, nakle ihtiyac1 olan hasta yakinlari, doktor, hastane ¢alisanlar1 ve organ tedarik
organizasyonlar1 tarafindan yapilan cabalar olarak ortaya cikmaktadir. Tegvik,
satilamayan mal ve hizmetlerin iicretsiz kullanimi olarak da tanimlanabilir. Diger bir
deyisle, organ herhangi bir bedelle satin alinmayan mal ve hizmetler grubuna 6rnek
olusturabilir. Bu tiir pazarlarda altruistik degerler dogrultusunda kisilerin
bilgilendirilmesi ve ikna edilmesi organ bagisini hareketlendirici bir giice sahiptir.

Insanlar gorev duygusu, sorumluluk, sevgi, psikolojik 6diil ve fayda gibi nedenlerden

" Organ ve Doku Nakli Hizmetleri Yonetmeligi, Resmi Gazete, Tarih: 01.06.2000; Say1: 24066
http://www.saglik.gov.tr/sb/extras/mevzuat/Buran/organ_doku_nakli_yonetmeligi.pdf (Erisim Tarihi:
31.03.2006).
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dolay1 tesvik cabalarina cevap verirler””. Daha da otesi, satisin miimkiin olmadig1 pazar

ozelligi tasiyan organ pazarinda; tesvik, bagis1 artirmanin en 6nemli araglarindan biridir.

Uygulamada organ bagisini artirici ¢esitli tesvik unsurlarina yonelik ¢aligsmalara
rastlamak miimkiindiir. En 6nemli tesvik unsurlart manevi tesvik, altruistik kazanimlar
ve psikolojik hazlardir. Bunun yani sira organ bagisinda bulunan kisilerin hastane
masraflarinin karsilanmasi ve vergi indirimi gibi maddi olarak nitelendirilebilecek
tesviklere rastlamak da miimkiindiir. Ornegin; ABD’nin Pennsylvania eyaletinde 1995
yilinda yiiriirlige giren “Organ Bagis Kanunu”, siiriicii belgesini yenileyen tiim
vatandaslardan Organ Farkindalik Fonuna 1 dolar bagis alinmasina izin vermektedir. Bu
fonda biriken paranin % 10’u kadavra vericinin cenaze masraflarinin karsilanmasi i¢in

bagiscinin ailesine verilmektedir'®.

Tiirkiye’de ise Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkindaki
Kanunda yapilacak degisiklikle, organ bagisinda bulunan, ancak tedavi giderlerini
0deyemeyecek durumda olan insanlarin sikintilarini da biiyiik 6lciide ortadan kaldirmasi
amaclanan bir tasari, Tiirkiye Biiyilk Millet Meclisine sunulmustur. Bu tasar
diizenlemesinde organlari bagislanan hastanin, yogun bakim servisinde beyin oliimii
gerceklesinceye kadar gecen siire icindeki tedavi giderlerinin bagli oldugu sosyal
giivenlik kurumunca, bunun olmamasi halinde ise, Sosyal Yardimlasma ve Dayanigsma
Vakfr'nca karsilanmas1 ongoriilmektedir. Ayrica tasari, bagista bulunan kisiden alinan
organlarla nakil yapildiktan sonra herhangi bir giderin ortaya ¢ikmasi halinde de aynm
yol izlenmesini onermektedir’’. Bu tasart ile organ baisimn artirilmasi

amaclanmaktadir.

Tegvik cabalarinda bagis¢1 yakinlarinin tutumlari, énemli olarak diistiniilmesi
gereken bir konudur. Bir birey organ bagisinda bulunmamus ise, hatta bagista bulunmus
olsa dahi, beyin olimii halinde naklin gerceklesebilmesi i¢in aile veya yakinlarinin
rizasinin alinmasi gerekir78. Bu yiizden, gecerli sistem igerisinde potansiyel bagis¢ilarin

tesvik edilmesi kadar, yakinlarinin da tesviki onemlidir. Ciinkii organ bagislamak kadar,

5 I.C. Birkimer, A.P. Francis, M.M. Berry, P.S. Deuser and J.R. Roper, “ Effects of Refutatuional
Messages, Thought Provocation, and Decision Deadlines on Signing to Donate Organs”, Journal of
Applied Social Psychology, Vol.24 (1994.), 5.1748.

76 Altinanahtar, a.g.e., s.31.

""Organ Bagisina Yeni Diizenleme Getiriliyor, http://www.byegm.gov.tr/yayinlarimiz/anadoluyahaberler-
yeni/2005/aralik/ah_09_12-05.htm, (Erisim Tarihi: 06.06.2006).

"Hiirriyet, “Organ Bagis1 i¢cin Cok Onemli Karar” (1 Eyliil 2006), s.7.
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aileyi bu konuda ikna etmek de O6nemlidir. Bu yiizden, organ bagis kampanyalarinin

oncelikli amaglar arasinda aile tiyeleriyle de iletisim kurulmasi yer almalidir”.

Tesvik temeliyle organ toplama ve dagitmaya temel olusturabilecek yaklagimlar,
bagisci odakli olmak durumundadir.®** Bu cercevede, kadavradan organlarin
saglanmasinda parasal tesviklerden ¢ok, organ bagisinda bulunmay etkileyen giidiilere

hitap etmek daha dnemlidir. Bu giidiileri asagidaki sekilde siralamak miimkiindiir®':
-Bagkalarina yardim etmeyi arzulamak,
-Aile iiyelerinin 6liim acisini hafifletmek,
-Oliiniin vasiyetini yerine getirmek ve

-Olii yakinlarinin altruistik duygularim etkileyerek oliiniin bir baskasina yeniden

hayat hediye etmesini saglamak.

6.3.Varsayilan Riza ve Zorunlu Tercih

Varsayilan riza uygulamasinda, 6len kisi, yasarken organ bagisinda bulunmak
istemedigini acikca belirtmemisse, potansiyel bagisci sayilmaktadir®. Diger bir
ifadeyle, aksine bir ispat olmadig1 miiddetce 6len kisinin organlarini bagislamak istedigi
varsayilir. Bu uygulama, yasarken reddetmedigi taktirde herkesin organ bagislayicisi
oldugunu valrsalyar83 . Ispanya, Belcika ve Cek Cumbhuriyeti gibi Avrupa iilkelerinde bu
sistem uygulanmaktadir. En ¢ok organ bagisinin yapildig: iilkeler bu sistemi kabul eden

ulkelerdir.

Zorunlu tercih uygulamasi ise, her bireyin organ vericisi olup olmadigina
(6rnegin, organ bagis kartinin olmasi veya ehliyetinin iizerinde organ bagisladiginin
gosterilmesi gibi) bireysel olarak karar vermesini gerektirir. Zorunlu tercihte, birey

tarafindan verilen karar acik oldugu i¢in, organin nakledilip edilmeyecegi kararinda aile

" S.E. Morgan and J.K. Miller, “Beyond The Organ Donor Card: The Effect of Knowledge, Attitudes,
and Values on Willingness to Communicate about Organ Donation to Family Members”, Health
Communication, Vol.14, No. 1 (2002), s.121-134.

80 Carlstorm and Rollow, a.g.e., s.52.

81 Prottas, a.g.e., s. 137.

82 Matthew E. Allen, “Free Kidney For Sale? Substitution, The Shortage, and Procurement Policy”,
Undergraduate Economic Review, Vol. II (2005-2006), s.21.

% Danielle Cameron, “Ethical and Philosophical Barriers to Organ Donation”, Haverford College, April
25, 2005, http://www?2.haverford.edu/phil/senessays/2005/cameron.pdf (Erisim Tarihi:11.08.2006).
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ve doktorlar iizerindeki baski azalir®. Tiirkiye’de uygulanan sistem bu isleyisi ortaya

koymaktadir.

6.4. Pazar Temelli Coziim

Pazar ekonomisinde, yiiksek fayda saglayan kit iirlinler pazara diisiik diizeyde
sunuldugu zaman, bu iriinlerin degerlerinin ¢ok yiiksek olacagi beklenir. Organ
bagisinda yasanan yetersizlikten dolayi, nakil edilebilecek uygun organ, nakle ihtiyaci

olan hastalar i¢in paha bicgilemez bir degere sahiptir.

Bir¢ok yazar, organ arzini artirmak i¢in, pazarin giiciine giivenmek gerektigini
ifade etmektedir. Bu konuda 6nerilen politikalar birbirinden farklilik gostermektedir.
Baz1 yazarlar pazar yaklasiminda sadece kadavra verici iizerine odaklanmaktadir.

Bazilar ise canli ve kadavra vericinin her ikisini de temel almaktadir.

Kadavra vericiyi temel alan pazar yaklasimi onerisinde, canli vericilerden alinan
organlar icin bir pazarin olusumundan bahsedilmemektedir. Onerilen pazarlar, kadavra
organ sayisint artirmak yoluyla canli bagislayici ihtiyacimi azaltacak bir ara¢ olarak
goriilmektedir. Bu pazar yapisi, nakledilebilecek organlar i¢in alicilarin birbirlerine
kars1 fiyat artirmalar seklinde ortaya ¢ikan bir pazar yapist degildir®. Kadavra bagislari

resmi kurumlar tarafindan belirlenen kriterlere gére dagitilmaktadir.

Organ tedarikinde bir pazar sistemi yoksa, organ arzimin artirilmasi icin
ekonomik motivasyon da olmayacaktir. Prottas’in (1993) ifade ettigi gibi, “altruistik
degerlere giivenerek insanlarin harekete ge¢cmesini beklemek kolay bir durum
degildir’®. Bu yiizden iicretsiz bir pazar sisteminde, altruistik degerlere ek olarak
insanlart harekete gecirecek tesvik edici uyaricilarin saglanmasi gerekmektedir. Caplan
(1984), organ bagisin artirmak icin parasal tesvik edicilerin kullanilmasi gerektigini ilk
savunanlar arasinda yer almaktadir. Caplan, bu konuda “zayif ve giiclii pazar”
uygulamalar1 seklinde iki Oneride bulunmustur. Zayif pazar uygulamasinda organ
bagisini cesaretlendirmek i¢in vergilere giivenilmektedir. Gliclii pazar uygulamasinda
ise, organin satig1 icin bireysel izin alinmasi gerekmektedir. Bu izin, Oliimiin

gerceklesmesi halinde aileden, 6lmeden Once ise kisinin kendisinden alinir. Diger bir

84 Altinanahtar, a.g.e., s.33.

85 Andy H. Barnett, Roger D. Blair and David L. Kaserman, “A Market for Organs”, Society, Vol.33,
No.6, (September/October 1996), s.12.

86 Prottas, a.g.e., s. 137.
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ifadeyle giiclii pazar uygulamasinda kisilerin dzgiir iradesi s6z konusu olmaktadir®’.

Canli verici pazarinda ise, alict ile vericinin karsi karsiya geldigi ya da bir
kurum aracilifiyla irtibata gecerek gerekli uyum testleri yapildiktan sonra hayati riske
atmayacak organlarin satis1 s6z konusudur. Bu, devlet veya sigorta sirketleri kontrolii
altinda gerceklestirilebilir. Canl1 vericiler igin ¢ok tartisilan bu konu, giiniimiizde iran
modeli olarak anilmaktadir. Iran modelinde vericiler, devlet kontrolii altinda bulunan
Diyaliz ve Transplant Hastalari Dernegine bagvururlar. Ayni sekilde alicilar da bu
kuruma bagvurur. Uygun alic1 ve verici saptamasi bu kurum tarafindan gerceklestirilir.
Daha sonra devlet vericiye, saglik giivencesi verir. Kurum ya da hasta tarafindan organ
vericisine belirli bir miktar odiil verilir. Bu 6diill miktarn kisiden kisiye
degisebilmektedir. Iran’da bu modeli uygulayanlar, modelin aciklamasini sdyle
yapmaktadir: Ornegin; bir asker, polis ya da itfaiyeci, toplumun iyiligi amaciyla ¢alisti1
icin toplum ona bir maas 6demektedir. Bu felsefeyle bakildiginda; organini tanimadigi
bir kisiye bagislayan kisi de toplumun iyiligine caligmaktadir. Bu uygulamanin
kisitlamas1 ise organ ticaretini onlemek icin Iran disindan gelen bir aliciya Iran
vatandasindan organ bagisi yapilmamasidir ve bunun tersi de gegerlidir. Yani mutlaka

kendi vatandaslari arasinda nakil olmak zorundadir®®.

6.5. Sosyal Pazarlama Yaklasin

Sosyal pazarlama uygulamalar1 Ozellikle saglikla ilgili konularda siklikla
goriilmektedir. Sosyal pazarlama, sosyal bir konuya {iiriin pazarlamasi felsefelerinin,
araclarinin ve tekniklerinin uygulanmasim icgerir. Egitim ve iletisim odakli geleneksel
yaklasimlar farkindalik yaratma ve tutumlar degistirme konularinda etkiliyken, sosyal
pazarlamanin giicli yan1 sosyal konuya odaklagsmast ve davranis degisikligi

yaratmasidir.

Organ bagisin1 artirmak i¢in kullanilabilecek uygulamalardan biri de sosyal
pazarlama yaklasimidir. Bu tezde toplumsal problem olarak diisiiniilen yetersiz organ
bagisini artirici bir ¢oziim olarak sosyal pazarlama yaklasimi Onerilmektedir. Ciinkii
sosyal pazarlama yaklasimi, topluma fayda saglayacak davranis degisikligi

yaratilmasinda ve bu davranisin siirdiiriillmesinde yaygin olarak kullanilmaktadir. Organ

87 Altinanahtar, a.g.e., S.QO.
%  Alper Demirbag, “iran'da Bobrek Nakli Bekleyen Kalmadi”, http://www.yehhu.com/guncel-
haber/haberdetay.asp?id=1091, (Erisim Tarihi: 28.07.2006)
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bagis1 konusunda tip alan1 disinda yiizlerce makale yazilmistir. Bu makaleler; genellikle
organ bagisinda etik, politik, yasal, deneysel ve tanimlayici/teorik konular iizerine
odaklanmistir. Yapilan arastirmalarin cogu ise, tutum ve farkindalik olc¢iimlerine
dayanmaktadir. Organ bagis1 konusunda pazarlama ve sosyal pazarlama yaklasimiyla
ilgili smurli sayida makale goze carpmaktadir. Sosyal pazarlama anlayisi; organ
bagisinin artirllmasinda ve nakil icin organlarin elde edilmesinde gegerli olan
goniilliiliik ve altruistik degerlerin yiikseltilmesi ve gelistirilmesine katki saglayabilecek

bir giice sahiptir®.

8 Horton, a.g.e., s.36-45.



IKiNCIi BOLUM

ORGAN BAGISINI ARTIRMAYA YONELIK SOSYAL PAZARLAMA
YAKLASIMI

1. SOSYAL PAZARLAMA YAKLASIMI VE GELiSiM SURECI

Sosyal problemler, her donemde insanlarin karsilastii temel sorunlar arasinda
yer almistir. Gliniimiizde insanlar cesitli sosyal problemlerle karsi karsiya
kalmaktadirlar. Sosyal problemleri ortadan kaldirmaya yonelik uygulamalarin ise her
donemde farkli diizeylerde ele alindigi goriilmektedir. Uyusturucu ve alkol
bagimliliginin yayginlagsmasi, AIDS hastaliginin yayilmasi, dikkatsiz araba kullanimi1
sonucunda artan kazalar, sigara kullamiminin fazlalagsmasi, yetersiz beslenme egilimi
gibi genis kapsamli ve yapi itibari ile daginik toplumsal konu ve problemlere ¢oziim
bulmanin tek bir yolu yoktur. Bu problemlerle ugrasmak olduk¢a karmasiktir.
Dolayisiyla, genis topluluklarda diisiince ve davranig degisikligi olusturmak ve
toplumsal problemlere ¢oziim saglamak amaciyla, genis yanki uyandiracak sosyal
pazarlama uygulamalarina gerek duyulmaktadir. Bu ac¢idan hem gelismis hem de
gelismekte olan iilkelerde sosyal degisimi etkileyen problemlere karsi yenilik¢i bir
yaklasim olan sosyal pazarlama uygulamalari kullamlmaktadir™. Sosyal pazarlama

uygulamalari, pazarlama anlayisini asan daha ileri bir gelismeyi temsil etmektedir’”.

Sosyal problemleri giderici pazarlama uygulamalart davrams degisikligi
yaratmayr hedeflemekte, davranis degisikligi icin de harcanan caba biiyilk Onem

tasimaktadir. Sosyal olarak yararli davranis degisikligini artirmak amaciyla diizenlenen

% Alan R. Andreasen, “Alternative Growth Opportunies for Contraceptive Social Marketing Programs”,
Journal of Health Care Marketing, Vol. 18, No. 2 (1998), s.38-40.

! Hamdi Islamoglu, Pazarlama Yonetimi Stratejik ve Global Yaklasim (2. Basi, Beta Yay. No:1072,
Isletme Ekonomi 116, Kasim 2000, Istanbul), s.22.
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ve uygulanan sosyal pazarlama uygulamalarinin popiilaritesi ve kullanimi gelisme

gostermektedir.

Sosyal pazarlama, “geleneksel pazarlama yoOntemleri kullanilarak birey ve
toplum saghgini gelistirmek amaciyla hedef kitlede varolan davranisi etkilemek igin
tasarlanan  programlarin  analiz  edilmesi, planlanmasi, uygulanmasi ve

degerlendirilmesi” olarak tanimlanmaktadir’>

. Sosyal pazarlama; devlet kurum ve
kuruluglar1, kar amaci1 giitmeyen orgiitler (dernek ve vakiflar) ve kar amaci giiden
orgiitler tarafindan girisilen bir caba olarak goriilebilir’”. Genis bir anlatimla sosyal
pazarlama, hedef kitlede sosyal bir fikrin veya uygulamanin kabul edilirligini artirmaya

calisan programlarin tasarlanmasi, uygulanmasi ve kontrol edilmesidir™.

Sosyal pazarlama geleneksel pazarlama ile paralel olarak yavas yavas
gelismigtir. 1950’lerin sonlarinda ve 1960’larin baglarinda pazarlama akademisyenleri
pazarlama bilgisinin politik ya da sosyal alanlarda da uygulama potansiyelinin oldugunu
diisinmeye baslamislardir. 1970’11 ve 1980’11 yillara kadar sosyal pazarlama sosyal
alanlarda uygulanmisg, 1980 ve 1990’1 yillarda bir gerileme donemi yasamis ve 1990’11

yillar ise sosyal konular ve pazarlamanin yeniden birlikte anilmasina taniklik etmistir’”.

1952 yilinda G.D. Wiebe, “Sabun sattigin gibi neden kardeslik satmayasin?”
sorusunu ortaya atmistir. Bu ifade ile Wiebe, sosyal konu “saticilarinin” genellikle
basarisiz, sabun gibi iiriin saticilarinin ise daha basarili oldugunu ifade etmektedir. Bu
noktadan anlasilacagi gibi sosyal konularla ilgilenen pazarlama uzmanlarinin bir mal
satisinda bulunuyormus gibi davranmalar1 ve pazarlama siirecinin etkin olarak sosyal

konulara da uygulanmas1 gerektigi vurgulanmaktadlr%.

Aynmi sekilde, Joe McGrimiss’in (1968) en cok satan kitab1 “Bagkanin

Satilmasi”nda (The Selling of the President) da aynmi konu vurgulanmistir. Kitabin

iizerinde durdugu konu, “sabunu sattigimiz gibi bir baskan adayim da satabiliriz” idi”’.

% Alan D. Bright, “ The Role of Social Marketing in Leisure and Recreation Management”, Journal of
Leisure Research, Vol. 32, No.1 (2000), s.13-14.

% Paul M. Bloom and William D. Novelli, “Problems and Challenges in Social Marketing”, Journal of
Marketing, Volume 45 (Sping 1981), s. 81.

% Philip Kotler, Marketing for Nonprofit Organizations (Englewood Cliffs, NJ: Prentice Hall), s.283.
% Michael B. Mazis, “ Marketing and Public Policy: Prospects for The Future”, Journal of Public Policy
and Marketing, Vol. 16, No. 1 (1997), s.141.

% Philip Kotler and Gerald Zaltman, “Social Marketing: An Approach To Planned Social Change”,
Journal of Marketing, Vol. 35, No.3 (July 1971), s.5.

7 Ayn, s.6.
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Bu donemde pazarlama kavrami geleneksel mal ve hizmet alanlarinda oldugu gibi
sosyal konularda da uygulanma yoniinde genislemeye baslamistir. Kotler ve Levy
(1969), ilk olarak pazarlamanin kar amaci giitmeyen orgiitlerle de ilgili oldugunu
vurgulamiglar ve pazarlama kavramimi “bir olaya, diisiinceye ve harekete, pazarlama
prensiplerinin ve tekniklerinin kullanimi” olarak yeniden tamimlamislardir. Bu, sadece
ilgili alanda pazarlama yapan oOrgiitlere yonelik bir genisleme degil, aym1 zamanda
kavram icinde ilk defa kullamilmis ve orgiitlerin iistlendikleri rolleri daha da
genisletmeleri gerektigini ve yine aymi sekilde sadece kendi mutluluk ve gelisimini
degil, ayn1 zamanda toplum temelinde de bu diisiincenin ele alinmas1 gerektigini ortaya

koymustur98.

1971 yilinda ise Kotler ve Zaltman, Journal of Marketing dergisinde “Social
Marketing an Approach to Planned Social Change” isimli bir makale yayinlamislardir.
Bu makalede, sosyal pazarlama terimi ilk kez kullanilmis ve sosyal pazarlamanin
dogusu resmen ilan edilmistir’®. Kotler ve Zaltman, sosyal pazarlamay1 geleneksel
pazarlamaya benzer bir bi¢cimde algilamiglar ve pazarlamacinin karliligindan ziyade
hedef kitle ve genel toplumun yararina odaklandigi goriisiinii ortaya koymuslardir.
Kisaca sosyal pazarlamayr “planlanmis sosyal degisim” yaklasimi olarak
tanimlamaktadirlar'®. Sosyal Pazarlama Enstitiisi (SMI) ise geleneksel pazarlama
kavram ve uygulamalarint kullanarak sosyal degisim yaratma cabasini, sosyal

pazarlama olarak ifade etmektedir'”!

. Sosyal pazarlama ile ilgili yapilan degerlendirme
ve tanimlamalarin biiyiik bir kisminda, ticari kazan¢ elde etmekten ziyade bireysel ve
toplumsal kazanci artirmak 6n planda olmaktadir. Sosyal pazarlama ile ilgili bilimsel
yayinlar ve tanimlar tartisilirken; ayn1 donemde sosyal pazarlama uygulamada da ¢ok
sayida kisi tarafindan kullanilmaya baslanmistir. Ornegin, sosyal ¢evrede “Amerika’y1
giizellestir”, “Baris devletine katil”, “Koleje git” gibi bir dizi konuda sosyal amagh

kampanya gergeklestirilmistirloz.

Sosyal pazarlama akademik diinyada ilk kez kullanilmaya basladiglr zaman tiim

% W.G. Nickels, “Conceptual Conflicts in Marketing”, Journal of Economic and Business, Vol. 27
(Winter 1974), s.142.

% Philip Kotler, Garry Armstrong and Digerleri, Principles of Marketing (2nd Europen Edition, Prentice
Hall, Europen London, 1999), s.151.

1% Kotler and Zaltman, “Social Marketing: An Approach...”, s.3.

19" SMI, “Social Marketing”, http://www.social. marketing.org/sm.html. (Erisim Tarihi:20.07.2004).

192 Kotler and Zaltman, “Social Marketing: An Approach...”, s.3.
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pazarlama bilim adamlar1 tarafindan tamamen kabul edilmemistir. Kimi akademisyenler
sosyal pazarlamayi1 direncle karsllamlstlrm. Sozgelimi Luck (1969), pazarlamanin
pazar islemleri ile siirlandirilmasi ve sosyal konular1 kapsamamasi gerektigini,
kavramin genisletilmesinin disiplinin konusu olmadigin1 ve pazarlama taniminda
karmasiklik yaratacagin vurgulam1§t1r104. 1973 yilinda Carman da, sosyal pazarlama

konusunda benzer bir diisiince ortaya koymusturlos.

Sosyal pazarlama yaklasimi, artan bir sekilde kabul edilmesine karsin, sosyal
pazarlamanin ne oldugu, neyi yapmak istedigi ve nasil uygulanmasi gerektigi
konusunda zaman zaman karmagsikliklar da yasanabilmektedir. Sosyal pazarlama, ¢cogu

saglik uzmanm tarafindan tam olarak bilinmemektedir'®.

Ayni problem sosyal
pazarlama uzmanlari arasinda da mevcuttur'”’. S6z gelimi, Andreasen (1995), cogu
zaman sosyal pazarlama olarak ifade edilen kavramlarin, uygulamalarin ve programlarin
sosyal pazarlama olmadigim1 vurgulamustir. Ornegin, tiiketici davramg1 iizerine
odaklanmayan (tiikketicinin zihninde stratejiler yaratmayan), yeterli pazarlama
arastirmalarin1 kapsamayan (6rnegin, sadece bir fokus grup pazarlama aragtirmasi i¢in
yeterli degildir), hedef kitleyi dikkatli bir bicimde pazar boliimlerine ayirmayan ve
rekabeti  gozoniinde bulundurmayan programlarin sosyal pazarlama olarak
nitelendirilemeyecegini ifade etmektedir'®. Genellikle bu noktada sosyal pazarlama,
sosyal reklam ile karigtirilmaktadir. Sosyal pazarlamanin, halka yonelik sosyal reklam
olarak algilanmasi dogru bir yaklasim degildir. Sosyal pazarlama, sosyal reklam
boyutlarinin Stesine, pazarlama karmasinin tiim elemanlarina uzanir'”. Sosyal reklamin
tek basina degil de, pazarlamanin diger karma elemanlari ile es zamanl siirdiiriilmesi

gerekir. Bu acidan sosyal pazarlama sosyal reklamcilik ve hatta sosyal iletisimden cok

13 Gerard Hastings and Michael Saren, “ The Critical Contribution of Social Marketing”, Marketing
Theory, Vol. 3, No. 3 (2003), s. 307-308.
1% David Luck, “Broadening The Concept of Marketing-Too Far”, Journal of Marketing, Vol.33, No.3
(July 1969), 5.53-63.
19 J. Carman, “On the Universality of Marketing”, Journal of Contemporary Business, Vol. 2 (1973
Autumn), s.1-16.
106 R J. McDermot , “ Social Marketing: A Tool for Health Education”, American Journal of Health
Behavior, Vol. 24 (2000), s. 8.
"7 W. A. Smith, “Social Marketing: An Evolving Definition”, American Journal of Health Behavior,
Vol. 24 (2000), s. 15.

Andreasen, “Alternative Growth....”, s.38-40.

' flhan Cemalcilar, “Sosyal Pazarlama ve Bir Ornek: Sigarayi Birakma Kampanyas:”, Pazarlama
Diinyasi, Yil:2, Say1:7 (Ocak/Subat 1988), s.17.
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daha genis bir goriisii ifade etmektedir''’.

Kisacast sosyal pazarlama, geleneksel ve miisteri odakli pazarlama tanimina

(iiriin, fiyat, dagitim ve tutundurma gibi en temel elemanlara) ek olarak''":
- Toplumsal paydaslara hitap etmeyi,
- Toplum i¢i ortakliklar1 gelistirmeyi,

- Verilecek degisim/gelisim hizmetinin konusuyla ilgili politikalar1 olusturmaya

ve yayginlastirmaya destek olma stratejilerini ve

- S6z konusu projeye ek fon kaynaklarinin saglanmasi i¢in gerekli faaliyetlerin

iretilmesini igeren bir siire¢ olarak tanimlanmaktadir.

Giiniimiizde pazarlama yontem ve tekniklerinin, kar amaciyla hareket etsin veya
etmesin, tiim oOrgiitler i¢in temel teskil etmesi, iizerinde mutabakat saglanan bir
konudur''?. Sosyal pazarlama, hedef tiiketicilere daha saglikli bir ortam, daha
yasanilabilir bir ¢evre ve daha kaliteli bir yasam saglamayr amaclamaktadir. Sosyal
pazarlama, 6zel bir bicimde, davranis degistirme amacina katki saglayabilecek diger

alanlardaki kavram ve araclar1 kullanarak'"®, toplumda tartisilan veya ilgi ceken pek cok

konuda kullanilmaktadir. Bu konular, su basliklar halinde 6zetlenebilir''*:

-Genel saglik konulart

-HIV enfeksiyonu ve cinsel sorumluluk
-Sigaranin zararlari

-Alkol ve uyusturucu bagimliligi
-Alkollii ara¢ kullanma

-Kirlilik ve is etigi

-Geri doniisiim ve enerji tasarrufu.

"% Kotler and Zaltman, “Social Marketing : An Approach....”, s.5.

"' 'Nil S. Navaie, “Sosyal Faydada Pazarlamanin Yeri”, Marketing Tiirkiye, 08.10.2005,
http://www.marketingturkiye.com/BilgiBankasi/Detay/?no=331, (Erisim Tarihi: 09.05.2006).

12 Nickels, W.G., “Conceptual Conflicts in Marketing”, Journal of Economic and Business, Vol. 26
(1976), s.141.

13 Andreasen, “Alternative Growth....”, s.38-40.
"1 Claire Dinan and Adrian Sargeant, “ Social Marketing and Sustainable Tourism is There a Match?”,
The International Journal of Tourism Research, Vol.2, No.1 (Jenuary/February 2000), s.3.
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Organ bagisi konusu ise genel saglik konulart i¢inde degerlendirilmektedir.
Cesitli toplumsal konularda ¢oziim olarak Onerilen sosyal pazarlama yaklasimi
toplumda organ nakli olmayi bekleyen hastalarin yasam kalitelerini artirmak igin
toplumun organ bagisina karsi duyarli olmasini ve bu konuda davranis degisimini
gerceklestirmesini saglayabilir. Pazarlama karma elemanlarinin bir biitiin olarak tespit
edilip toplumu bilinglendirecek sekilde planlanmasi, bagis oranlarim artiracak bir gii¢

olarak diistiniilmektedir.

1.1. Sosyal Pazarlamanin Ayirt Edici Ozellikleri

Sosyal pazarlamayr geleneksel pazarlamadan farkli kilan bazi 6zellikler
bulunmaktadir. Bu 0zellikler, hem sosyal pazarlamanin daha iyi kavranmasim
saglayacak hem de sosyal pazarlamanin nicin ayr1 bir alan olarak ele alindigin1 daha iyi
aciklayacaktir. Sosyal pazarlama geleneksel pazarlamadan su yonleri ile farklilik
g(jsterir115 (Bakiniz Tablo 5):

Tablo 5. Sosyal ve Ticari Pazarlama Arasindaki Farklar

Sosyal Pazarlama Ticari Pazarlama
-yi seyler (iyilik) yapmak ister -Para kazanmak ister
-Bagis ve vergilerle kargilanir -Yatirimcilarca karsilanir
-Kamu sorumlulugu -Ozel sorumluluk
-Performansin 6lciilmesi zordur -Kar, pazar payina gore performans ol¢iimii
-Uzun donemli davranigsal hedefler -Kisa donemli davranigsal hedefler
-Cogunlukla tartismal1 davraniglara -Tipik olarak hedef kitlenin istedigi (kars1
odaklanir olmadig1) mal/hizmetler sunar
-Cogunlukla yiiksek risk hedefleri secilir -Ulagilabilir hedefler secilir
-Risk karsit1 yoneticiler -Risk alan yoneticiler
-Katilime1 karar verme -Hiyerarsik karar alma
-Giivene dayal iligki -Cogu zaman rekabete dayal iliski

Kaynak: Alan R. Andreasen, Minette E. Drumwright, “Alliances and Ethics in Social
Marketing”, Ethics in Social Marketing. Washington, DC: Georgetown University Press, 2000,
http://www.social-marketing.org/papers/allianceJan2000.html (Ulasim Tarihi: 13.05.2005).

13 Alan R. Andreasen, Minette E. Drumwright, “Alliances and Ethics in Social Marketing”, Ethics in
Social Marketing. Washington, DC: Georgetown University Press, 2000, Social Marketing Institute -
Working Papers - http://www.social-marketing.org/papers/allianceJan2000.html (Erisim
Tarihi:13.05.2005).
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-Ticari pazarlama ile sosyal pazarlama arasindaki en 6nemli fark, sahip olduklar1
giidiilenme noktasinda ortaya ¢ikmaktadir. Sosyal pazarlamacilar, kurum ve igletmenin
yararindan ¢ok, biitiin olarak birey ve toplumun iyiligini 6n planda tutar''®. Yani bireye
ve topluma iyilik yapmak isterler. Ornegin, organ bagisin1 artirmak icin yiiriitiilen
sosyal pazarlama uygulamalarinda; sosyal pazarlama uzmaninin kisisel kazanci s6z
konusu degildir. Boyle bir uygulamada temel amag, toplumda organ nakline ihtiyaci
olan kisileri sagliklarina kavusturmak ve yasam kalitelerini artirmaktir, yani topluma
iyilik yapmak temel amagctir. Pazarlama faaliyetini gerceklestiren firmalarin ise finansal

kazanci 6n plandadir, yani en karli yatirimlara yonelirler.

-Ticari pazarlamada maliyetler, tiiketiciler lizerinden elde edilen kar sonucunda
yatirimcilar tarafindan karsilanir. Sosyal pazarlama uygulamalarinda ise maliyetler
bagis ve vergilerle karsilanir. Cogu durumda tiiketicilere herhangi bir maliyet
yiiklenmez''”. Sosyal pazarlama uzmanlar genellikle kiigiik bir biitce ile hedeflerine
ulagsmaya calisirlar. Biitceleri bagis ve goniilliiliikk ilkesi dogrultusunda olusur''®.
Ornegin, sigara ile miicadelede yiiriitiilecek sosyal pazarlama plan1; Yesilay, Sigarayla
Savasanlar Dernegi, televizyon kanallari, radyo istasyonlar1 ve Saglik Bakanligi gibi
ortaklarla yiriitiilmektedir. Yiiriitiilen bu c¢abalar i¢cin hedef alinan kisilerden herhangi

bir iicret talep edilmez.

-Ticari pazarlamada daha fazla kar elde etme ve daha fazla satis yapma gibi 6zel
sorumluluklar s6z konusudur. Sosyal pazarlamada ise kisisel sorumluluktan ziyade

toplumsal sorumluluk 6n plandadir. Toplumun yarar1 6n planda tutulmaktadir.

-Ticari pazarlamacilar, performanslarini satislardan elde ettikleri kar ve sahip
olduklar1 pazar payina gore degerlendirirler. Bunun sonuclarim1 6lgmek isletmeler i¢in
oldukca kolaydir. Oysa sosyal pazarlamacilarin performanslarinin 6l¢iimii olduk¢a zor
ve karmasiktir. Ornegin, giivenli siiriis amaciyla emniyet kemeri kullanimini artirmak

ve kazalar onlemek i¢in yiiriitiilen bir sosyal pazarlama programinda, hedeflere ulasilip

"1® Omer Torlak, “Sivil Toplum Orgiitlerine Sosyal Pazarlama Yaklasimi”, Pazarlama Diinyasi, Y1l:15,
Say1:2001-1 ( Ocak-Subat 2001) s.46.

""" Social Marketing: An Evolving Definition,
http://www.aed.org/ToolsandPublications/upload/Social%20Marketing%20Lite.pdf#search=%22social %
20marketing%20differences%20pdf%?22, (Erisim Tarihi:22.08.2006).

18 Rina Alcalay and Robert A. Bell, “Promoting Nutrition and Physical Activity Through Social

Marketing: Current Practices and Recommendations”, American Public Health Association Annual
Meeting, Boston, MA, 12 ( November 2000), s.4.
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ulasilmadigimi 6l¢cmek olduk¢a zor ve zaman alicidir. Bunu 6grenebilmek i¢in bircok
istatistiki veriyi degerlendirmek gerekecektir. Ornegin, programdan sonra yapilan

kazalar ve bu kazalarin sebeplerinin belirlenmesi gibi.

-Sosyal pazarlama ile ticari pazarlama arasindaki bir diger fark, davranigsal
hedeflerde ortaya cikmaktadir. Ticari pazarlamaci, tiiketicilerin kisa ddnemde
davramslarini etkilemeyi hedeflemektedir. Ornegin bir iiriiniin fiyatinda yapilan indirim
sonucunda hemen o {iriinii satin almalar1 beklenir. Sosyal pazarlamada ise uzun donemli
davramslar hedeflenmektedir. Ornegin sigara icenlerin sigarayr birakmasimi ve bu
davranigi da bir 6miir devam ettirmesi hedeflenmektedir. Bunu da saglamak kisa siirede

basarilacak bir davranigsal hedef degildir.

-Sosyal pazarlama uzmani, bireyin ve toplumun sagligin1 olumsuz etkileyen
davraniglarin1  degistirmeye c¢alisir. Sosyal pazarlamada satis, bir davranisin
degistirilmesidir. Bu yiizden rekabetin dogasi ¢ok farklidir. Sosyal pazarlamada rekabet,

hedef kitlenin sahip oldugu davramstir' "’

. Hedef kitle ise bu davraniglar1 degistirmeye
direnc gosterir. Ornegin, organ bagisini artirma konusunda yiiriitiillen sosyal pazarlama
programinin rekabet ettigi unsur, hedef Kkitlenin organ bagisinda bulunmama
davranisidir. Bu yiizden organ bagisinda bulunmama davranisi, “bagista bulunma”
seklinde degistirilmeye calisilir. Bunu yaparken de bagista bulunmanin toplumsal
katkis1 iizerine vurgu yapllabilirlzo. Ticari pazarlamacilar ise benzer ihtiyaclarin tatmin
edilmesi veya diger firmalarin sundugu benzer mal ve hizmetlerin satis1 {izerine

odaklanir. Bu yiizden ticari pazarlamacilarin sunmus oldugu sey hedef kitlenin ihtiyac

duydugu ve satin almaya niyetli oldugu mal ve hizmetlerdir.

-Sosyal pazarlama ile ticari pazarlama arasindaki en 6nemli ayirt edici 6zellik,
irinlin satis slirecinde ortaya ¢cikmaktadir. Ticari pazarlamada siire¢, oncelikle mal ve
hizmet satis1 etrafinda olur. Sosyal pazarlamada ise siire¢, davranis degisikligi yaratmak

icin kullanilir. Her i1ki alanda da etkilemenin yontem ve teknikleri ayn1d1rm.

-Finansal kazang lizerine odaklanan ticari pazarlar, 6ncelikle biiyiik satis elde

edebilecekleri hedef kitleyi tercih ederler. Bu noktada da kolayca ulasilabilecek hedef

"% Philip Kotler, Ned Roberto and Nancy Lee, Social Marketing Improving the Quality of Life, (Sage
Publication, Second Edition, London, New Delhi, 2002), s.11.

120 Andreasen and Drumwright, a.g.e., s.8.

121 Kotler, Roberto and Lee, a.g.e., s.11.
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kitleler secilir. Sosyal pazarlamada ise hedef pazar se¢imi, sosyal problemin yayilma
alani, hedef kitleye ulasabilme yetenegi ve degisimin hizi gibi farkli olciitlere gore
yapilir. Genelde ise sosyal problemin en cok goriildiigii veya en riskli olunan grup
hedeflenmektedir. Her iki alanda da yapilan pazar arastirmalari, belirlenen hedeflere

ulagmak icin yapilir.

-Ticari pazarlamacilar genellikle belirli riskler iistlenirler. Bu da riskli ve belirsiz
ortamlarda karar vermelerinden kaynaklanmaktadir. Sosyal pazarlamacilar ise risk

almayan yoneticilerdir.

-Ticari pazarlamada kararlar hiyerarsik sekilde alinir. Sosyal pazarlamada ise bu

konuda c¢alisan ve uzman goriisiine sahip herkesin katilim ile kararlar alinir.

-Ticari pazarlarda iliskiler rekabet i¢inde gelisir. Ciinkii ayn1 mal ve hizmeti
satmak isteyen firmalar birbiriyle rekabet halindedir. Sosyal pazarlama uzmanlari ise bir
konu hakkinda bir program gelistiriyorlarsa bu programin tiim taraflar1 ile birlikte

giivene dayali bir iliski icindedirler.

1.2. Saghk Uzmanlarinin Sosyal Pazarlamaya Yonelttikleri Elestiri ve

Suipheler

Sosyal pazarlama bireysel ve toplumsal problemlerin ¢dziimiinde yaygin ve
etkin olarak kullanilan bir uygulamad1r122. Ancak saglig gelistirme ile ilgili konularda
sosyal pazarlama planinin cogunlukla gozard: edildigi stjylenebilir123 . Etkin bir problem
coziimiinde sosyal pazarlamadan yararlanma, c¢agdas pazarlama yaklagimlarinin

dogasini kavramaktan gecer'**.

Sosyal pazarlama saglikli davranisin kazandirilmasinda gelistirilen programlarin
etkili bir sekilde uygulanmasim saglik uzmanlaria sunar'>. Ancak cogu saglik uzmani
tarafindan sosyal pazarlama; ya az anlagilmakta ya da siiphe ile karsilanmaktadir. Ticari
fikir ve yeteneklerin sosyal konulara vurgulanmasi, pek ¢ok grup tarafindan noksanlik

veya kisithlik olarak goriilebilmektedir. Saglik uzmanlarinin sosyal pazarlamaya

122 Neiger, Thackeray, Barnes and McKenzie, a.g.e., s. 76

'3 R. Hill, “The Marketing Concept and Health Promotion: A Survey and Analysis of Recent Health
Promotion Literature”, Social Marketing Quarterly, Vol.2 (2001), s. 37.

124 Neiger, Thackeray, Barnes and McKenzie, a.g.e., s.77.

125 Robert J. McDermott, “Social Marketing: A Tool for Health Education”, American Journal of
Health Behavior, Vol.24, No.1 (February 2000), s.7-8.
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yonelttikleri elestiriler, su basliklar altinda degerlendirilebilir:

-Pazarlama siklikla reklam ve satisla karistinldigr icin saghik uzmanlar
tarafindan hos karsilanmamaktadir. Bu da satis, etkileme ve ikna etme teknigini yaygin
bicimde kullanan pazarlamanin, siklikla tiiketicilere istemedikleri veya onlar i¢in kotii
olan fikir ve iirlinlerin satilmasi icin psikolojik baski yapmasi seklinde algilanmaktadir.
Kisacast ¢ogu saglik uzmani pazarlama uygulamalarini, etik olmayan bir sekilde
zorlayici teknikler kullanarak karsisindaki kisiye ihtiyacit olmayan seyleri satma olarak
diisinmektedir. Daha da otesi, bazi saglik uzmanlarinin sosyal pazarlamaya karsi
itirazlarinin temelinde, pazarlamayr kimliklerini tehdit eden ve alanlarina zorla giren

davetsiz bir misafir olarak algilamalar1 yatmaktadir.

-Cogu saglik uzmani, kendisini temel saglik ve sosyal hizmet saglama amacina
sahip “sosyal hizmet” ¢alisan1 olarak gorme egilimindedir. Bu egilimin altinda, toplum

icin faydali ve hayirl bir is yaptiklar: ve kamu yararina calistiklari yaltmaktaldlr126

. Oysa
pazarlama uygulamalari, saglik uzmanlarinin sahip oldugu anlayisin tam tersi olan
“isletme Kkiiltiir seti”’nin bir parcasi olarak goriilmektedir. Saglik uzmanlarina gore
isletme anlayisi; bireyin ve toplumun mutlulugundan daha cok isletmenin verimligi,
etkinligi ve karliligin1 diisiinmektedir. Bu acidan, isletme uygulamalarini tam anlamiyla
sosyal konulara uygulamanin acimasizlik ve ayni zamanda etik dis1 oldugu goriisiinii
savunmaktadirlar. Saglik uzmanlarinin pazarlamaya karsi olan bu tutumu, isletme

konularindaki yarar getirici tekniklerin saglik alaninda kullanimini engelleyecek

nitelikte olabilmektedir.

-Saghik uzmanlarmin sosyal pazarlamaya elestirilerinden bir digeri de,
problemlerin sosyal ve cevresel nedenlerinin altim1 ¢izmekten daha cok, bireysel

davraniglar iizerine odaklaniyor olmasidir.

-Sosyal pazarlamaya yoneltilen elestirilerden bir digeri de kullanilan dil ile
ilgilidir. Saglik uzmanlari, hedef pazar (askeri benzetmeler), ticaret ve miisteri gibi
pazarlama alaninda kullanilan kavramlardan da rahatsizlik duymaktadir. Saglik alaninda
en ¢ok bireylerin (hastalarin) pazarlama bakis acisiyla“tiiketici” veya “miisteri” olarak

isimlendirilmesi saglik uzmanlarini rahatsiz etmektedir.

2 Alan R. Andreasen, “Intersector Transfer of Marketing Knowledge”, http://www.social-
marketing.org/papers/intersectortransfer.html (Erisim Tarihi: 07.05.2006).
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Saglik uzmanlarinin sahip oldugu bakis acisindan dolayr sosyal pazarlama
anlayis1 halen kabul edilmemektedir. Bunun 6nemli bir nedeni de 6nceden ifade edildigi
gibi, ticari olarak goriilen reklama duyulan tepkiden kaynaklanmaktadir. Bu elestiriler
olmakla birlikte pek cok bilim adami; tiiketicilerin istek ve ihtiyaglarinin
karsilanmasinin esas oldugunu ve bunlarin anlasilmasi i¢in pazar arastirmalarinin
kullanilmas: ve tiiketici yonelimli sosyal pazarlamanin goz ardi edilmemesi gerektigini

savunmaktadir.

Saglik calisanlarinin pazarlamaya yapmis oldugu elestirilere kars1 Kotler ve
Levy (1969), pazarlamanin saglik uzmanlarinin inanglartyla uyumlu olmadigim
belirterek, pazarlamanin sadece kar amaci giitmedigini ayn1 zamanda toplum i¢in yararl
olan konularda da uygulanabilecegini vurgulamaktadirlar. Ornegin; saglikli beslenme,
anne siitiiniin yararlari, emniyet kemerinin kullanilmas1 ve gogiis kanseri i¢in kontroller
gibi bircok sosyal alanda kisilerin davraniglar1 pazarlama teknikleri kullanilarak
etkilenmekte ve davranis degistirilmesine yardim edilmektedir. Bunu yaparken de
sosyal pazarlama uzmanlar ticari kazanctan ¢ok, birey ve toplum kazancini on plana
almaktadir. Bu noktada saglik uzmanlari, pazarlamanin insan ihtiyaclari ve bu
ihtiyaglarin tatminini saglamada duyarli hizmet anlayist i¢in kullanildigini gozardi

etmektedirler'”’.

Baslangicta ¢cogu saglik uzmam tarafindan bir direngle karsilanmasina ragmen
sonralart saglik alaninda calisanlar, pazarlamanin reklam ve diger tekniklerine
giivenerek sosyal pazarlamaya kucak acmistir. Bu konuda yapilan tiiketici
arastirmalarina ise artan bir sekilde giiven duyulmaya baslanmistir. Hem gelismis hem
de gelismekte olan iilkelerde sagligi gelistirme alaninda sosyal pazarlama artarak
popiilerlik kazandigi i¢in saghk wuzmanlar1 tarafindan karsi duruslar da
zorlasmaktadir'®®. Sosyal pazarlama bakis acisiyla organ bafisimn  artirilmasi
konusunda da akademik alanda sinirli da olsa ¢alismalar gbze ¢arpmaktadir. Kisacasi
toplum 1yiliginin gelistirilmesinde, pazarlama teknikleri etkin bir sekilde kullanilmaya

baglanmustir.

2" Audrey M. Whitright, “Essential Components of A Graduate Social Marketing Curriculum for Health
Educators: E Delphi Study”, Yaymlanmamis Doktora Tezi (Denton, Texas, December 2004), s.16.

28 C. Musham and L. Trettin, “Bringing Health Services to The Poor through Social Marketing: Ethical
Issues”, Journal of Health Care for The Poor and Underserved, Vol. 13, No. 3 (2002), s.283.
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Sosyal pazarlamanin iizerinde durmasi gereken konu, topluma katki saglayacak
fikirlere odaklanmaktir. Bu noktada 6nemli olan ise, toplumu olusturan bireylerin iyilik
halidir. Iyilik kavrami; bireyin herhangi bir hastalik veya yetersizlige sahip olmamasi

2 iyilik hali, organ bagist acisindan

yani tam anlamiyla saglikli olmasidir
degerlendirildiginde; organ nakline ihtiyaci olan kisilerin tam anlamiyla saglikli
olmadiklari, ancak giiniimiiz teknolojisi ile organ nakli yapilirsa iyilik hallerini tekrar
kazanacaklar1 seklinde degerlendirilebilir. Bu noktadan hareketle, organ bagisinin
artirtlmas1 uygulamalarinda sosyal pazarlama tekniklerinin kullanimi bireysel ve

toplumsal iyiligin gelismesine katki saglayabilir.
1.3. Sosyal Pazarlamaya Katki Saglayan Disiplinler

Sosyal pazarlama, tek bir akademik disiplin olarak diisiiniilmemelidir. Sosyal
bilimler alaninda hemen hemen her bilim dalinin diger bilim dallar ile iligkili oldugu
diistintildiigiinde, sosyal pazarlamanin da bundan soyutlanamayacagi goriilmektedir.
Cesitli disiplinler sosyal pazarlama yaklasimina katkida bulunur. Bunlardan en
onemlileri pazarlama, egitim, saglik iletisimi, sosyal ve davranig bilimleridir. Bu

disiplinlerin sosyal pazarlamaya katkilar1 kisaca su sekilde 6zetlenebilir:

1.3.1. Pazarlama

Sosyal pazarlamaya katki saglayan disiplinlerin basinda pazarlama bilimi
gelmektedir. Sosyal pazarlama, pazarlama biliminin temel aldigi yaklasimlardan

yararlanmaktadir. Bu yaklasimlar1 kisaca 6zetleyecek olursak:

-Tiiketici Yonelimi: Sosyal pazarlama, pazarlama biliminin temel aldig tiiketici
yaklasimindan yararlanmaktadir. Tiiketici yonelimi, sosyal pazarlama plam
olusturulurken, planin baslama noktasi olarak mevcut ve potansiyel tiiketicilerin istek ve
ihtiyaclarini temel alir. Pazarlama ise bu istek ve ihtiyaclar1 tatmin etmeye calisir'™.
Andreasen’e (1993) gore tiiketici yonelimi; hedef pazarin istek, ihtiya¢ ve algilamalarim

en iyi sekilde belirleme ve bu dogrultuda rekabete dayali iiriin, iletisim, fiyatlandirma ve

129 Lawrence W. Gren and Marshall W. Kreuter, Health Promotion Planning An Educational and
Enviromental Approach (Mayfield Publishing Company, London, 1991), s.15.

% Philip D. Cooper, Health Care Marketing, A Foundation for Managed Quality (Edition,
Gaithersburg, Md, Aspen Publishers, 1994), s.41.
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dagitim planlamasinin yap11mas1d1r131. Sonugta, sosyal pazarlamaci tiiketicilerin istek ve
ihtiyaglarina uygun programlart gelistirmeyi arzular. Organ bagisin artirma ¢abalari ise
tiikketici yoneliminden uzak sadece iletisim temeline odakli kalmaktadir. Mevcut durum
sadece iletisim yaklagiminin organ bagisini artirmada etkili olmadigin1 gostermektedir.
Bu yiizden tiiketiciyi merkeze alarak onlarin ihtiyaglart dogrultusunda strateji

belirlenmesi organ bagisinin artirilma ¢abalarina daha fazla katki saglayabilecektir.

-Pazar Boliimleme: Hedef kitleyi belirleme, sosyal pazarlamanin geleneksel
pazarlamadan aldig1 temel 6zelliklerden bir digeridir. Pazar boliimleme, pazari benzer
istek ve ihtiyaclar1 olan tiiketicilerin olusturdugu, goreceli olarak homojen sayilabilecek
alt boliimlere ayirmaktir'>®. Benzer sekilde, sosyal pazarlama uzmanlari, “tiim insanlar
icin her seyi” yapmanin miimkiin olmadigimi bilirler. Bu yiizden sosyal pazarlama
uzmanlari, yiiriitiilen programda en ¢ok ulasabilecekleri gruplar1 tanimlamak ve her bir
boliime uygun sekilde iiriinii konumlandirmak icin béliimlendirmeyi kullanirlar'®,
Boliimleme, hedef kitle icinde farkli alt gruplarin anlagilmasina ve bu bilgi
dogrultusunda hedef kitle merkezli programlarin gelistirilmesine yardim eder. Her
boliimdeki insanlarin bir profili yaratilarak, bu profile uygun sekilde planlama siireci
gerceklestirilmeye ga11§111r134. Organ bagisim artirmak icin hedef pazar, homojen
gruplara ayr111r135. Boliimlemenin amaci, farklt insan gruplarini tanimlamak ve bundan
sonra benzer olan hedef grubu 0zel mesajlara maruz birakarak tepki vermelerini

beklemektir.

-Davranig Degisimi: Mal ve hizmet satan ticari sektor pazarlamacilarina benzer
sekilde, sosyal pazarlamacilar davranis degisimi satarlar. Sosyal pazarlama
uygulamalarindaki beklenen davranis degisimi boyutu ileride daha ayrintili sekilde

incelenecektir.

-Pazarlama Karmasi: Sosyal pazarlama, geleneksel pazarlama yaklasiminin

Bl Alan R. Andreasen, “A Social Marketing Research Agenda for Consumer Behavior Researchers”,
Advences in Consumer Research, Vol.20 (1993), s.1-5.

132 Odabasi ve Baris, a.g.e., s.61.

133 Andreasen, “Marketing Social Marketing...... ”.s. 8

134 Weinreich, a.g.e., s.52.

133 Amanda Konradi and Patty L. DeBruin, “ Using A Social Marketing Approach to Advertise Sexual
Assault Nurse Examination (SANE) Service to College Students”, Journal of American College Health,
Vol. 52, No.1 (2003), s. 33-34.
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pazarlama karma elemanlarindan da biiyiik oranda faydalanir. Bunlar, iirlin (6n plana
cikarilacak saglik davranigi, mal veya hizmet), rekabet (hali hazirda sergilenen
davranig), fiyat (lirliniin sunacagi yararlara karsilik olarak sosyal, duygusal ve parasal
maliyetler), dagitim (degisimin gerceklestirilecegi yer ve/veya hedef davranisin
gerceklestirilecegi mekan veya imkan) ve tutundurmadir (degisimi kolaylastiracak her
tiirlii tanitim, satis kolaylastirici iletisimsel islevler) '*°. Sosyal pazarlamanin dogasina
uygun olarak, geleneksel pazarlama karma elemanlarina bazi ek elemanlar da

eklenmektedir.
1.3.2. Egitim

Egitim; bireyin gelismesine ve Ogrenmesine etki eden her tiirlii etkilesimi,
kapsamli bir bi¢cimde i¢ine alir. Bu anlamiyla egitim, toplumsallasma kavramiyla es
anlaml olarak; toplumun bilgi, inang, deger yargisi ve Kkiiltiirel degerleri 6grenmesi
anlamina gelir. Sosyal pazarlama uzmanlari, toplumda istenilen degisimi yaratilabilmesi
icin insanlarin nasil bilgilendirilecegi, ikna edilecegi ve giidiilenecegi konusuna 6nem
vermektedir. Ciinkii, insanlar bazi konularda bilgi sahibi olmadiklar1 veya yanlis bilgiye
sahip olduklari i¢in yanlis davraniglar sergileyebilmektedirler. Sosyal pazarlama bilimi,
toplumu bir konu hakkinda bilgilendirmek ve egitmek icin egitim biliminden
faydalanmaktadir. Ornegin, sigara kullanma oramm azaltmak veya emniyet kemeri
kullanma oranini artirmak i¢in toplumun bu konularda egitilmesi gerekmektedir. Cogu
genis kapsamli sosyal pazarlama plani, arzulanan davranisi saglayacak stratejinin bir
parcasi olarak profesyonel egitim programlari, egitici videolar ve basili materyallerden
yararlanmak durumundadir. Sosyal pazarlama uzmanlari, cogunlukla gelismis 6grenme
tekniklerini tasarlama ve program gelistirme konusunda uzman olan kisilere

giivenirler'’.
1.3.3. iletisim

Sosyal pazarlama uzmanlari, toplumun dikkatini ¢ekecek, belleklerde dnemli

bir yer edinecek veya hatirlanacak, inanilacak, ¢ekici olacak, kolay harekete gecirecek

3¢ Alan A. Andreasen, “Marketing Social Marketing in The Social Change Marketplace”, Journal of
Public Policy&Marketing, Vol. 21, No.1 (2002), s. 8

7 Carol A. Bryant, “Social Marketing: A New Approach to Improved Patient Care”, Prim Care Update,
Vol.7, No. 4 (2000), s.235-236.
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ve giidiileyecek mesajlar tasarlamak icin iletisim biliminden faydalanmaktadir'*®,

Politika
Diizenleyicileri
ve Program

Gerekleri Mesaj Kampanya
Stratejisi Malzemeleri

Tiiketiciler EYLEM

Tiiketici
Aragtirmalari

A

Tiiketici Degerlendirme

Gergegi

Sekil 1. Sosyal Pazarlama I¢inde Saglik iletisimi

Kaynak: M. Ryan Barker, Issue Brief Social Marketing Campaigns, The Missouri Foundation
for Health Program and Grants Committee and Program Review Committee (September 2003), s.

12’den uyarlanmistir.

Sosyal pazarlama uzmanlari, organ bagis1 konusunda toplumda varolan yetersiz
bagis problemini giindeme getirirler. Burada organ bagisinin yetersiz veya az olmasi
tiikketici gercegi olarak isimlendirilebilir. Bununla birlikte organ bagisi konusunda mesaj
stratejisini gelistirebilmek i¢in konu ile ilgili ayrintili bilgiye ihtiyag duyulur. Bu
noktada da tiiketici arastirmalarina giivenilmektedir. Tiiketici arastirmalar1 sayesinde
organ bagisim1 artirmaya katki saglayacak, dikkat cekici ve eyleme gec¢meyi
kolaylastiracak mesajlar gelistirilir. Hedef kitle ile ilgili yapilan tiiketici arastirmalari
sayesinde daha etkili kampanya malzemeleri hazirlanmaktadir. Bu nokta ise sosyal
pazarlamanin iletisim biliminden yararlandigi alandir. S6zgelimi sosyal pazarlama
uzmani organ bagis kampanyasini yiiriitirken; organ bagis1 ile ilgili mesajlarin
hazirlanmas1 ve dagitilmasinda reklam ajanslari, medya planlama uzmanlari, yaratici
tasarim ekipleri, yapim sirketleri, medya kuruluglar1 ve iletisim uzmanlar1 ile isbirligi

yapar. Bu gruplar, pazarlama stratejisinin etkili iletisim  yaklasimlarina

% Aym, 5.236.
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doniistiiriilmesinde uzman 6zelligine sahiptir.
1.3.4. Sosyal ve Davrams Bilimleri

Sosyal ve davranig bilimleri pazarlamacilarin tiiketici davraniglarin1 anlamasina,
degistirmesine katki saglayacak arastirma yontemleri ve teorik modelleri sunar.
Sosyoloji, psikoloji, ekonomi ve kiiltiirel antropoloji sosyal pazarlamaya en dnemli

katkilar saglayan bilim dallaridir.

Organ bagist konusunda da ayrintili bir sekilde bu bilim dallarindan
faydalanilmaktadir. Sosyolojik olarak organ bagisi konusunda grup davranmislar
onemlidir. Grup iiyeliginin, sosyal sinifin ve aile yapisinin organ bagislama iizerindeki
etkileri incelenerek, bu bilgiler dogrultusunda toplumdaki organ bagisini etkileyen

faktorler belirlenebilir.

Aym sekilde psikoloji de kisinin incelenmesi ile ilgilidir. Psikoloji; kisilik,
giidiilenme, tutum ve Ogrenme gibi tiiketici davraniglarim anlamada biiyiilk Oneme
sahiptir139. Organ bagis davranisinda Kkisilerin tutumlari, konuyla ilgili mesajlara
verdikleri tepkiler ya da kisiliklerinin ve deneyimlerinin davranisi gerceklestirmeye

etkisi psikoloji biliminin katkilariyla olanakli duruma gelebilmektedir.

Sosyal psikoloji, sosyoloji ve psikoloji biliminin ortak ele aldig1 ve kisinin grup
icerisindeki davraniglarinda, arkadas grubunun, fikir liderlerinin ve ailesinin ne gibi
etkilerinin oldugunu ortaya c¢ikarmaya yardimci olan bir alandir. Organ bagisi
konusunda yapilacak tutundurma caligmalarinda bireyi etkileyen, davranisa ge¢mesine

katki saglayan unsurlar1 belirleyebilmek icin sosyal psikoloji alanindan da destek alinir.

Kiiltiirel antropoloji de sosyal pazarlamada 6nemli bir rol oynar. Bu bilim dali;
inanglarin, deger yargilarinin, adetlerin nasil olustugunu ve nesilden nesile nasil
gectigini inceler'”. En kiiciik toplumsal birimi “kabile” olarak kabul eden
antropologlar, insan topluluklar1 arasindaki benzerlik ve farkliliklar1 karsilagtirmali bir
bakis acist ile ele alir. Yapilan calismalar kiiltiir konusu etrafinda toplanmistir. Bu
noktada antropoloji, insanin sadece sosyal Ozelliklerini degil, fiziksel Ozelliklerini de

g6z oniinde bulundurur'®'. Sosyal pazarlama ilkelerinin genel toplum sagligina

139 Odabasi ve Baris, a.g.e., s.42-43.
0 Ay, 5.42-43.
' Antropoloji Ogrenimi,
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uyarlanmasinda, antropolojik bakis acisindan 6nemli oranda yararlanilir. Organ bagist
konusunda yiiriitiillecek bir sosyal pazarlama programinda bilin¢ olusturmaya yonelik
kampanyalar diizenlenirken, etnik azinliklarin kiiltiirel deger ve inanclarinin dikkate

alinmasinda antropolojik calismalardan yararlanilmaktadir'*.

1.4. Sosyal Pazarlamada Davrams Degisimi

Sosyal pazarlama anlayisi; birey ve toplumun saghigimi koruyan, siirdiiren ve
gelistiren bir yaklasimi ongormektedir. Bu anlayis; bireyin ve toplumun iyilik halini
koruyacak, siirdiirecek ve gelistirecek davramislar kazanmasi; kendi saghig ile ilgili
dogru kararlar almasini1 saglama anlayisi iizerine dayandirilmistir. Saghigin gelistirilmesi
caligmalari; toplumun ve insanlarin kendi sagliklarini diizeltmeyi, kontrol etmeyi ve tam
bir saglik potansiyeline kavusturmayir amaglamaktadir. Boylece bireylerde saglikli
yasam bilincinin gelismesi ve yasam tarzinin iyilestirilmesi, bir anlamda sagliklarinin
korunmasimi kendi gorevleri olarak algilamalart ve bunun sonucunda riskli
davraniglardan kaginarak sagligi koruyucu ve gelistirici davranislari benimsemesi

beklenmektedir'*.

Mal ve hizmet satan firmalara benzer sekilde, sosyal pazarlama uzmanlar1 da
birey ve toplumun yararina olacak davramis degisimini kazandirmaya calisirlar.
Davranis degisim teorisi, toplumda varolan sosyal probleme karsilik hedef kitlenin
sosyal problemi ortadan kaldiracak davranis degisimi gostermesini ifade eder'*. Sosyal
pazarlama uzmanlar1 hedef kitlede varolan davramisa gore karar vermek

durumundadirlar. Bu kararlarda amac'*:

- Hedef kitlenin yeni bir davranis kazanmasini,
- Potansiyel bir davranist reddetmesini,
- Gegerli olan davranislarda diizeltme yapmasini ve

- Eski davraniglar reddetmesini saglamaktir.

Davranis degistirmeye yonelik ¢ok sayida farkli uygulamalar kullanilmis ve

http://www.anthropology works.org/index.php?option=com_content&task=view&id=4&Itemid=6

2 Ozdag, a.g.e, s. 50.

"Cagla Yigitbas ve Aysen Yetkin, “Saglik Yiiksekokulu Ogrencilerinin Oz-Etkililik-Yeterlik Diizeyinin
Degerlendirilmesi”, C. U. Hemsirelik Yiiksek Okulu Dergisi, Yil:7, Sayi:1 (2003), s.5-6.

4D, s. Leathar, G.B. Hastings, “Social Marketing and Health Education”, The Journal of Service
Marketing, Vol. 1, No. 2 (1987), s. 49-50.

'3 Philip Kotler and digerleri, “Social Marketing Improving...”, a.g.e., s.7.
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kullanilmaya da devam edilmektedir. Bunlarin biiyiik bir kismi, sosyal pazarlamadaki
genel Ozelliklerin bir bolimiinii paylasmasina ragmen, bunlarin hi¢ biri davranis
degisimi konusunu tamamen anlasilir bir bicimde ifade etmemektedir. Davranig

degisikligi yaratmak icin uygulamada daha cok su yontemler kullanilmaktadir'*:

1-Egitim: Bireylerin goniillii bir sekilde saglikli davranisa yonlendirilebilmesi
icin ikna edilmesi ve egitilmesi gerekmektedir147. Bireyin bir konudaki davranig
degistirebilmesi i¢in o konu hakkinda bilgi sahibi olmasi ve bu dogrultuda da ikna
edilmesi gerekir. Bireyi egitme ile davranista degisim yaratma arasinda dogrudan bir
baglant1 oldugu kabul edilen bir gercektir. Ornegin, sigara icen bir gebenin, sigaranin
cocuga zarar verdigini 6grenmesi halinde sigaray1 birakmasi ya da azaltma davranigina
gitmesi beklenir. Egitim ile hedef kitlenin amaclar1 tutarli oldugu durumda daha
etkilidir. Davranis degisiminin yararlar1 dogrudan ve aciksa, de8isimin maliyeti
diisiikse, degisim icin gerekli kaynaklara kolay bir sekilde ulasiliyorsa dogal olarak
davranis degisikligi daha cekici olacaktir.

2-Yasalar: Davraniglar1 yonlendirebilmek icin ceza tehdit veya zorlayict unsur
olarak kullanilabilir. Toplumdaki bireylerin riskli veya sagliksiz davranisi siirdiirmeleri
sonucunda katlanacaklart maliyeti Odemede isteksiz olduklari durumda yasalar,
davranigin degistirilmesinde en etkili aragt1r148. Ornegin, alkollii ara¢ kullanmak isteyen
birey, yakalandiginda yiiksek bir para cezasi ve ehliyetinin elinden alinma riski ile

karsilasacagini bildigi zaman aracin alkollii olarak kullanmaktan vazgececektir.

3-Sosyal Etki: Bu yaklagim, toplumun yapist ve kiiltiirii arzulanan davranisi
destekliyorsa, bireyin davranis degisikligini daha kolay basaracagini savunur. Diger bir
deyisle, toplumun Kkiiltiirel yapis1 arzulanan davranisi ne kadar destekliyorsa, sosyal

pazarlama uzmanlarimin arzuladiklar1 hedeflere ulagma ihtimali o kadar artis gosterir' *.

1.4.1. Tutum ve Davranislar

Tutum, genel olarak bireyin kendine ya da ¢evresindeki herhangi bir konu, obje

veya olaya karsi; deneyim, motivasyon ve bilgilere dayanarak oOrgiitledigi bilissel,

146 Dinan and Sargeant, a.g.e., s.6.
7 Ayna, 5.9.

'8 Sonya Grier and Carol A. Bryant, “Social Marketing in Public Health” Annual Review of

PublicHealth, Vol. 26, (2005), 5.319-339.
' Dinan and Sargeant, a.g.e., s. 1-13.
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duygusal ve davranigsal tepki egilimidir. Bireylerin tutumlari, deneyimlerinin ve
edindigi bilgilerin orgiitlenmesiyle olusur. Bu orgiitlenme icinde yer alan inang, yargi,

deger ve kan1 gibi 6zellikler tutumlart olusturur'™.

Insanlarin bir duruma, olaya veya nesneye karsi sahip olduklar1 tutumlar
arasinda bir tutarlilik beklenir. Yani, bireyin organ bagisi hakkinda bildikleri, bagis
konusuna olumlu bakmasimi gerektiriyorsa (biligsel bilesen), bireyin bagis konusuna
karst egilimi olumludur (duygusal bilesen). Bunu da davramiglariyla ortaya koymasi
beklenir (davranigsal bilesen). Ancak su noktanin unutulmamasi gerekir ki; davranigsal
bilesen bir egilimi yansitir, yani bir anlamda belirli bir yonde davranma niyetini
gésterirm. Ancak her zaman kisinin bu niyete gore davranmasimi beklemek hatali
olabilir, araya giren baz1 faktorler karar1 etkileyebilmektedir. Bu durumda ise kisilerin
tutumlari ile davramislar arasinda farkliliklar ortaya cikmaktadir'>*. Daha acik bir ifade
ile, olumlu tutum kimi zaman davranis olarak gerceklesmemektedir. Cogu arastirmada
katilimcilarin  tutumlart ve davraniglart arasinda varolan tutarsizlik, organ bagisi
konusunda da goriilmektedir. Amerika’da ulusal c¢apta yapilan bir arastirmada;
katilimcilarin % 50-70’1 oldiikten sonra organ bagisinda bulunmaya niyetli olduklarini
belirtmelerine karsin, niifusun sadece % 20’sinin resmi olarak organ bagisi kartina sahip
oldugunu bulmustur'>. Michigan’da ise ehliyetlerinde organ bagisinda bulunduklarin
gosterenlerin oraninin % 10-15 arasinda oldugu tahmin edilmektedir. Bu bilgiler organ
bagisina karsi sahip olunan tutumlar ile davranis arasinda bir tutarsizlik oldugunu ortaya

koymaktadir. Sahip olunan tutumlar ve davranislar konusunda hedef kitle;

1) Organ bagis kartina resmi olarak sahip olanlar,

2) Organ bagisinda bulunmaya niyetli olduklarini bildiren ancak resmi olarak
organ bagisinda bulunmayanlar,

3) Kararsizlar ve

4) Organ bagisinda bulunma niyeti olmadigini belirtip, resmi bir belgeye sahip

olmayanlar olarak, dort grupta toplanabilir.

150 Tabak, a.g.e., s.69.

151 Odabasi ve Baris, a.g.e. ,s.160.

152 Russell H. Fazio and David R. Roskos-Ewoldsen, “Acting As We Feel When and How Attitudes
Guide Behavior” http://www.sagepub.com/upm-data/4874_Brock_Ch_3__Acting_as_we_feel.pdf,
(Erigim Tarihi. 13.06.2006)

133 Gallup Poll, April, 1987.
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Bu dort grubun tutum ve davranis tutarliligi degerlendirildiginde; birinci grup en
yiikksek tutum-davranis tutarliligt gosteren gruptur. Ciinkii bu grup, organ bagisi
hakkinda olumlu tutuma sahiptir ve ayni zamanda gercek organ bagiscisi durumundadir.
Dordiincii grubun da, aym sekilde organ bagisi konusunda negatif tutumlara sahip
olduklar1 ve organ bagislayicisi olmak istemedikleri i¢in tutumlart ve davramislar
arasinda bir tutarlilik oldugu soylenebilir. ikinci grupta yer alanlar ise, potansiyel organ
bagislayicis1 olmaya karsi olumlu tutumlar gostermelerine karsin, bu kisilerin biiyiik bir
cogunlugu gercek organ bagislayicist durumunda degildir. Bu grubun tutum ve

davranig1 arasindaki tutarsizlik asil problem olarak gérﬁlmektedir154.

Tutum ve davranis arasindaki bu tutarsizlik 6nemli bir problemdir. Bu tutarsizlik
ortadan kaldirilabilirse, binlerce organ bekleyen hastanin yasama doniisii saglanmis
olacaktir. Organ bagis kartina sahip olunmasi; nakil i¢in uygun organlarin sayisinda
artis olacagini garanti edememesine karsin, organ yetersizligine karsi ilk adim olarak

diistiniilebilir.

1.4.2. Tutum ve Davranis Degistirmeye Yonelik Calismalar

Tutum ve davranmis degistirme ile ilgili sosyal pazarlama caligmalari, organ
bagis1 konusuyla da agikega ilgilidir. Tutum calismalarinda 6nce biligsel bilesenin, sonra
duygusal bilesenin, ardindan da davranigsal bilesenin gerceklestigi varsayilmistir. Organ
bagis1 konusunda sahip olunan tutumlar ile ilgili yapilan caligmalar; kisilerin organ
bagist konusunda olumlu tutumlara sahip olmasina ragmen, davranis olarak organ
bagislama oraninin diisiik oldugunu gostermektedir. Organ bagis1 konusunda belirlenen
tutumlar ile organ bagisina yonelik davranis arasinda bir tutarsizlik soz konusudur.
Sayet varolan bu tutarsizlik ortadan kaldirilabilirse organ bagis oranminin artirilmasi

gergeklestirilebilir.

Varolan tutumlarin degistirilmesi kolay degildir. Insanlar genellikle, kendi
kendilerine organ bagisinda bulunmaya karar vermekten ziyade, yakin bir tamdigin

organa ihtiyaci olmas1 durumunda veya anlik (organ bagis kampanyasina maruz kalmasi

'3 Jenifer E. Kopfman, “Narrative and Logical Argument Messages That Persuade The High Willingness
Target Audience to Become Potantial Organ Donors: A Test of Attitude-Behavior Consistency”,
Yaymlanmams Doktora Tezi (Michigan State University, 1995), s. 6.
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durumunda) olarak bagista bulunmaktadir'>®

. Tiiketici davranmiglart agisindan tutum
gelistirme siireci incelendiginde ilk alternatif olarak, once biligsel bilesene hitap ederek
tutum yaratma stratejisi gelistirilir'>°. Organ bagisi konusunun toplum icindeki 6nemini
ve yararini aciklayacak ve bagis konusundaki yanlis bilgi ve anlasilmalar1 azaltacak
bilgilendirici kampanyalar diizenlenerek biligsel bilesenin gelistirilmesi saglanabilir157.
Tiirkiye’de yeterli sayida bagis olmadigi icin bir¢ok insanmin hayatini kaybettigi ve
bagislanmayan organlarin ise hi¢bir ise yaramadigi konusunda insanlar egitilir ve ikna
edilirse bagista bulunma orani artirilabilir. Bu yiizden insanlarin karar vermesini

kolaylastiracak ve onlar1 harekete gecirecek kampanyalarin diizenlenmesi etkili olabilir.

Diger bir tutum gelistirme alternatifi ise; duygusal bilesene hitap ederek eyleme
0zendirmek ve sonuclarindan dolayi kisilerin rahatlik ve huzur hissetmesini saglamaya
caligmaktir. Organ bagis1 konusunda ise kisilerin tutumlarini etkileyen bir¢cok duygusal
bilesen bulunmaktadir. Bunlar, organlarin1 bagisladiktan sonra hissedilen rahatsizliklar
olarak ortaya ¢ikmaktadir. Ornegin, bagis davramisimi gerceklestirme durumu
degerlendirildiginde, 6liim ile ilgili hos olmayan diisiinceler veya oliim korkusunu
diisiinme, acil bir durumda yeterli saglik bakimini alamama ihtimali ve mafyadan

korkma gibi duyulan rahatsizliklar duygusal bileseni olumsuz olarak etkilemektedir.

Tutum bilesenlerinin her zaman belirli bir sira ile gerceklesmesi miimkiin
degildir. Ornegin, yakin bir akrabanin veya aileden birinin bobrek nakline ihtiyaci

olmas1 durumunda, kisi bilissel bilesen olusmadan davranisa gecebilmektedir.

Hedef kitlede organ bagisi ile ilgili varolan tutumlarin belirlenmesi ve bu
tutumlar dogrultusunda davranis degistirilmesi hedeflenmelidir. Bu noktada “Davranig
Degisim Modeli’ni dikkate almak Onemli katkilar saglamaktadir. Davranis degisim
modeli ve teorileri, bireysel degisim siirecinin bir 6zetini sunar. Davranis degisim

modeline gore, organ bagis davranmisindaki degisim asamalar1 asagidaki adimlara gore

'35 A . Aldridge, B .Guy and S.Roggenkamp, “From Attitude Formation to Behavioral Response in Organ
Donation: Using Marketing to Increase Consent Rates” , Health Marketing Quertly, Vol.20, No.3
(2003), s. 21-35.

156 Odabas1 ve Baris, s.161.

">"Barbara Bear; “College Students’ Perspectives and Attitudes on Organ Donations: Ethnic and Cultural
Differences”, (Yaymlanmamis Doktora Tezi, Alameda, August 2000), s.6
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ortaya 91kacakt1r158:

1. Farkindalik: Mevcut olan problemin varligindan haberdar olma durumudur.
Organ bagis1 konusu, ¢ogu insanin kisisel diinyalarinin bir parcasi degildir. Bu konu ile
ilgili bir deneyim yasandiginda farkindalik ortaya ¢ikar. Bu yiizden davranis degisimi
yaratilmak isteniyorsa, ilk adim olarak hedef kitlenin bu konuda farkinda olmasini
saglamak; farkinda iseler de farkindalik diizeyini artirmak gerekecektir. Diizenlenecek
sosyal kampanya ile organ bagisi probleminin farkindaligi artirilarak, hedef kitlenin bu
konuda bireysel olarak diisiinmesi ve organ bagisinda bulunma durumunda kisisel riskin

degerlendirilmesi saglanmis olacaktir.

2. Bilgi ve Inanclar: Davrams degisimini gerceklestirmedeki onemli diger bir
nokta, hedef kitlenin bagis konusunda sahip oldugu bilgi ve inanglardir. Tutumlarda
gercek bir degisim yaratmak icin, kisilerin biligsel siireci daha fazla etkilenmek
isteniyorsa, kampanya siirecinde daha fazla bilgi almak isteyen kisiler i¢in bir telefon
numarasinin verilmesi veya web sitesinin adresinin verilmesi etkili olabilir'”’.
Kampanya, inanglardaki degisimi ortaya koymali ve davraniglarla ilgili tutumlar
iyilestirmelidir. Ciinkii sosyal pazarlama uzmani, organ bagisi konusundaki inanclari

degistirebilirse, hedef kitlenin konuyu degerlendirmesi ve davranisi degistirmesi daha

cok kolaylasir.

Organ bagisina karsi pozitif tutumlari olan, fakat heniiz organ bagisinda
bulunmamis kisilerin olumsuz tutumlara sahip olan kisilere gére organ bagislamasini
saglamak daha kolay olarak diisiiniilebilir. Bu noktada mesajlar hedef kitleyi
bilgilendirecek sekilde gelistirilmeli ve onlar1 organ bagisi kartina hemen sahip olmalari
icin harekete gecirmeyi tesvik edici stratejiler gelistirilmelidir. Mesajlar bu grubun 6zel
bilgi acigimi giderecek ve arkadaslar1 ve aileleri ile bu konuyu tartisabilmelerini
cesaretlendirecek sekilde olusturulmalidir. Boylece bu konu ile ilgili kendileri i¢in

onemli olan kisilerin goriislerini de almalar1 saglanmis olur'®.

3. Davranigsal Yetenekler: Hedef kitlenin organ bagis1 konusunda farkindaligina

18P, Roberts, and N. Maccoby, Effects of Mass Communication. In: Lindzey, G. and Aronson, E. (Eds.)
Handbook of Social Psychology (3rd Edition, Vol. 2: Special Fields and Applications, New York:
Random House, 1985), s. 539-598.

159 John Davis, “94 Percent Awareness And Still Not Enough Donors Can Public Education Increase
Organ Donation?”, http://profiles.nlm.nih.gov/NN/B/C/Z/G/_/nnbczg.pdf (Erisim Tarihi:03.04.2006).

1 Kopfman, a.g.e., s. 6.
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ve konuya iligkin bilgi ve inanclarina uygun olarak belirli bir davranis sergilemesi
beklenmektedir. Diger bir ifadeyle davranigsal yetenekler hedef kitlenin egilimini

yansitir.

4. Kendine Giiven: Organ bagisinda bulunmaya yonelik niyet, sonraki yapilacak
olan davranisin tahmin edilmesine yardimci olur. Bu noktada hedef kitlenin kisisel
olarak etkilenmesini saglamak veya Kkitle iletisim araclariyla bilgilendirmek, kisilerin

organ bagisinda bulunmasina olumlu etkiler saglayacaktir.

5. Siirdiiriilebilir Degisim Icin Destek: Organ bagisinda bulunan kisilerin, bu
davraniglarindan vazge¢cmemesini saglamak i¢in siirdiiriilebilir bir destek saglanmasi
gerekmektedir. Bu da organ naklinin adil bir sekilde yapildiginin ve acil durumlarda
bagista bulunmus kisilere gerekli tibbi bakimin verildiginin gosterilmesi ile miimkiin
olabilecektir. Bireylerin organ bagisinda bulunmasi tek basina yeterli degildir, bagista
bulunmus bireylerin bu davranis siirdiirmeleri ve bagista bulunduklarini gosteren bagis

kartlarim1 yaninda tagimalar1 da bagista bulunmak kadar 6nemlidir.

Davranis degisimi, farkindalik ile baglar ve davramis degisim modelinin diger
asamalarina gegis olur. Davranis degisimini motive etme stratejileri, bu asamalarin her
birinde ortaya glkar161. Davranis degisim modelini uygulamak icin, kampanya
planlayicilar1 hedef kitlenin davranis degisim siirecinin hangi asamasinda bulundugunu
belirlemelidir. Kampanya, hedef kitlenin ardi ardina gelecek davranis adimlarini yerine
getirmesi i¢in harekete gecirmeye ¢abalamalidir. Davranigsal amaclarin zorluguna gore,
kampanya icin hedef kitleyi harekete gecirecek mesaj setinin olusturulmasi
miimkiindiir. Bununla birlikte, organ bagisinda bulunan bireyin toplum tarafindan
sosyal kabul ve destek gormesi ise, davranis degisimini destekleme acisindan sosyal
cevrenin  etkisi olarak degerlendirilmektedir. Ayrica, davranis degisimini
gerceklestirmede fiziksel ¢evrenin de olumlu ve olumsuz etkileri bulunmaktadir. Buna
olumsuz Ornek olarak ise, hastanenin organ bagis1 ile ilgili acik politikalarinin

bulunmamasi veya saglik uzmanlarinin politikalarla ilgili bilgi eksikligi say11abi1ir162.

Organ bagisina kars1 toplum farkindaligi ¢ok yiiksekse, tutumlar olumluysa ve

ayni zamanda bu durum toplumun biiyiik ¢ogunlugu ic¢in gecerliyse, bu durum sadece

'°! Elaine Bratic Arkin, “Motivating The Public: Application of Lessons Learned To Increasing Organ
Donation”, http://profiles.nlm.nih.gov/NN/B/C/Z/D/_/nnbczd.pdf (Erisim Tarihi:11.05.2006)
162

Aym, s.21.
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isin baslangic noktasim isaret eder. Ciinkii organ bagisi ile ilgili yapilan ¢aligmalarin
cogunda toplumun farkindalik diizeyi yiiksek olmasina karsin, organ kartina sahip olan
kisilerin orani farkindalik oranina gore ¢ok diisiik kalmaktadir. Bireysel olarak olumlu
bir eyleme gecmek icin organ bagisiyla ilgili olmak, degerli bir davranis olduguna
inanmak ve kisisel ilgilenim ve onunla ilgili konular1 bilmek gerekmektedir. Yapilan
pek cok arastirma, toplumun halen organ bagisiyla ilgili kararsizlik yasadigini ortaya

koymaktadir.

Organ bagis davranisinin gergeklestirilmesi i¢in, sosyal olarak kabul edilmenin
yaninda destekleyici bir cevrenin de olusturulmasi gerekmektedir. Kisi bir davranisi
yerine getirirse, bu davranisi sectigi i¢cin ¢cevreden olumlu destek aramaktadir. Gelecekte
yapilacak bagis davraniginin artirilmasi i¢in olumlu bir aile tepkisi, bagis zamaninda
ailenin rizas1 ve saglik sisteminin bagis davranisini desteklemesi, kararin yerine

getirilmesini kolaylastiracaktir.

Bu yilizden organ bagisini artirmak bireysel egitim ve motivasyonun 6tesinde
stratejik kararlar1 gerektirir. Bireysel egitim ve motivasyon ile bir arada yiiriitiilen
stratejilere, sosyal destek saglanmasi ve bireysel karar vermeyi cesaretlendirecek saglik

sisteminin olusturulmasi gerekir.

2. SOSYAL PAZARLAMA UYGULAMALARINDA ETKiLi OLAN
GRUPLAR VE UYGULAYICILARI

Sosyal pazarlama programinin basarisinda etkili olan bircok grup vardir. Bu
gruplar degerlendirildiginde; sosyal pazarlama programin olusturulmast ya da
baslatilmas: icin gerekli izni veren kurum veya yasal otorite (izin veren), sosyal
pazarlama programinin Yyiiriitiillmesi i¢cin katilimina ihtiya¢c duyulan destekleyiciler,
programa destekleri istenecek kisiler veya kurumlardan olusan muhalifler ve programin

degerlendirilmesinde yararl olacak degerlendirme gruplari olarak karsimiza ¢ikarlar'®.

Organ bagis1 konusunda olusturulan bir sosyal pazarlama programinda etkili

olan gruplar; izin veren veya yasal otorite Saglik Bakanligi’dir. Destekleyici grup olarak

19 Zeliha Eser ve F. Bahar Ozdogan, Sosyal Pazarlama Toplumun Refal ve Kaliteli Yasam icin
(Siyasal Kitabevi, Agustos 2006), s.11.



58

saglik calisanlari, egitim kurumlari, resmi kurumlar, 6gretmenler, toplumun organ
bagislamasina katki saglayacak fikir liderleri, iinliiler; organ bagisinin dini agidan yasak
oldugunu diisiinen gruplar icin Diyanet Isleri sayilabilir. Degerlendirme grubu yasal

otorite ve medyadir.

Sosyal pazarlama farkli uygulayicilar tarafindan farkli  amaclarla
kullanilmaktadir. Organ bagis1 konusunda yiiriitillen sosyal pazarlama programinin
uygulayicilarimi iki grup altinda toplamak miimkiindiir. Bu gruplar devlet kurum ve
kuruluglar1 i¢in c¢alisan uzmanlar ve kar amaci giitmeyen orgiitler ve kuruluslarda

calisan uzmanlardir.

Tablo 6. Organ Bagis1 Konusunda Yiiriitiilen Sosyal Pazarlama Programinin
Uygulayicilar

KURUM UYGULAYICILAR
Devlet kurum ve | Saglik Bakanligt
kuruluglart1  icin  calisan | Ulusal Organ Nakil Koordinasyon

uzmanlar Merkezi
Nakil Merkezleri

Hastaneler

Saglik ocaklari

Emniyet Miidiirliikleri

Dini kurumlar

Kar amaci  gilitmeyen | Tiirk Bobrek Vakfi

orgiitler ve kuruluglar icin | Tiirkiye  Bobrek  Nakli  ve

calisan uzmanlar Hastalarina Hizmet Vakfi
Organ Nakli  Koordinasyon
Dernegi

Kaynak: Kotler, Roberto and Lee, a.g.e., s.46’dan uyarlanmistir

Kar amaci giiden kuruluslar ise organ bagis uygulamalarina uygulayict olarak
katilmaktan ziyade programin yiiriitiilmesine destek saglamaktadirlar. Bu destek ise
parasal yardim seklinde olabilecegi gibi, parasal olmayan yardimlar seklinde de

olabilmektedir.

3. ORGAN BAGISINI ARTIRMAK iCIN SOSYAL PAZARLAMA
KARMASI

Ticari sektorden sosyal pazarlamaya uyarlanan onemli bir konu da pazarlama

karmasidir. Sosyal olaylarda veya davranis degisikligi yaratmada; iiriin, fiyat, dagitim
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ve tutundurmadan olusan geleneksel pazarlama karma elemanlarindan yararlanilir'®,

Pazarlama karma elemanlari, pazarlama planlarinda yer alan amag ve hedeflere
ulasmaya katki saglayacak olan stratejik silahlar ve strateji kaynaklaridir'®. Sosyal
pazarlamanin dogasi ve Ozellikleri nedeniyle kar amaci giitmeyen orgiitler, geleneksel
pazarlama karmasi yaninda diger degiskenleri de kullanmaktadir. Sosyal pazarlama
yaklagiminda 4P olarak bilinen pazarlama karmasi yaninda yeni eklenen pazarlama

karmasi elemanlar1 bulunmaktadir. Bunlar'®:

-Kamuoyu,
-Ortaklik,
-Politika,

-Fon saglayanlardir.

Basarili bir program olasiligin1 artirmak i¢in sosyal pazarlama karmasinin

stratejik elemanlarinin tiimiiniin ayr ayn analiz edilmesi gerekmektedir.

3.1. Uriin

Uriin, belirli bir ihtiyac1 ve istegi doyurma 6zelligi bulunan ve degisime konu
olan her seydir'”. Rothschild (1979), sosyal pazarlama iiriiniiniin
kavramlastirilmasindaki zorluga dikkat ¢ekerek, sosyal pazarlamada iiriiniin ne fiziksel
bir mal ne de saf bir hizmet olarak degerlendirilemeyecegini belirtmektedir'®®. Sosyal
pazarlama {iriinleri dokunulabilir iirlinlerden baslayip siralandiginda; fiziksel iirtinler
(dogum kontrol hapi), hizmetler (saglik muayenesi), uygulamalar (saglikli beslenme) ve
dokunulmayan fikirlere (cevre koruma) kadar genis bir yelpazede kendini gosterir.
Diger bir deyisle, sosyal pazarlamada satilan iiriin; arzu edilen davranis ya da bu
davranisa bagh faydalardir. Sosyal pazarlama iiriinii davranis degisikligini

kolaylastirmak ya da desteklemek icin ayni zamanda somut bir nesne ya da hizmeti

164 Jack Ling, Barbara Franklin, Janis Lindsteadt and Susan Gearon, “Social Marketing: It’s Place in
Public Health”, Annual Review of Public Health, Vol. 13 (1992), s. 348.

195 Mehpare Tokay, “Saglk Hizmetlerinin Pazarlanmasinda Kalite ve Hasta Tatmini (Eskisehir Devlet
Hastanesinde Bir Arastirma)”, Yaymlanmams Yiiksek Lisans Tezi (Anadolu Unv., Sosyal Bilimler
Enstitiisii, Eskisehir 2000), s.27.

166 Weinreich, a.g.e., s.5.

197 flhan Cemalcilar, Pazarlama Kavramlar-Kararlar (Beta Basim Yayim Dagitim A.S, Istanbul 1996,
Yayin No:422), s.81.

'% Michael L. Rothschild, "Marketing Communications in Nonbusiness Situations or Why It's So Hard
to Sell Brotherhood Like Soap," Journal of Marketing, Vol.43 (Spring 1979), s.16.
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igerebilirl(’g. Kisaca iiriin, fiziksel bir nesne (organ bagis karti), bir davranis (organ

bagisinda bulunma), bir inang veya bir uygulama sekli olabilir'”.

Sosyal pazarlama uzmanlarinin basarili olabilmesi icin {iriiniin, tiiketicilerin
onemli buldugu bir probleme ¢6ziim olmasi veya tiiketicilerin istekleri dogrultusunda
bir yarar elde etmesini saglamasi gerekmektedir. Organ bagisinda ise tiiketicilerin
yararindan ziyade toplumsal yararlar on plana c¢ikmaktadir. Bu nedenle sosyal
pazarlama uzmani organ bagisi konusunda insanlarin tutum, tercih ve bilgileri ile de

ilgilenir ve tiriinii gelistirirken bu verileri temel alir'’".

Sosyal pazarlamada iiriin, ticari pazarlamada oldugu gibi cekirdek iiriin, somut
iiriin, faydasi artirilmig Uiriin ya da genisletilmis iirlin olmak iizere ii¢ diizeyde

incelenmektedir'’>.

Sosyal pazarlamada cekirdek iiriin, istenilen bir davranisin
yaratacagl 6z faydadir. Ornegin, organ bagis1 baglaminda baska insanlarin yasamalarina
imkan vermenin psikolojik hazlar1 bu cercevede degerlendirilebilir. Somut {iriin,
cekirdek {lriinii cevreleyen 0zel bir davranistir. Genisletilmis iiriin diizeyinde ise
herhangi bir somut ama¢ ve hizmet icgin istenilen davranigin tanitimi yapilir.
Genigsletilmis iiriin diizeyinde davranis degisikligi yaratabilecek tiim somut, soyut ve
psikolojik unsurlardan yararlanilir. Bu diizeyde pazarlama uzmani daha fazla dikkat

cekerek hedef kitlenin hafizasinda bir etki yaratmaya caligir. Organ bagis1 acisindan

sosyal iirlinii olusturan diizeyler Tablo 7’°deki gibi kavramlastirilabilir.

Tablo 7. Organ Bagis1 Agisindan Ug Uriin Diizeyi

Cekirdek Uriin Somut Uriin Genisletilmis Uriin
Fayda Davrams Somut Amag ve Hizmetler
Bir insanin hayatin1 kurtarma Organ bagisinda bulunma | Ulusal organ bagisi kartlart geligtirme

Kaynak: Philip Kotler, Ned Roberto and Nancy Lee, Social Marketing Improving The Quality of Life
(Second Edition, Sage Publications USA, 2002), s. 197-198’den uyarlanmustir.

Organ bagis1 konusunda sosyal pazarlama uzmaninin tizerinde durmasi gereken

nokta, cekirdek iiriiniin ne olduguna karar verilmesidir. Organ bagis1 agisindan c¢ekirdek

19 Eser ve Ozdogan, a.g.e., 5.62.

170 James Pfeiffer, “Condom Social Marketing, Pentecostalism, and Structural Adjustment in
Mozambique: A Clash of AIDS Prevention Messages”, Medical Anthropology Quartely, Vol. 18, No. 1
(March 2004), s.81-82.

17 Ayni, 164.

2 E. Jerome Mccarthy and William D. Perreault, Basic Marketing (Yedinci Basim, Boston, Irwin
Publication, 1993), s.254.
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tiriin degerlendirildiginde, dort alternatif iiriin tanimi ortaya ¢ikar. Bunlar:

- Organ bagisi, bir kisinin yasamini gelistirerek daha uzun yasamasina imkan

173

verdigi icin, yasam hediyesi (the gift of life) '~ olarak tanimlanabilecek hayirsever bir

davranisi ifade edebilir.

- Bagka insanlara yasama sansi verdigi ic¢in, organ bagisinda bulunan kisinin

Olimsiizligi olarak, tanimlanabilir.

- Organ bagisinin ¢ekirdek iiriin olarak kavramlastirilmasindaki diger alternatif
ise, bireyin bu davranisi gerceklestirerek bencil olmadigini ispatlama sekli olarak

sunulabilir.

- Son olarak da, bagista bulunarak organ bekleyen hastalarin yasam sansini

artirma olarak, tanimlanabilir.

Sosyal pazarlama iiriinii kavramlastirildiktan sonra dikkatle planlanmas1 gereken
konulardan biri de iiriiniin konumlandirilmasidir. Uriin konumlandirma, rakip iirlinlere
ve niteliklerine uygun olarak bir iiriiniin tiiketicilerin kafasinda nasil algilandigim
kapsar'”*. Tutum ve vyararlari tammlamak, hedef kitlenin zihninde iiriiniin
konumlandirilmasina yardim eder. Tutum, tanimlanan iiriine yonelik bir yonelimi ifade
ederken, yarar ise tutumlardan dolay: tiiketiciye eklenecek degeri anlatir'”>. Yarar
tanimlamak i¢in hedef kitleye “neden” sorusu sorulur, c¢iinkii bu sorunun cevabi
neticesinde, hedef kitleye deger sunacak bir karar verilmis olur. Sosyal pazarlama
uzmani, toplum sagligini gelistirmek i¢in hedef kitleye sunulacak yararlar icin farkli
tutumlar1 kullanarak iiriin konumlandirmasimi gergeklestirebilir. Organ bagisi ile ilgili
konumlandirma yapilirken, bagista bulunma ile ilgili olabilecek tiim yararlar belirlenir.
Hedef kitle i¢in bu yararlardan hangisi daha fazla 6nem arz ediyorsa, konumlandirma
asamasinda onlara oncelik vermek Onemli bir strateji olabilir'”®. Ornegin, organ
bagisinda bulunmanin psikolojik yonii, toplumsal yonii ve baskalarina yardim etme
duygusu ile ilgili tutumlardan hangisi hedef kitle icin 6nemliyse, o konu daha cok

99 (13

vurgulanabilir. “Nakil 1yi bir seydir”, “organ bagis1 yapmak dogrudur”, “bir kisinin

173« American Kidney Fund Policy on Appeals for Organ Donation”,
http://www.kidneyfund.org/pl_appeals_organ.asp, (Erisim Tarihi:12.05.2006).

174 Eric N. Berkowitz, Essentials of Health Care Marketing (Aspen Publisheis, Inc, Gaithersburg,
Maryland 1996), s.217.

'S Weinreich, a.g.e., s.5.

170 Ay, s.5.
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Olimiinden sonra organ bagisinda bulunulmasi iyi bir eylemdir” gibi diisiinceler

bireylerin zihninde konumlandirilirsa, organ bagisini arttirma siireci basaril olabilir'”’.

3. 2. Fiyat

Bir iirlin ya da hizmet icin 6denen para; ona sahip olmak veya kullanmak icin

O0denen bedel fiyat1 ifade eder'’®

. Fiyat, elde edilen yararlar i¢in degisime soz konusu
olan fedakarlik veya maliyet olarak da tamimlanmaktadir. Bu maliyet finansal
olabilecegi gibi bunun yerine tiiketicinin zaman, caba, sikintiya girme riski ve

onaylanmama gibi bazi soyut maliyetlere katlanmasin da gerektirebilir' ”.

Hedef kitlenin bir davranisin maliyeti hakkinda ne diisiindiigiine arastirmalarla
karar verildikten sonra, pazarlama karmasi algilanan yarardan daha fazlasi olmayacak
sekilde en diisiik maliyetle planlanmalidir. Birey icin davranmisin maliyetleri yararlari
geciyorsa, iirlin cezbedici olmayacak ve o davranisin (iiriinii) benimsenme olasiligi
diisilk olacaktir. Yararlar, maliyetlerden daha fazla olarak algilaniyorsa; {riiniin

180

benimsenme ve denenme sans1 daha biiyiik olacaktir =. Uygulamada bir bireye yeni bir

davranigi kabul ettirmenin toplam maliyeti, parasal fiyat disinda diger parasal olmayan

faktorleri ve uygulamalart da icermektedir'®'.

Sosyal pazarlamada fiyat, hedef kitlenin belirli bir davranig1 benimsemesi i¢in ne
verecegi (neye katlanacagl) anlamina gelir. Fiyat, geleneksel pazarlamada cogunlukla
para olarak degerlendirilir, fakat sosyal pazarlamada daha cok zaman, caba ve eski
aliskanliklar gibi soyut veya manevi seyleri ifade eder'®. Organ bagisinda bulunmanin
parasal bir maliyeti olmamakla birlikte, parasal olmayan maliyetleri bulunmaktadir'™’.
Parasal olmayan maliyetler ise; organ bagis1 i¢in zaman, c¢aba, enerji gerektiren
davranislar1 yerine getirilmesi sayilabilir. Ornek olarak, organ bagisinda bulunacak yere
gitme, organ bagis formu doldurma i¢in harcanan zaman verilebilir. Bununla birlikte

organ bagis davranisi ile baglantili psikolojik risk ve kayiplar da parasal olmayan

maliyetler icinde degerlendirilmektedir. Ornegin, canli verici igin ameliyat agris1 ve

T Dayis, a.g.e., s.18.

178 Philip Kotler and Gary Armstrong, Principles of Marketing (Prentice-Hall, Inc, 7. Baski, Englewood
Cliffs, 1996), s.340.

' Eser ve Ozdogan, a.g.e., s. 63.

180 Weinreich, a.g.e., s.11.

181 Dinan and Sargeant, , a.g.e, s. 1-13.

182 Weinreich, a.g.e., s.11.

'83 Horton, a.g.e., s.39.
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sagligin1 kaybetme riski, kadavra verici i¢in ailesinin Oliimle yiiz yiize kalmasi

psikolojik maliyetler arasinda sayilabilir'®*,

Fiyat, davranista degisimi kabul etmek ile ilgili parasal ve parasal olmayan
maliyetler olarak kabul edilir. Potansiyel bir organ bagislayicisi olmak i¢in, parasal bir
maliyet bulunmamaktadir. Ayn1 zamanda, bir bagisct karti elde etmek ise oldukca
kolaydir. Bir saglik merkezine veya Emniyet Miidiirliigiine (ehliyet alimi esnasinda)

gitmek veya internet iizerinden organ bagis formunu doldurmak yeterlidir.

3. 3. Dagitim

Geleneksel pazarlamada dagitim, genellikle iiriiniin tiiketicilere nerede, nasil ve
ne zaman ulastirilabilecegi ile ilgilidir. Dagitim, tiiketicilerin ihtiya¢ duyduklari mal ve
hizmetleri bulabilmeleri ve ulasabilmeleri ile ilgili bir pazarlama bilesenidir'®. Bu
amacla kullanilan kanallar ise dagitim kanali olarak ifade edilir. Cogu sosyal pazarlama
programinda {iriin, fiziksel olmaktan cok bir davranig oldugu i¢in dagitim bilgi
saglayan, degisim siirecini kolaylastiran iriinleri, hizmetleri ve diger fonksiyonlari

yerine getiren aracilar1 da kapsar. Bu aracilar, insanlardan veya orgiitlerden olusabilir'®°.

Sosyal pazarlamada dagitim hedef pazarda arzu edilen davranislarin ortaya
cikacagl yer ve zamani da ifade eder. Bu alanda yapilacak planlama uygun yerlerin
secimini veya gelistirilmesini, sayisina, ortalama biiyiikliigiine, kurulacag1 yere karar
verilmesini ve kendilerine diisen isi yerine getirecek gorevlilerin uygun bi¢imde
giidiilenmesini saglamay1 kapsar'®’. Organ bagis programlari icin cok sayida erisim
stratejileri kullanilabilir. Bunlara 6rnek olarak; organ bagisinda bulunacak yerlerin
sayilarinin artirilmasi, organ bagis merkezlerinin hedef kitlelere yakin yerlerde acilmasi,
gezicl bagls yapan birimlerin olusturulmasi, aligveris merkezlerinde veya sokaklarda
bagis masalarinin olusturulmasi, internet, e-posta yoluyla bagista bulunma gibi hedef
kitleye farkli seceneklerin sunulmasi sayilabilir. Organ bagisinin yapilabilecegi yer

hedef kitlenin zor ulasacagi yerlerde ise tasima hizmetlerinin saglanmasi olumlu katki

184 Barney, Reynolds and Larry, a.g.e., s. 15.

'8 Alican Kavas ve Giil Giidiim, “Modern Pazarlama Anlayisinin Hastane Yénetimine Uygulanmasi”, 1.
Ulusal Saghk Kuruluslar: ve Hastane Yonetimi Sempozyumu (Izmir 1994), 5.225.

'% 1 eyland Pitt, Sharon Keating Lise Bruver and Digerleri, “Charitable Donations as Social Exchange or
Agapic Action on The Internet: The Case of Hungersite.com”, Social Marketing (Editors: Michael T.
Ewing, The Hawort Pres 2001), s.51.

'8 Kotler and Zaltman, “Social Marketing : An Approach .....”, s.7.
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saglayabilir.

Tiirkiye’de organ bagisinin yapildigi yerler; Saglik Miidiirliikleri, hastaneler,
Emniyet Miidiirliikleri (ehliyet alim1 sirasinda), organ nakli yapilan merkezler ve organ

nakli ile ilgilenen vakif, dernek gibi kuruluglardir.

Organ bagis kampanyalarinda yer alan ulusal organ bagis kartim1 hedef kitleye
ulastirmak yani organ bagisinda bulunmay: saglamak icin dagitim kanallar1 resmi bir
sekilde olusturulmaktadir. Ancak unutulmamasi gereken nokta, organ bagis1 Saglik
Bakanligi denetimi altinda bulunan Organ Bagis Koordinasyon Merkezi tarafindan
koordine edilmektedir. Yani tiim islemlerde ana dagitict bu merkezdir. Organ bagisi
davranisinin yerine getirilmesi yani ulusal organ bagis1 kartina hedef kitlenin sahip

olmasini saglamak i¢in farkl diizeylerde dagitim kanali olusturulabilir. Bunlar:

-Sifir diizeyde kanal: Sosyal pazarlama uzmaninin organ bagis kartin1 dagitmak
icin dogrudan hedef kitleye ulagmasidir. Organ bagisinda bulunmak isteyen kisilere
postayla, internetle, kapidan kapiya ya da sosyal pazarlama orgiitii tarafindan yonetilen

satis noktalar1 yoluyla ulusal bagis kartinin dagitilmasi saglanabilir.

-Birinci diizeyde kanal: Bu dagitim biciminde tek bir aracit s6z konusudur.
Biiyiik aligveris merkezlerinde veya sokaklarda organ bagisi icin stantlarin kurulmasi bu

duruma Ornek olarak verilebilir.

-Ikinci diizeyde kanal: Sosyal pazarlama uzmanimin perakendeci ile oldugu
kadar yerel dagitimci ile isbirligi yapmast durumunda bu diizeyde bir kanal gecerlidir.
Organ bagist agisindan ise kan bagis merkezleri bu dagitim kanali i¢inde diisiiniilebilir.
Daha 6nce kan bagisinda bulunmus kisilerin organ bagis1 konusuna olumlu baktigi ve
bagista bulunma niyetlerinin ¢ok yiiksek oldugu bilinmektedir'®®. Bu durumda kan
bagisinda bulunan kisilere, bagista bulunduktan sonraki dinlenme molasinda organ
bagislama niyetinin sorulmasi veya organ bagisi konusunda bilgi edinmesi ic¢in bir

brosiir verilmesi onemli katki saglayacaktir.

-Uciincii diizey kanal: Ulusal dagitimcinin yerel dagitimeilarla calismasi durumu
bu dagitim bi¢imini tanimlamaktadir. Saglik Bakanligi’nin illerde temsilcisi olan Saglik

Miidiirliikleri, saglik ocaklar1 ve organ nakil merkezleri araciligiyla organ bagis kartinin

' Perkins, a.g.e., s. 922.
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dagitilmasi, bu dagitim bi¢imine 6rnek olarak verilebilir.
3. 4. Pazarlama iletisimi ve Tutundurma Karmasi

Pazarlama iletisimi; isletme ve miisterileri arasinda paylasilan ortak bir anlam
yaratarak, degisim siirecini kolaylastiran tiim pazarlama karmasi elemanlar1 olarak,
tanimlanmaktadir. Tiiketici tarafindan algilanabilen ve tiiketicinin satin alma davranigi
tizerinde etkili olabilecek tiim isletme faaliyetleri pazarlama iletisiminin bir parcasi

olarak goriilebilir'™.

Tutundurma ise, bir mal veya hizmetin, bir kurumun, bir kiginin veya bir fikrin
kamuya (hedef pazara) olumlu bir bicimde tanitilip benimsetilmesidir'®’. Baska bir ifade
ile tutundurma faaliyetleri, tiikketicilerde diisiince ve davranis degisikligi yaratmay1 ya da
tiikketicilerin varolan davramiglarimi  pekistirmeyi amaclar. Dolayisiyla pazarlama
karmasinin tutundurma bileseni, tiiketicilerde davranis degisikligi yaratmak ve/veya
tilketici davraniglarin1 pekistirmek amaciyla, tiiketicileri bilgilendirici, ikna edici ve
tesvik edici iletisim cabalar1 olarak tammlanabilir'®'. Bu iletisim cabalar1 icinde, hedef
pazardaki miisterilerin kendilerine tanitilip benimsetilecek iiriin, hizmet, kurum, kisi ve
fikir hakkinda bilgilendirilmeleri ve olumlu yanit vermeye ikna edilmeleri gerekir ki, bu
da etkin bir iletisim sistemi gereksinimini ortaya koyarm. Sosyal pazarlama uzmanlari
ise tutundurma faaliyetini yerine getirirken, biiylik oranda bilgi vermek zorundadirlar.
Ciinkii insanlarda organ bagis1 konusunda varolan diisiince ve davranisi degistirebilmek
icin bagis konusunda bilgilendirmek, ikna etmek ve bagis davranisina tesvik etmek
gerekmektedir. Bunu da basarabilmek i¢in sosyal pazarlama uzmani, geleneksel

pazarlama uzmanlarinin sdylediginden daha ¢ok sey soyleme geregi duyarl%.

Tutundurma, pazarlama karmasinin diger elemanlariyla ve birbirleriyle
etkilesimi olan ve tutundurma karmasi olarak nitelendirilen bir dizi faaliyetten olusur.

Bu faaliyetler; reklam, kisisel satis, halkla iligkiler ve satis tutundurma cabalaridir.

1% Oztiirk, a.g.e., 5.5-6.

190 Mehmet Olug, “Tutundurma-iletisim”, Pazarlama Diinyasi, Y1l:3, Say1 17 (Eylul-Ekim 1989), s.3.

1 Sevgi Ayse Oztiirk, “Tiiketicilere Yénelik Satis Tutundurma Faaliyetleri ve Planlama Siireci: Tiiketim
Mallar1 Ureten Isletmelerde Bir Arastirma”, Yaymlanmams Doktora Tezi (Anadolu Universitesi,
Sosyal Bilimler Enstitiisti, Eskisehir 1993), s.6.

192 George E. Belch and Michail A. Belch, Introduction of Advertising and Promotion/An Integrated
Marketing Communications Perspective (Irwin, 3. Baski, Chicago, 1995), s.9.

'3 Kevin Lane Keller, “Branding Perspectives on Social Marketing”, Advances in Consumer Research
Vol. 25 (1998), s.299-302.
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Geleneksel olarak tutundurma kavrami pazarlama iletisim siirecini ifade etmek igin
kullanilmistir. Ancak sadece tutundurma karmasi bilesenlerini pazarlama iletisimin bir
parcast olarak gormek, tiiketiciye iiriin hakkinda mesajlar ulagtiran diger pazarlama
faaliyetlerini diglamak kisith bir bakis agisidir. Dolayisiyla pazarlama iletisimi tiim
pazarlama karmasi bilesenlerinin iletisim boyutunu ifade eden genis bir kavramdir.
Asagida organ bagist agisindan pazarlama iletisimi ve tutundurma faaliyetleri
Ozetlenmistir:

Reklam: Kimligi belirli bir kaynak tarafindan cesitli medyalar araciligiyla
iletilebilen parasi 6denmis, kisisel olmayan ve ikna edici nitelikte iletisim bigimidir194.
Sosyal pazarlama agisindan reklam kisisel degildir ve reklamin bedeli bir sponsor
tarafindan 6denmektedir. Sosyal pazarlama uzmani, ayn1 zamanda iicretsiz reklam
firsatlarindan yararlanma olanagina sahiptir. TV, radyo, gazete, dergi, dogrudan posta,
el ilanlari, internet gibi kitle iletisim araglar ile reklam stantlar1 ve ilan tahtalar1 gibi

acik hava reklamciligr araclar kullanilmaktadir.

Organ bagist konusunda yapilan iletisim c¢abalar1 i¢inde Tiirkiye’de organ
nakline ihtiyaci olan kisilerin, kendilerine gerekli olan organin bulunmasini saglamak
icin bireysel olarak yaptiklar televizyon ve radyo reklamina rastlanmamaktadir. Bunun
temel nedeni ise Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmas: ve Nakli Hakkinda Kanun’da
yer alan “Bilimsel, istatistiki ve haber niteligindeki bilgi dagitimi halleri ayrik olmak
iizere, organ ve doku alinmasi ve verilmesine iliskin her tiirlii reklam yasaktir”™'®
maddesidir. Bununla birlikte 6zellikle Organ Bagis Haftasinda illerde, tiim saglik kurum
ve kuruluglart ile halkin yogun olarak bulundugu; okul, kafeterya, terminal, spor
salonlari, tiyatrolar ve biiyiik aligveris merkezlerinde konu ile ilgili afisler asilmaktadir.
Saghik Bakanligi’nin kontrolii altinda acgik hava reklamciligi ¢ok sik olarak

kullanilmaktadir. Internet iizerinden ise organ vakiflarinin web sitelerinde organ bagist

icin kamusal reklamlar yapilmaktadir.

Yurtdisinda ise son zamanlarda organ nakli bekleyen hastalar, organ bagisi icin
tesvik etme kampanyalarina baslamislardir. Organ nakli bekleyen hastalar, kendi

cabalar ile organ bagisin1 saglamak icin iicretsiz telefon numarasi hatti olusturmakta,

19 Oztiirk, a.g.e., s.7-8.
195 Organ ve Doku Alinmasi, Saklanmasi ve Nakli Hakkinda Kanun, Madde 4,
http://www.hukuki.net/kanun/2238.15.text.asp (Erisim Tarihi: 21.05.2006).



67

bilboard ve gazete reklami vermektedirler’. Hatta organ bagislamak isteyenler icin
reklam sitesi olan Donors.com kurulmustur”. Bu tiir reklamlar etik olarak tartisilmakta
ve konu ile ilgili hukuka aykirilik ya da su¢ duyurusu bulunmamasina ragmen, etik
uzmanlar endiselerini vurgulamaktadirlar. Bu hastalarin yaptig1 reklamlarin basarisi
diger organ bekleyen umutsuz hastalarin da kendi reklam kampanyalarin1 yapmalar i¢in
cesaretlendirmistir. Bu olaylar, organlar i¢in reklam yapilmasinin etik yonii ile ilgili ve

gecerli olan organ bagis sisteminin adil ve etkinligi ile ilgili tartismalar baslatmustir'*®.

Kisisel Satig: Saticinin miisteriyi ya da potansiyel miisteriyi satin almaya (ya da
bir kuliibiin iiyesi olmaya, bir dernege diizenli olarak bagis yapmaya ya da organ
bagisinda bulunmaya) ikna etmek icin onunla bireysel bir iligki icinde yeralmasidir'’.
Organ bagis1 acisindan degerlendirildiginde kisisel satisin etkin bir sekilde kullanildigi
goriilmektedir. Organ bagist konusunda bilgi sahibi olan uzman kisiler tarafindan
diizenlenen egitim panelleri kisisel satisa 6rnek olarak verilebilir. Ornegin, 7 Nisan
2006 tarihinde Anadolu Universitesi Saglik Kuliibii 6grencileri tarafindan diizenlenmis
olan “Organ Bagis Paneli’ne, Osmangazi Universitesinden, Prof. Dr. Haluk Kiper ve
Prof. Dr. Enver ihtiyar katilmistir. Panelde, ogrencilere organ bagisi hakkinda bilgi
verilmis ve bagista bulunmalari icin de, ayr1 bir stant olusturulmustur. Ogrencilerin bu
panele dikkatini cekmek icin ise panelden sonra bir rock (Kara Kedi Grubu) konseri
diizenlenmistir. Bu panel sonucunda 16 kisi organ bagisinda bulunmustur. Bu 6rnek,
organ bagis1 ile ilgili yapilacak calismalarda, hedef kitlenin dikkatini cekecek
diizenlemeler yapilmasi halinde, kampanyalarin yiiriitiilmesinin daha etkili olacagi
konusunda fikir vermektedir.

Kalabalik isyerlerine, sanayi is kollarina ve fabrika is¢ilerine, hastanelerde tiim
saglik personeline organ bagisi konusunda konferans ve toplantilarin diizenlenmesi
kisisel satis kapsaminda degerlendirilebilir. Ayrica saglik kurumlarinda ve halkin kolay

ulasabilecegi biiyiik aligveris merkezlerinde saglik personeli gorevlendirilerek, organ

* Otuz iki yagindaki akciger kanser hastast Todd Krampitz, akciger bagisinda bulunacak birini bulmak
icin, lcretsiz telefon numarasi hatti olugturmus, bilboard ve gazete reklami vermistir. Bu bireysel
kampanya sonucunda yakin tanidigimi kaybeden bir aile akcigerini Krampitze’e vermeye karar verdi.
Organ nakli ise basariyla sonug¢landi.

* Bob Hickey bobrek hastasi ve bobrek nakline ihtiyaci var. Organ bagislamak isteyenler igin reklam
sitesi olan Donors.com sitesine aylik 295$ 6demede bulunmus. Hickey’e besyiiziin tizerinde verici teklif
sunmus ve Hickey 32 yasindaki Rob Smitty’i verici olarak se¢mis.

1% Christopher Robertson, “Organ Advertising: Desperate Patients Solicit Volunteers” The Journal of
Law, Medicine & Ethics (Spring 2005), s.170-174.

7 Ayse Sevgi Oztiirk, Hizmet Pazarlamasi (Eskisehir 2002, 3. Basim), s.82.
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bagisinda bulunmak isteyenlerin bagislarinin kabul edilip ‘Organ Bagis Belgesi’
verilmesi i¢in stantlarin olusturulmasi da kisisel satis kapsaminda degerlendirilebilir. Bu

tiir uygulamalar ise organ bagis1 konusunda cok sik olarak yapilmaktadir.

Organ bagis1 konusunda dini inanglar halkin tutum ve niyetlerini etkiledigi icin
din adamlarinin kullanilmasi biiyiikk onem arz etmektedir. Din gorevlilerinin toplumla
bulusma anlarinda, dinin organ bagisini nasil yorumladigini ve bagis yapmanin olumlu
yonlerini vurgulamasi etkili bir kisisel satig cabasi olarak goriilebilir. Dini kurumlarin
bu tiir bilgi ve deneyimin dagitilmasi ve paylasilmasinda biiyiik bir rolii bulunmaktadir.
Organ bagis ile ilgili yapilan programlarda dini kurumlarin da bu programa katilmasi
tesvik edilerek, insanlarin bu konuda bilinglendirilmeye calisilmas1 ciddi katkilar

saglayacaktir.

Halkla Iliskiler ve Duyurum: Halkla iliskiler orgiit ile cevreleri arasinda
karsilikli iletisimi, anlamayi, kabulii ve isbirligini saglayip siirdiirmeye yardimci bir
yonetim fonksiyonudur. Halkla iliskilerin rolii cesitli ¢evrelerde oOrgiit ve hizmetler
hakkinda olumlu bir imaj kurmak ve gelistirmektir. Duyurum ise halkla iliskilerin
onemli boyutlarindan biridir. Duyurumda bir hizmet orgiitii ya da orgiitiin sundugu
hizmetler hakkinda haber niteligi tasiyan bilgiler belirli bir bedel 6demeden kitle
iletisim araclarinda yaymlamir'®. Sosyal pazarlama programmmn iicretsiz olarak
genellikle de radyo ve televizyonlarda haber ya da 6zel program; gazete ve dergilerde
de hikaye, makale ya da editér yorumlar1 seklinde olumlu bi¢imde yer almasi halkla

iliskiler ve duyurum faaliyeti kapsaminda sayilabilir'*”.

Organ bagis1 konusunda Saglik Bakanligi ve kar amaci giitmeyen Orgiitler
toplumu bilgilendirmek ve organ bagisim1 artirmak icin halkla iligskiler/duyurum
faaliyetlerini yiiriitmektedirler. Halkla iliskiler faaliyeti gelistirilerek organ bagisi
konusunda halkin goriisii etkilenebilir, olumlu dikkatleri cezbedilebilir, sponsorlarla
giiven insa edilebilir ve konunun giivenilirligini artirilabilir. Boylece halkin destegi
aliarak, konuyla ilgili politika ve kanunlan etkileyebilecek bir gii¢ elde edilebilir. Bu

sayede organ bagisiyla ilgili taraflarla is birligi kurma firsat1 da elde edilmis olur.

Organ bagis1 konusunda halkla iligkiler faaliyetleri kapsaminda televizyondaki

198 Oztiirk, Hizmet ..., s.80.
' Eser ve Ozdogan, a.g.e., s76.
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talk show programlari, saglik programlari ya da organ bagisi ile ilgili haber programlari
sayilabilir’. Bu tiir halkla iliskiler cabalari, toplum farkindaligini artirmak adina olumlu

cabalar olarak goriilmektedir.

Organ bagisini artirmak icin kullanilacak bir diger halkla iligkiler ¢abasi ise
medyada yer alan organ bagis1 Oykiileridir. Oykiiler, olaylar arasindaki sebep-sonug
iliskilerinin insan davranisi sonuclariyla baglantisin1 igerir. Organ bagisi alaninda
genellikle medyada iki tip Oykii goriiliir. Bunlar organ bagisimi agiklayan ve organ
bagismin olumlu yonlerini anlatan dykiilerdir. Ornegin bir gazetenin ana bashig “kaza
magduru ¢ocuklarin yagamini kurtardi” olabilir. Bu tiir dykiiler, organ bagisi ile ilgili
pozitif sonuclar1 vurgular®®. Diger 6ykii tipinde ise insanlarin korkulari koriiklenirken,
organ bagisi konusu ile ilgili ve negatif bazi sansasyonel oykiiler anlatilir. Ornegin,
“organ mafyas1 yine cocuk kacirdi”. Halkla iligkiler ¢abalarini olumsuz etkileyecek

Oykiilerden veya haberlerden kacinmak gerekmektedir.

Halkla iliskiler ve duyurum kapsaminda organ bagisinda bulunmus fikir liderleri
de kullamlabilir. Ornegin, Trabzonspor'un iki oyuncusu Fatih Akyel ve Ufukhan
Bayraktar’in, organ bagisinda bulunmalarinin gazete ve televizyonda yer almasi,

futbolla ilgilenenler acisindan dnemli bir etki yaratabilir™'.

Satis Tutundurma: Para ya da benzer bicimde ek bir fayda ya da fayda
beklentisi saglayarak, iiriin ya da hizmetleri daha c¢ekici kilmak amaciyla kullanilan

pazarlama araglar1 ve teknikleridir®®*

. Satis tutundurma cabalar1 6zellikle tiiketim
mallarinin  pazarlanmasinda cok yaygin olarak kullanilmaktadir. Organ bagisinda
bulunan kisilere, gozde saglik merkezlerinde check-up yaptirabilme imkaninin verilmesi

satis tutundurmaya 6rnek olarak verilebilir.

Organ bagisin1 artirmak icin uygulamada satis tutundurma cabalarina pek
rastlanmamaktadir. Organ bagisinda bulunan kisilere bagista bulundugunu gosteren ve
sozel olmayan iletisimi saglayan bros, kravat ignesi, organ bagisi yazisi bulunan

tisortler, bagis bilezikleri veya arabalara yapistirilabilecek cikartmalar verilmesi satis

* Ornegin NTV’de yayinlanan Editor ve Aksamiistii programinda organ bagisi konusunda bilgilendirici
konular islenmistir. Yine ayn1 sekilde, Tiirk Bobrek Vakfinin “Bir Isikta Sen Tut” kampanyasi Kanal
D’de yayinlanan Beyaz Show’da haber konusu olmustur.

200 Kopfman, a.g.e., s. 6.

2" http://www.superspor.com/video/test.php?frm_id=2510 (Erigim Tarihi: 28.08.2006)

22 Oztiirk, a.g.e., s. 9.
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tutundurma olarak sayilabilir. Ancak bu gibi bagis artirma ¢abalarinin sakincalarinin da
olabilecegi unutulmamalidir. Organ bagisinda bulunuldugunu gosteren armaganlari,
hayatlarim1 tehlikeye sokabilecegi, organ mafyasi tarafindan kacirilabilecekleri veya
kasti olarak hayatlarina son verilmek istenilebilecegi gibi korkular nedeniyle cogu

bagisc1 kabul etmeyebilir.

Uriin  Yerlestirme: Pazarlama iletisiminde hedef kitlelere mesajlart
ulastirmak icin yaratic1 yaklagimlar bulma arayisi her zaman s6z konusu olmustur. Bu
arayisin bir sonucu da iiriin yerlestirme olarak karsimiza ¢cikmistir. Uriin yerlestirme bir
marka isminin, paketinin, isaretin veya diger ticari iriinlerin sinema filmi, televizyon
sovu veya miizik videosu igerisine yerlestirilmesini ifade eden bir uygulalmaldlrzo3 .
Filmlerde, dizilerde senaryonun bir yerinde bilingli ve planli olarak bir iiriiniin
yerlestirilmesi siklikla kullanilmaktadir®®®. Filmlere iiriin veya marka yerlestirme filme
gercekcilik katabilmektedir. Uriin yerlestirme, hedef kitle iizerinde farkindalik
yaratmak, tutumlar1 degistirmek veya giiclendirmek ve yerlestirilen {riiniin satin

alinmasini veya satin alinma niyetini yaratmak icin uygulanmaktadir™” .

TV  dizilerinin  toplumun bilinclenmesi ve davramis  degisimini
gerceklestirebilmesi i¢in 6nemli bir iletisim araci olarak kullanilmasi, son donemlerde
yaygin olarak kullanilmaya baslanmistir. Organ bagisinin artirilmasi agisindan
televizyon dizilerine iiriin yerlestirme Orneklerine rastlamak miimkiindiir. Dizinin
onemli karakterlerinden, organ bagisi ile ilgili verilecek mesaji, rolii geregi yerine
getirmesi istenerek, hedef kitlenin bu konuda farkindaligin1 ve bilgisini artirma, aile i¢i
miizakereyi tesvik etme ve gerekli davranissal eyleme ge¢me saglanabilir. Ornegin,
yonetmenligini Cagan Irmak’in yaptigi “Cemberimde Giil Oya” dizisinde, filmin
karakter oyuncusu, bir ¢ocugun hayatim1 kurtarmak i¢in bitkisel hayatta olan esinin
organini bagislamistir™®®. 2006 yilinda ATV kanalinda yayinlanan ‘Biiyiik Yalan® adli

dizide de ayn1 sekilde organ bagisi konusuna yer verilmistir.

Ozel Olaylar: Organ bagist konusunda toplumun farkindaligi ve tutumlart

2 1 Brenan, K. Dubas And L. A. Babin, “The Influence of Product Placement Type and Exposure Time
on Product Placement Recognition”, International Journal of Advertising, Vol.18 (1999), s. 324.

2% Odabas1 ve Oyman, a.g.e., s. 375.

*® L. A. Babin and S.T. Carder, “Viewers’ Recognition of Brands Placed Within A Film”, International

Journal of Advertising, Vol.15 (1996), s.147.

29610 Bin Kisiyi Kardes Se¢cmeye Cagirdik, http://www.sabah.com.tr/2005/04/27/gny/gny108-20050427-

200.html (Erisim Tarihi: 11.05.2006).
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etkilenmek isteniyorsa, bu konuya yonelik 6zel olaylarin planlanmasi katki saglayabilir.
Olay; organ bagist konusunda hedef kitleye bir mesajin iletilecegi veya tutumlarin
etkilenip davramisin gerceklestirilecegi bir toplantinin belirli bir yer ve zamanda
gerceklestirildigi faaliyetlerin tiimii olarak tamimlanabilir. Ozel olaylarin 6ziinii, hedef
kitleye iriinle baglantili olumlu deneyimler yasatmak olusturur®”’. Ornegin, spor
miisabakalarinda sporcularin “Organ Bagisi Hayat Kurtarir” pankartlariyla sahaya
cikmast veya iinlii bir sanatginin organ bagis kampanyasina destek olarak konser
diizenlenmesi 6zel olaylar altinda degerlendirilebilir. Tiirk Bobrek Vakfi’'nin “Bir Isik ta
Sen Tut” kampanyas1 kapsaminda {inlii mankenlerin katildig1 bir defile diizenlemesi

0zel olay olarak degerlendirilebilir.

3.5. Kamuoyu

Sosyal pazarlama uzmanlari, programlarinda basar1 saglayabilmek icin pek ¢ok
farkli gruba hitap etmelidir. Kamuoyu, sosyal pazarlama programina dahil olan i¢sel ve
digsal gruplardan olusur. Kamuoyuna dahil olan icsel grup; sosyal pazarlama
programinin etkin bir sekilde yiiriitiillmesinde gorev alan kisilerdir. Programin basarili
bir sekilde yiiriitiilmesi i¢in, i¢sel grup kritik bir oneme sahiptir. Cogunlukla, calisanlar
ve denetleyiciler, herhangi bir problem topluma gosterilmeden ©Once, kampanyanin
planlanmasinda ve yiiriitilmesinde etkin gorev iistlenirler’®. I¢sel kamuoyu, Saghk
Bakanligi, Saglhik Miidiirliikleri, hastaneler, organ bagis vakiflari, emniyet mudiirliikleri,
saglik calisanlar1 ve medyadan olusur.

Digsal grup ise davramis degisimi yaratilmak istenen kisiler ve bu Kkisilere
yardimct olabilecek insanlardan olusur. En 6nemli digsal grup, sosyal pazarlama
uzmanlarinin etkilemek istedigi tutum ve davraniglara sahip olan hedef kitledir. Birincil
(as1l) hedef kitlenin otesinde, hedef kitlenin kararlarin etkileyebilecek (fikir liderleri,
arkadas, aile iiyesi, 6gretmenler, doktorlar, iinlii kisiler) konumdaki kisiler, ikincil hedef
kitleyi olusturur. Digsal grupta yer alan diger kamuoyu ise, davranis degisimi veya sahip
olunan davranigin devam ettirilmesi icin cevresel kosullari saglayabilecek politika

yapicilaridir.

27 Anna Eckerstein, “Evaluation of Event Marketing”, Yayimlanmamus Yiiksek Lisans Tezi
(International Management, No 2002:25 Géteborg University), s. 13.
298 Weinreich, a.g.e., s.14
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3.6. Ortakhk

Sosyal, toplumsal ve saglikla ilgili konular ¢ogu zaman karmagik bir yapiya
sahiptir. Bu yiizden, bu konularla ilgili problemlerin c¢oziimlenmesinde sosyal
pazarlama uzmanlari tek bagina yeterli olmamaktadir. Etkin ve etkili bir program ortaya
koymak icin ilgili kurum ve kuruluslarla isbirligi icinde calisma yapilmasi zorunludur.
Toplumdaki diger gruplarla birlikte hareket etmek (takim olmak), orgiitiin hedef kitleye
daha kolayca ulasabilmesini saglayacak kaynaklar1 genisletebilir. Sosyal pazarlama
uzmani, kendi amaglariyla benzer amaclara sahip olan orgiitlerin birlikte hareket
etmesini saglayacak ortak programlar hazirlamahdir®®”. Pek cok Orgiit benzer amaglara
sahip diger oOrgiitler ile ortaklik kurmaya calisir. Sozgelimi toplumla biitiinlesmeye
calisan bir gazetenin veya sponsorun organ bagis kurumlar ile isbirligi saglamasi
ortakliga verilebilecek Ornekler arasinda yer alabilir. Sosyal pazarlamadaki ortaklik
olgusu, hem 6zel hem de kamu sektorii ile isbirligi yapmanin gerekliligini isaret eder”'”.
Saglhik Bakanligi’nin yiiriitmiis oldugu Organ bagis kampanyasina Capitol Aligveris

Merkezinin ev sahipligi yapmasi 6zel sektor ile yapilan ortakliga 6rnek verilebilir®''.

Ulusal ve topluluk diizeyinde isbirligi ve uyum acisindan en iyi sonuglarin
alinabilecegi ortakliklarin ciddi bir sekilde diisiiniilmesi gerekmektedir. Sosyal
pazarlama uzmani, potansiyel organ bagislayicisini etkileyebilecek, toplumda giivenilir
olarak goriinen saglik uzmanlart birlikleri, saghk kurumlari, hiikiimet, emniyet
miidiirliikleri, ticaret odalari, meslek birlikleri ve dini kurumlar ile ortaklik
diisinmelidir*'?. Ornegin, 2006 yili 8. Avrupa Organ Bagisi Giinii ve paneli Avrupa
Konseyi ve Istanbul Il Saglik Miidiirliigii ortakligiyla gerceklestirilmistir”.

Planlama siirecinde ilgili orgiitler belirlenmeli; ulusal, devlet ve yerel diizeyde
baglantilar kurulmasina ve olusturulmasma odaklanilmalidir. Isbirliginin devam
etmesine yardim edecek katilimci orgiitler arasinda yararli bilginin paylasilmasini

kolaylastiracak diizenegin olusturulmasi gerekir. Kar amaci giiden firmalarla da (saglik

% Eser ve Ozdogan, a.g.e., s.82.

210 Dinan and Sargeant, a.g.e., s.5.

21! Capitol’de “Organ Bagis1” Stand1 Kuruldu,

http://www.haberturk.com/haber.asp?id=6677 &cat=220&dt=2006/11/22 (Erisim Tarihi:04.12.2006)

212 Arkin, a.g.e., s.4.

2006 yil1 8. Avrupa Organ Bagis1 Giinii ve paneli, Intercontinental Otel'de yapildi. Toplantiya; Istanbul
Valisi Muammer Giiler, Istanbul Milletvekili Lokman Ayva, Usak Milletvekili Alim Tung, Istanbul
Saglik Midiirii Uzm. Dr. Mehmet Bakar, Avrupa Konseyi Sosyal Baglilik Genel Direktorii Alexander
Vladychenko’nun yam sira dini temsilciler, tip mensuplari, sanat, spor diinyasi ve ¢ok sayida konuk
katildi.
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hizmetleri, ila¢ endiistrisi, ekipman iireticisi) ortakliklar diisiiniilebilir.

3.7. Politika

Sosyal pazarlama programlari, bireysel davranig degisimini giidiilemeyi iyi bir
sekilde yapabilir, ancak hedef kitlenin davranis degisimini destekleyen cevresel kosullar
olmaksizin davranisin siirdiiriilmesi zordur. Pek cok durumda politikalar, davranis
degisimini desteklemeyi saglayan en etkili ara¢ olmaktadir. Medya destekli
uygulamalar, politika yapicilar iizerinde baski olusturmada etkin bir giice sahiptir.
Medyanin dikkatini cekme veya lobi faaliyetleri gibi diger konular da sosyal

pazarlamanin etkili elemanlar1 arasinda yer alir.

Organ bagisinin yapilmasinda insanlara yardimci olacak politika ve yasalar

asagidaki sekilde siniflandirilabilir:
-Organ bagisini tesvik edici yasalarin ¢ikmast,
-Organlarin adil bir sekilde dagitim yapildiginin garanti altina alinmasi ve

-Dini acidan sakinca bulunmadiginin dini kurumlar tarafindan resmi olarak

aciklanmasi.

Bazi1 sosyal pazarlama programlarinda arzulanan davranis degisimini
gerceklestirmenin en Onemli yontemi, bireylerin arzulanan degisimi olusturmalarini
zorlamak olabilir. Bu zorlama ise yasalarla daha ¢ok yaptirnm giicii elde eder. Sigara
icmeyi azaltmak veya sigara igmeyenlerin sigara i¢ilen ortamlardan rahatsiz olmasini
onlemek icin yasal bir degisiklik yapilmasi ve bu kurallara uymayan igicilerin ise
cezalandirilmasi ornek olarak gosterilebilir. Sosyal pazarlama uzmani gergekte boyle bir

degisimi yaratmayi etkileyen gii¢leri goz 6niinde bulundurur®".

Yasalar, organ bagisinin artirilmasina c¢esitli sekilde katkida bulunabilir. Organ
bagisinin artmasini destekleyecek ve motive edecek programlarin gelistirilmesi igin
hiikiimetin kaynaklarindan ve yaptirrm (zorunluluk) giiclinden yararlanmak gerekir.
Ancak organ bagist goniilliilik esasina dayanmaktadir. Bagis davranisinda bulunmayan
kisiler yasalarla zorlanamaz. Ancak davranis degistirme stratejisinde belli davranislarin

zorlanmas1 gibi organ bagisi konusunda da zorunlu egitim verilmesi ve bagista

1 Dinan and Sargeant, a.g.e., s.5.
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bulunanlara tesviklerin verilmesi yasalarla saglanabilir214.

3. 8. Fon Saglayanlar

Sosyal pazarlamanin fon kaynaklari, ticari pazarlamadan genellikle farklidir.
Ticari pazarlamada isletme bir iiriinii sattig1 zaman belirli bir gelir elde eder. Sosyal
pazarlama programi gelistiren ¢ogu Orgiit; vakif, hiikiimet bagislari, isletmeler ve
bireysel bagislar tarafindan saglanan fonlarla yiiriitiiliir. Bu durum strateji gelistirme
siirecindeki yeni bir boyutun varligina; programi yiiriitebilmek i¢in ihtiya¢c duyulan
paranin nereden saglanacagi konusuna isaret eder. Burada dikkat edilmesi gereken
nokta, sosyal pazarlama programi icin parasal ve parasal olmayan destegin

arastirilmasidir.

Organ bagisinin artirilmasina ¢alisan sosyal pazarlama uzmani, fon kaynaklarini
artirmak icin ¢aba harcamak zorundadir. Bu yiizden, kar amaci giiden orgiitlerin
yardimini saglamak amaciyla girisimde bulunmalidir. Cogu kar amacl firma, sosyal bir
konu, dava ya da fikre destek oldugunu pazarlama mesajlarinda isleyerek ve bu siire
icinde elde ettigi satis gelirlerinin bir boliimiinii bu sosyal konu, fikir veya davanin

gerceklesmesine caba gosteren tarafa baglayarak farkindalik yaratmaya calisir”

. Organ
bagisina destek vermek isteyen kurumlarin kampanya diizenlemesi veya kampanya
diizenleyicilere parasal veya parasal olmayan destek saglamasi, amaca yonelik
pazarlama kapsaminda degerlendirilebilir. Topluma katk: saglayacak bir¢ok konu vardir
ve organ bagisina destek verecek firmalar1 ikna etmek 6nemli bir konu olarak ortaya
cikar. Sosyal pazarlama uzmani bu firmalarin destegini almak veya bu destegi kendi

programina yonlendirmek icin de ¢aba harcamak zorundadir.

Organ bagis programi i¢in sponsorlarin  kullanimi da etkili olarak
kullanilabilecek fon kaynaklar1 arasinda sayilabilir. Sosyal pazarlama uzmanlar1 organ
bagis konusunun popiilerliginden faydalanarak, bagis kampanyalarina sponsor olacak
firmalarla isbirligi gelistirebilir. Yapilan bir arastirmaya gore insanlarin % 78’1 bir fikre
fon veya katki saglayan firmanin lehinde goriis bildirmistir*'®. Organ bagisini artirma

cabalarinda fon saglayan firmalarin toplum nezdinde olumlu bir konuma ve imaja sahip

214 Arkin, a.g.e., s.8-9.

215 Odabas1 ve Oyman, a.g.e., s. 382.

216 Michael Skory and Shelley Kepka, “ The Description of Social, Cause-Related Marketing and
Corparate Social Responsibility”, Journal of Canadian Institute of Marketing, Volume 7, Issue 2
(2004), s.2.
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olacag belirtilirse, organ bagis kampanyalarina sponsor bulmak kolaylasacaktir. Fon
kaynag olarak diisiiniilebilecek bir konu da somut mal satislaridir. Ornegin iinlii
tasarimcilarin satisa sundugu tisortlerden elde edilen gelirler Tiirk Bobrek Vakfi

hastalarina verilmistir®'’.

Organ bagist konusunda reklam ve medya ortakligr gelistirilerek, bu
kuruluslardan parasal olmayan destekler de saglanabilir. Ornegin organ bagist
kampanyalarina parasal destek saglanmasi amaciyla televizyonda 6zel bir programin
ticret verilmeden yiiriitilmesi veya kampanyanin medyada yer almasi destegi
saglanabilir. Organ bagis1 konusunda diisiiniilebilecek diger bir fon kaynagi da ozel
olaylarin diizenlenmesidir. Bu 6zel organizasyonlar, organ bagisina katki saglamayi
diisiinen kurum veya kisilerle ortaklik gerceklestirilerek saglanabilir. Toplum tarafindan
bilinen {inlii bir sanatcinin vermis oldugu konser, sergi veya gosteri gelirlerinin organ

bagis kampanyalar1 diizenleyen kuruma aktarilmasi fon kaynaklar1 arasinda sayilabilir.

Sosyal pazarlama uzmam fon kaynagt olarak bireysel bagislardan da
yararlanmaktadir. ABD’de hayir kurumlarina yapilan bagislarin tiimii icinde bireysel
bagis yapanlarin oran1 %70-80"dir*'®. Sosyal pazarlama uzmanlari, kendi programlarina
bireysel bagislarin yonlendirilebilmesi i¢ir diger kar amaci giitmeyen firmalarla rekabet
halindedir. Bu yiizden sosyal pazarlama uzmanlari, bireylerin bagislarin1 kendi
programlarina dahil etmek i¢in c¢aba harcamalidir. Bireylerin bagista bulunmasini
etkileyen en onemli faktorlerden biri program amacinin objektif olmasinda yatar. Birey
bagis yapma durumunda, bagis yapacagi kurumun giivenilir olduguna inanirsa bagis
davranisinda bulunmaktadir. Sosyal pazarlama uzmanlari, pazarlama iletisim araclarin

kullanarak, kendi programlarina bireysel bagislarin yapilmasini saglayabilecektir.

2177 Bin 500 Kisiden Acil bobrek Beklentisi, http://www.yasadikca.com/dbread.php?id=1544&cat=1
(Erisim Tarihi: 08.12.2006)

?1 Richard Romano and Hiiseyin Yildirim, “Why Charities Announce Donations: A Positive
Perspective”, Journal of Public Economies, Vol. 79, Issue 2 (2001), s.276.



UCUNCU BOLUM

ORGAN BAGISINI ARTIRICI

SOSYAL PAZARLAMA KAMPANYALARI VE YONETIMIi

1. KAMPANYA KAVRAMI VE OZELLIiKLERIi

Kampanya, belirli bir zaman diliminde toplumun biiyiik bir kisminda belirli
sonuglar ortaya ¢ikarmak amaciyla iletisim faaliyetlerinin bir bilesimi olusturularak,
medya aracilifiyla toplumu bilgilendirecek mesajlarin kullanilmasi ile ilgili islem ve
siirecleri ifade eder. Kampanya tipik olarak arzu edilen sonuclar elde etmek icin
davraniglart sekillendirmeye ga11§1r219. Sosyal pazarlama kampanyalarin nihai amaci ise
birey, aile ve tiim toplumun belirli politikalar sonucunda daha kaliteli ve nitelikli bir

hayat siirmelerini saglamaktir*>’.

En genel tanimiyla kampanya, belirli bir hedef kitleye, kitle iletisim araglar
yoluyla bir dizi ikna edici mesajin aktarilmasi olarak tammlanabilir™'. Rogers ve
Storey (1987), kampanyalar ile ilgili yapilmis tiim tamimlarnn gozden gecirerek,
kampanyalarin dort temel 6zellik icerdigini ifade etmislerdir. Kampanyalarin icerdigi

bu dért temel dzellik sunlardir™?:

-Amag bellidir,

-Zaman1 tanimlanmustir,

1A Weiss, and M. Tschirhart, ““ Public Information Campaigns as Policy Instruments”, Journal of
Policy Analysis and Management, Vol.13, No.1 (1994), s.89.

220 Coffman, a.g.e., s.5.

22! Ferruh Uztug, Siyasal Marka Secim Kampanyalanr ve Aday imaji (MediaCat Yaynlari, Birinci
Basim, 1999 Ankara), s.24.

2 John C. McGrath, “Evaluating National Health Communication Campaigns Formative and Summative
Research Issues”, The American Behavioral Scientist, Vol. 34, No.6 (July/August 1991), 5.656.
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-Genis bir hedef kitleye yoneliktir ve
-Bir dizi orgiitlenmis iletisim faaliyetlerini icermektedir.

Wiebe (1987) gore ise, sosyal pazarlama kampanyasi ne kadar cok ticari iirlin
kampanyasina benzetilirse, o kadar cok basarili olma sansi elde eder. Bu yaklasim
temelinde, basarili bir kampanyada olmasi gereken ozellikler ise su sekilde

tanimlanmaktadir®>’:

-Gii¢: Kampanyada gergeklestirilmek istenen amaca karsi toplumdaki bireyi
giidiileme yogunlugu ve mesajin arzu edilen davranisi tesvik etme diizeyi (toplumsal

biling) olarak tanimlanabilir.

-Yonlendirme: Kampanya amaclarina nasil ulasilacaginin - kampanyada
belirtilmesidir. Bagis kampanyasinda organ bagis kartina sahip olan bireylerin topluma
biiylik katki sagladiginin dile getirilmesi 6rnek olarak verilebilir. Boylece, toplumda

olumlu bir sey yapmak isteyen bireyler organ bagisina yonlendirilmis olacaktir.

-Mekanizma: Kampanyada hedeflenen davranisin yerine getirilmesini
saglayacak kurumlarin veya mekanizmalarin (nakil merkezleri, nakil hastaneleri, saglik

miidiirligi, saglik ocaklari, emniyet miidiirliikleri) varligini ifade etmektedir.

-Yeterlilik ve uyumluluk: Gorevi yerine getirecek kurumun verimliligi ve bu

gorevi yapabilme yetenegidir. Ornegin bagista bulunulacak cok sayida kurumun olmast.

-Uzaklik: Bireyin bekledigi 6diil ile baglantili olarak bir tavri veya davranisi
degistirmek icin gerekli olan enerji ve maliyetin tahmin edilmesini (organ bagis kartini

elde etme kolaylig1) ifade etmektedir.

2. SOSYAL KAMPANYALAR IiLE TiCARi KAMPANYALAR
ARASINDAKI FARKLAR

Toplum saghig alanindaki sosyal pazarlama kampanyalari, ticari iiriin
kampanyalarin1 temel almakla birlikte aralarinda amag¢ ve isleyis bakimindan bazi

farkliliklar bulunmaktadir. Sosyal pazarlama ve iriin kampanyalar1 arasindaki bu

* Makiko Nakamura, “Cross-Cultural Organ Solicitation”, Marketing Healt Service (Winter
1999/Spring 2000), s.6-7.
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farkliliklar kisaca sdyle siralanabilir™*:

-Beklenen degisimin tipi: Sosyal kampanyalarda temel amag, davranis degisimi
yaratmaktir. Oysa iiriin kampanyalarinin amaci, var olan tiiketici yatkinligin1 harekete
gecirmek ve iiriin kullanimini1 artirmaktir. Ancak yeni iiriin kampanyalarinda yeni pazar

yaratmak amaci giidiilmektedir.

-Beklenen degisimin miktari: Sosyal kampanyalarda niifusun biiyiikk bir
oraninda degisiklik beklenmektedir. Uriin kampanyalarinda ise genellikle pazar pay:

oranlarindaki kii¢iik bir degisiklikten bile tatmin olunur.

-Beklenen yararin zaman cercevesi: Sosyal kampanyalar, genellikle istatistiksel
olasiliklarla hedef kitlenin bir davranis1 gerceklestirme niyetini ortaya koymaya calisir;
tiriin kampanyalar1 ise hemen davranisin yapilmasim ister. Diger bir deyisle sosyal
kampanyanin gerceklestirmek istedigi amac (davranis degisimi) uzun soluklu ve zor bir
istir. Uriin kampanyalarinda ise satis Ozendirici tesvikler kullanilarak tiiketicilerin

hemen davranisa ge¢mesi istenir.

-Uriiniin sunumu: Uriin kampanyalar1 iiriinlerin daha cok arzulanmasi ve
bunlara kars1 ihtiya¢ hissedilmesi i¢in tasarlanir. Sosyal kampanyalarda ise 6zellikle

kisilerin veya toplumun elde edecegi yarar ve kolayliklar vurgulanmaktadir.

-Biitce: Uriin kampanyalar1 cok biiyiik biitcelere sahiptir. Sosyal kampanya

planlar1 ise genellikle goreli olarak daha kiiciik biitcelerle yiiriitiilmektedir.

-Giivenilirlik: Insanlar, iiriin kampanyalar1 veya reklamlarindan genellikle
rahatsiz olurlar ve bunun altinda hep ticari bir kazang yattigimi diisiiniirler. Sosyal
kampanyalar ise birey ve toplumun iyiligini hedefledigi icin iiriin kampanyalarina

oranla daha giivenilir olarak algilanmaktadir.

-Degerlendirme  diizeyi: Uriin kampanyalarimin  hazirlanmas1  bigimsel
arastirmalarla yiiriitiiliir. Ornegin kampanyaya hedef kitlenin nasil bir tepki vereceginin
belirlenmesi veya ne tiir bir kampanyanin hedef kitleyi etkileyecegini 6grenmek icin
pazar arastirmalart yiriitiiliir. Sosyal kampanyalarda ise cogunlukla kampanya sona

erdikten sonra durum degerlendirilmesi yapilir.

% Social Marketing, http://www.health.org/govpubs/PHD627/smarket.aspx (Erisim Tarihi: 05.03. 2005).
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3. SOSYAL PAZARLAMA KAMPANYA TURLERI

Sosyal pazarlama kampanyalarini, hedef kitlede beklenen davranis tipine gore
gruplara ayirmak miimkiindiir. Bu gruplama, o6zellikle hedef kitlede beklenen
davranigin belirlenmesi acisindan 6nemlidir. Toplum icinde var olan ve hedef kitlenin
arzuladigr konular, potansiyel olarak uygulamaya konacak kampanyalara zemin
hazirlar. Buna gore hedef kitle iizerindeki etkisi bakimindan kampanya tiirleri egitici,

eylem odakli, davranissal ve deger yonlii kampanyalar olarak siniflandirilir®®.

3.1. Egitici Kampanyalar

Bu tiir kampanyalar toplumun belirli bir konu iizerinde bilgi sahibi edilmesine
dayanir. Bilginin, birey i¢in dnemli oldugu durumlarda ilgilenim daha ¢ok artmakta ve
kampanyanin basarisini olumlu diizeyde etkileyebilmektedir. Ornegin, farkli yiyecek
tiirlerinin besin degerlerinin agiklanmas1 veya saglikli yasam icin spor yapmanin
Oneminin vurgulanmasi gibi kampanyalar bu tir kampanyalar igerisinde

degerlendirilebilir.

3.2. Eylem Kampanyalari

Sosyal pazarlamadaki eylem kampanyalari, hedef kitlenin belirli bir konuda
eyleme gecmesini tesvik etmek amaciyla diizenlenir. insanlari harekete gecirmek
amaciyla diizenlenen her tiirli kampanya, bu kategori altinda simiflandirilabilir.
Sozgelimi, Kizilay’in yapmis oldugu kan bagislama kampanyasi veya organ bagis
vakiflarinin organ bagisini tesvik etmek amaciyla kampanya diizenlemesi bu ¢ercevede
degerlendirilebilir. Harekete gecirici kampanyalarin etkinligi biiylik oranda kitlesel
medyanin destegine baglhidir. Agizdan agiza iletisim, bu tiir kampanyalarin islerligini

harekete gecirici temel faktorlerden biri olarak ortaya ¢ikar.

3.3. Davramis Kampanyalari

Bu tiir kampanyalarda hedef kitlenin belirli bir davranisi yerine getirmesi
amaclanir. Sigaranin gelecekte verebilecegi zararlarin anlatilmasi ile bu konuda bilgi
sahibi olan bireyin, sigarayr birakma davranisini sergilemesi beklenmektedir. Ayni

sekilde organ bagisinda bulunmamis kisilerin, organ bagislamasin1 saglamak icin

¥ Philip Kotler, “Improving The Impact of Social Marketing”, Social Marketing Conference
(Clearwater, Florida June 21, 2002), s.6.
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diizenlenen bir kampanya da, davranis degisimi gerektiren kampanyadir. Bu tiir
kampanyalar, hedef kitleyi davranisa gecmesi i¢in harekete yonlendirir. Gogiis kanseri
tehlikesi icin kadinlarin kontrole gitmesini tesvik etmek icin harekete yonlendirilmesi

davranis kampanyalaria ornek teskil etmektedir®*®.

Saglik alanindaki davraniy kampanyalari, bireysel ve toplumsal davranis
degisikligi yaratma temel amacina gore iki gruba ayrilmaktadir. Bu iki grup arasindaki

fark ise asagidaki Tablo 8’de gosterilmistir™’.

Tablo 8. Kampanyalarda Davranis Degistirme Tiirii

Kampanya Bireysel Davrams Degisikligi Toplumsal Davrams
Tipi/Amac¢ Degisikligi
-Organ bags: ile ilgili bilgi ve -Organ bagis1 konusunun
inanglar1 ve onun sonuglarim gorlinitirliigiinii ve 6nemini
etkilemek artirmak
-Organ bagisinda bulunma -Sosyal konular ve organ
davranigini destekleyecek ve bagisinda bulunacak
davranisa ikna edecek tutumlari kisilerin algilamasini
etkilemek etkilemek
-Arkadaslar arasinda organ -Organ bagist ile ilgili
bagisinin kabul edilebilirligi ile ¢oziim olarak bireyin neler
Amaclar oo o
ilgili sosyal normlarin yapmasi gerektigini ortaya
algilanmasini etkilemek koymak
-Organ bagislama niyetini -Politikalar1 ve politika
etkilemek yapicilar etkilemek
-Organ bagis davranigini -Fon saglayicilar ve hizmeti
etkilemek yerine getirenlere yapilmasi
-Davranis degisimini gerekenler konusunda
gerceklestirmek (destekleyici yardimci olmak
program elemanlari ile birlikte) -Eylem i¢in harekete
gecmek
-18 yas iistii niifusu boliimlere -Politika yapicilar ve
Hedef Kitle ayirmak harekete gececek genel
halkin tiimii
Stratejiler -Sosyal pazarlama (—jSivil toplum orgiitleri,
ernekler ve medya
-Saglik Bakanlig: calismalari, -Yeni medyalar: Gazete,
organ bagis vakiflari, goniilli televizyon, radyo, elektronik
Medya Araclar kuruluslarin faaliyetleri, gazete, reklamlar
televizyon, radyo, elektronik
reklamlar vb.

Kaynak: Julia Coffman Project “Public Communication Campaign Evaluation, An Environmental Scan
of Challenges, Criticisms, Practice, and Opportunities Prepared for The Communications Consortium
Media Center”, Harvard Family Research , Mayis 2002, s.5’den uyarlanmustir.

226 Philip Kotler, “Improving The Impact of Social Marketing”, Kellogg School of Management, (30
July 2005), www.wfs.org/kotler.ppt (Erisim Tarihi:07.06.2006).
27 Coffman, a.g.e., s.6-7.
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3.3.1. Bireysel Davrams Degistirme Kampanyalar:

Toplumu bilgilendirme veya egitme kampanyalar1 olarak da isimlendirilen bu
kampanyalar, toplumsal veya bireysel iyilik icin, bireylerin mevcut davraniglarinin
degistirilmeye  calisildign  kampanyalardir’™®.  Bireysel —davrams  degistirme
kampanyalarindaki temel nokta, sosyal probleme neden olan davranisin
degistirilmesinin amaglanmasidir. Bireysel davranis degistirme ile ilgili en iyi bilinen
kampanyalar; emniyet kemeri kullanma, sigara birakma ve madde bagimliligin1 azaltma
kampanyalaridir. Bu kampanyalarin cogunda bireysel davranis degistirme sonucu hem
bireysel hem de toplumsal saghgin gelistirilmesi amaclanmaktadir. Bu tiir
kampanyalarin tek basina yeterli oldugunu sdylemek giictiir. Bu kampanyalarin etkili

olmasinda bireyin erken ¢ocukluk doneminde aldig1 egitimin rolii biiyiiktiir.

3.3.2. Toplumsal Davrams Degistirme Kampanyalari

Davranig degistirme kampanyasimnin ikinci tipi olan toplumsal davranis
degistirme kampanyalari;  bir konu ile ilgili yasal diizenlemeleri etkileme, toplum
goniilliilerini motive etme ve toplum farkindaligi yaratma iizerine odaklanmaktadir. Bu
kampanya tiirlerinin artan bir sekilde yayginlastigt = goriilmekle  birlikte

degerlendirilmesinde bazi problemler ortaya c¢ikabilmektedir.

Toplumu isteklendirme kampanyasi olarak da isimlendirilen bu tiir
kampanyalar, toplum icin 6nemli olan bir problemin goriiniirliigiinii artirmakta ve
toplumsal baski gruplar1 olusturarak problemin ortadan kaldirilmasi i¢in gerekli yasal
cerceveye katki saglamaktadir. Bu tiir kampanyalar davranisi yerine getiren bireyler
tizerine odaklanmaz. Bunun yerine davranmis degisimini destekleyecek cevresel

faktorlerin diizenlenmesine ve karar vericilerin etkilenmesine ga11§111r229

. Yasadis1
organ naklinde bulunan ve organ mafyasina katilan kisilere agir cezalar verilmesini
saglamak amaciyla toplumsal bir gii¢ olusturulmasin1 amaglayan kampanyalar ornek

olarak verilebilir.

3.4. Deger Yonlii Kampanyalar

Deger yonlii kampanyalar, toplumda oOnceden olusmus olan ancak dogru

228

Ayni, s.7.
% G.T Henry, and C.S. Gordon, “Tracking Issue Attention: Specifying The Dynamics of The Public
Agenda”, Public Opinion Quarterly, Vol. 65 (2001), s.158.
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olmayan bilgi, tutum ve inanclar degistirmek amaciyla diizenlenir. Belirli bir grup veya
olay hakkinda olumsuz diisiincelerin azaltilmasi i¢in planlanan kampanyalardir. Saglik
konusunda bagnaz, geri kalmis fikir ve tutumlarin degistirilmesine doniik ¢aligsmalar;
bu tiir kampanyalar ile islerlik kazanabilmektedir™. Ornegin, “organ bagisinin dini
acidan yasak oldugu” veya “acil durumda organ bagisinda bulunanlara gerekli
miidahalenin yapilmadigr” gibi toplumda var olan bilgiler ve fikirler degistirilerek,

bunun yerine yeni tutum ve deger yargilar1 yaratmak, bu ¢ercevede degerlendirilebilir.

4. ORGAN BAGIS KAMPANYALARI

Organ bagis kampanyalari, sosyal pazarlama kampanya tiirlerinin her biri ile
ortak bir oOzellik tasiyabilmektedir. Ornegin, organ bagisi konusunda toplumun
bilgilendirilmesi i¢in egitici kampanyalar, organ bagisinda bulunmaya tegvik etmek i¢in
eylem ve davranis kampanyalari ve son olarak da toplumun bagis konusundaki olumsuz

degerlerini ortadan kaldirmak icin deger kampanyalar: diizenlenebilir.

Toplum saglig: agisindan organ bagisinin artirilmasi biiyiikk 6nem tasimaktadir.
Toplumda organ bagis davranmigini gelistirmek i¢in bir¢ok kampanyanin gelisigiizel
yapildigin1 gormek miimkiindiir. Organ bagis1 konusunda ulusal diizeyde ¢coziimler i¢in
daha yapisal ve siirdiiriilebilir caligmalarin yapilmasina ihtiya¢ vardir. Bunun da
Otesinde organ bagis konusu uluslararasi arenada da ¢oziim yollar1 aranan bir konu
olarak goriilmektedir. Insan yasamini olumlu yonde etkileyen nakil uygulamasinin
basarisim1 artirmak i¢in yapilmasi gereken en Onemli sey, organ bagisini artirmayi
tesvik edici kampanyalarin planlanip uygulanmasidir. Bu bakimdan sosyal pazarlama
kampanyalar1 temelinden hareketle, tiim siireci ayrintili sekilde planlayan uzmanlar

tarafindan planlama ve uygulama yapilmasi, basari iizerinde etki yaratabilmektedir.

Ulkemizde yillar itibariyle organ bagisinda bulunan kisi  sayisi
degerlendirildiginde, giiniimiize kadar yapilan kampanyalarin pek de etkili oldugunu
sOylemek miimkiin degildir. Bunun nedeni ise, kampanyalarin planli bir sekilde
tasarlanip yonetilmemis olmasi olabilir. Toplumda oncelikle organ bagis1 konusundaki
yanlig bilgilerin degistirilmesi ve bilgilendirici kampanyalarin siirekli yapilmasi

sonucunda tutum ve sonrasinda ise davranis degisiminin gerceklesmesi beklenir. Bu

29 Kotler, “Improving The Impact....”, s.11.
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yiizden organ bagis kampanyalarinin uzmanlar tarafindan gerceklestirilmesi ve davranig
degistirme kampanyalarinda oldugu gibi sadece belirli bir donem degil, uzun siireli bir
tabana yayilmasi gerekmektedir. Bu konuda gecici coziimler degil, uzun vadeli ve
stirekli bir gelisme saglanmasi daha etkilidir. Etkili ve kalic1 ¢oziim iiretilmesi i¢in, tiim
kurumlarin ortaklasa siirdiirdiigii ve belirli bir donem ile sinirli olmayan uzun soluklu

uygulamalar gerekmektedir.

Tiirkiye’de her yil Kasim ayimnin 3-9 giinlerini kapsayan hafta “Organ Nakli
Haftas1” olarak kutlanmaktadir. Bu hafta boyunca Saglik Bakanligi, kamu ve ozel
kurumlar organ bagisinin artiritlmasi i¢in bazi kampanyalar diizenlemektedirler. Ancak
bu kampanyalarin yeterli olmadigi, Saghk Bakanligimin 2005 yilinda yapmis oldugu
“Organ Bagis Arastirmasi” ile de giindeme gelmistir. Hatta bu arastirmadan sonra,
Saglik Bakanligi’nca, halkin organ ve doku bagisi konusunda tesvik edilmesi amaciyla

biitiin 1illerden yetkililerin katilimiyla bir toplanti diizenlenmistir™".

Boyle bir
toplantinin yapilmast gostermektedir ki, bagis kampanyalarinin basariya ulagsmasi i¢in
bu konuda etkin rol oynayabilecek tiim taraflarin ortak bir ¢6ziim yolunu hedeflemesi
gerekir. Bunu da en etkin sekilde gerceklestirebilecek yaklasimin tiiketici yonelimli

sosyal pazarlama kampanyalarinin oldugu sdylenebilir.

5. ORGAN BAGIS KAMPANYALARININ YONETIMi

Tiirkiye’de saglik konularinda yiiriitiillen kampanyalarin biiyiik ¢ogunlugu,
Saghik Bakanlhign tarafindan yiiriitilmektedir. Organ bagis kampanyalarinin biiyiik
cogunlugu da Saglik Bakanlig: tarafindan ulusal capta yiiriitilmektedir. Ayrica organ
bagist ve naklinin yayginlastirilmasit ve bu bilincin yeterince gelismesini saglamak
amaciyla Saglik Bakanlig: tarafindan her yil 3-9 Kasim tarihleri arasinda “Organ Nakli
Haftas1” diizenlenmekte ve c¢esitli etkinlikler gerceklestirilmektedir. Saglik
Bakanliginin yayinladigi genelge dogrultusunda Saglhik Miidiirliikleri hafta boyunca

yerel etkinlikler diizenlemektedir.

Saglhik Bakanligimin yiiriitmiis oldugu kampanyalarin sosyal pazarlama bakis
acisiyla yiiriitiillmesi daha etkili sonuglar alinmasini saglayabilir. Sosyal pazarlama

kampanya yonetimi; toplumda var olan Oonemli bir problemin ortadan kaldirilmasi

»! Organ Bagisi Masaya Yatirilacak, http://www.ntvmsnbc.com/news/367434.asp?cpl=1 (Erisim Tarihi:
20.06.2006)
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amacina doniik olarak birey ve grup faaliyetlerinin koordineli bir sekilde yiiriitiilmesi

olarak tanimlanabilir.

Organ bagisimi artirma ¢abalarina sosyal pazarlama bakis agisiyla yaklagilmasi,
ayricalik yaratabilecek bir giice isaret eder. Ciinkii sosyal pazarlama kampanyalarinin
basarisinin en Onemli nedeni, toplumdaki kisilerin istek ve ihtiyaclarina cevap
verebilecek sekilde tasarlanmis olmasidir. Organ bagis kampanyalarinin temel

amaclarini, su sekilde siralamak miimkiindiir®*:

-Organ nakline ihtiyaci olanlarin yasam kalitesini artirmak.

-Organ bagist konusunda insanlarin zihninde olumsuz olarak algilanan
durumlar1 veya 6nyargilart olumluya doniistiirmeye calismak.

-Organ bagis1 konusunda toplumun bilinclenmesi ic¢in gerekli olan tiim

caligmalarin yapilmasini saglamaktir.

Organ bagisini artirma c¢abasi, biitiinlesik bir yonetim siirecini icermektedir. Bu
siire¢, bir kampanyanin tiim adimlarinin tek tek diisiiniilmesi ve her adimdan sonra
siirekli degerlendirme yapilmasi gerekliligini ortaya koyar. Organ bagis kampanya
yonetimi, Sekil 2’de goriildiigii gibi birbirini takip eden asamalardan olusur. Her bir
asama stratejik bir 6nemi ortaya koyar. Zira asamalarin birinin géz ardi edilmesi, diger
asamalarin basarisin biitiiniiyle etkiler. Bu bakimdan kampanya yonetimini, biitiinlesik
asamalar siireci olarak degerlendirmek gerekir. Organ bagisini artirmak i¢in diizenlenen
kampanyalarin yonetimi; planlama, mesaj gelistirme, mesajin ulastirilacagi medya
kanallarinin  belirlenmesi, gelistirilen malzemelerin sinanmasi, uygulama ve

degerlendirme asamalarindan olusmaktadir (Bakiniz Sekil 2).

32 Arkin, a.g.e., s.9.
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Planlama

Stratejik Amacin Sec¢ilmesi

Hedef Kitlenin Belirlenmesi

Hedef Kitleye Yonelik Siireclerin Tasarlanmasi
Ozel Amag ve Hedeflerin Belirlenmesi

l

Mesaj Gelistirme

\4

Mesajim Ulastirllacagi Medya Kanallari
Belirlenmesi

\ 4

Malzemelerin Sinanmasi

Program Uygulama

A\ 4

Degerlendirme ve Geribildirim

Sekil 2. Organ Bagis Kampanya Yo6netim Siirecinin Adimlari
Kaynak: Nedra Kline Weinreich, Hands-on Social Marketing A Step by Step Guide (Sage Publications,
London New Delhi, 1999), s.52’den uyarlanmustir.

5.1. Planlama

Planlama, bir veya birden fazla amac saptanarak bunlara ulagmak i¢in gerekli
ara¢ ve yollarin onceden tayin ve tespit edilmesidir. Planlama, isletme i¢in, amac

gelistirme ve bu amaclara ulagsmak icin alternatiflerin degerlendirilmesini kapsayan
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stirecleri igerir233.

Organ bagis kampanyasimni planlayan uzmanlar, davranisa kolayca uyum
gosterilmesini saglamak amaciyla hedef kitlenin konu ile ilgili 6nemli bilgi, tutum ve
davranislart ile ilgili yapisal engellerini tammlama ihtiyaci duyarlar™*. Ciinkii bir
kampanyanin planlanmasindaki ilk adim, gelistirilmek istenen konu hakkindaki hedef
kitlenin var olan tutum, inang¢ ve algilarinin belirlenmesidir. Hedef kitledeki her grubun
(grup i¢inde farkli demografik 6zelliklere sahip alt gruplar) organ bagisi konusundaki
mevcut bilgisi, inanci, degeri, giidiisii, algilanan riski, kampanyaya katilma niyeti ve
kampanya mesajina maruz kalacagi kanallar oldukga farklidir. Kampanya yiirtitimiinde
hedef kitle ile ilgili miimkiin oldugunca ¢ok bilginin elde edilmesi énemlidir™’. Elde
edilen bilgiler dogrultusunda, bu engellerin iistesinden gelecek sekilde planlama

yapilir™®.

Planlama siirecinin; sistematik ve akilci olmasi, arastirma bulgu ve verileri ile
stirekli etkilesim i¢inde olmasi, her diizeydeki saha uygulamalar: i¢in pratik ve uzun
donem amaglarin gelistirilmesi, gerceklestirilmesi ve izlenmesi acisindan stratejik

olmast gibi ozellikleri bulunmasi gerekir® .

Planlama asamasz; stratejik amaglarin belirlenmesi, hedef kitlenin belirlenmesi,
hedef kitle merkezli siireclerin tanimlanmasi, 6zel amag ve hedeflerin belirlenmesi gibi

son derece dnemli alt adimlardan olugsmaktadir.

5.1.1. Stratejik Amacin Belirlenmesi

Stratejik amac ortaya konmadan Once, var olan ana problemin tanimlanmasi
gerekir. Planlamanin gercek baslangi¢c noktasi olan problemin bilinmesi, gelecekteki
olasi firsatlari, bunlar agik bir bicimde gorme yetenegini, giiclii ve zayif yanlarin 15181

altinda nerede durulacaginin bilinmesini, belirsizliklerin neden ¢6ziilmek istendiginin

23 Erol Eren, isletmelerde Stratejik Yonetim ve isletme Politikasi (Der Yayinlari, 1997), s.35.

% Mary Anne Lauri and Josef Lauri, “Social Representations of Organ Donors and Non-donors”,
Journal of Community & Applied Social Psychology, Vol.15 (2005), s.108-119.

35 Ayni, 108-119.

6 Michael D. Slater, “Integrating Application of Media Effects, Persuasion, and Behavior Change
Theories to Communication Campaigns: A Stages-of-Change Framework”, Health Communication,
Vol.11, No.4 (1999), 5.338.

7 Planning a “Social” Marketing Campaign Involves Six Steps Planning Key to Good Communication
Research”, IPRC Newsline Winter 1992,
http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf (Erisim Tarihi: 03.07.2004).
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anlasilmasini ve neyin basarilmak istendigini ortaya koyalr23 8 Problem net olarak ortaya
konmadan, stratejik bir amacin belirlenmesi kolay degildir. Organ bagis1 konusunda da
stratejik bir amag¢ belirlenmeden Once varolan problemin ortaya konmasi gerekir.
Tiirkiye’de binlerce insanin organ bagisinin yetersiz olmasindan dolayr hayatini
kaybetmesi toplumsal bir problemdir ve toplumdaki tiim bireylerin bu konuya duyarl

olmasi1 gerekmektedir.

Organ bagisi ile ilgili stratejik bir amacin se¢ilmesi; problemin analizi, bu
problemin nedenleri ve miimkiin olabilecek ¢oziimlerin bir listesi diisiiniilerek
sekillendirilmelidir. Nihai karar verilirken, problemin ¢6ziimiinde en c¢ok katki
saglayacak segenekler diisiiniiliir. Bazi durumlarda, kampanya konusu toplumun
giindeminde degildir. Bu gibi durumlarda toplumu harekete gecirmek i¢in toplum
liderlerine veya politikacilara ihtiya¢ duyulabilir. Kampanya uzmanlari, hedef kitleyi
harekete gecirecek ve hedef kitlede kampanyaya katilma arzusu yaratacak kisilerle ise
baslamalidir. Bazen de konu toplumun giindeminde olabilir ancak konuyla ilgili bilgi
eksikligi ve yanlis inanis mevcut olabilir. Bu durumda ise kampanya uzmanlarinin
hedef kitlenin konuya iligkin yanlis bilgilerini ortadan kaldiracak ve yanlis anlasilmalari

onleyecek sekilde kampanya amacini ortaya koymalar1 gerekmektedir.

Sosyal kampanyalarda, amaclar hangi diizeyde belirlenirse belirlensin, tiim
amaclarin baz1 temel Ozellikleri tasimasi gerekmektedir. Bu oOzellikleri asagidaki

sekilde siralamak miimkiindiir™:

-Spesifik: Iyi belirlenmis olmali ve ©6zel bir hedef grupta hangi saglik
davramisina yonelik bir etki gerceklestirilecegini tanimlamalidir. Ornegin organ

bagisinda bulunmamis iiniversite 6grencilerinin bagista bulunmasini saglamak.

-Olciilebilir: Beklenen degisikligin say1 ya da yiizde olarak ifade edilmesidir.
Kampanya sonrasinda organ bagisinda bulunmamais kisilerin % 5’inin organ bagisinda

bulunmasi 6rneginde oldugu gibi.

-Ulagilabilir: Beklenen degisiklikler psiko-sosyal ve kiiltiirel yonlerden
benimsenebilir olmalidir. Diger bir ifadeyle amaclar fiziksel, sosyal ve psikolojik

olarak hedef kitleye ulasabilmelidir. Ornegin, niifusun tamamina ulasilmasi amaci

*®¥Haroild Koontz and Crril O’donnell, Management: A Systems and Contingency Analysis of
Managerial Functions (Newyork: McGraw Hill Book Co., 1976), s.25 (Alint1, Ozalp , a.g.e., s.128).
% Ruhi Selcuk Tabak, Saghk iletisimi (Literatiir Yayinlari, No:32, istanbul 2003), 5.99.
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miimkiin degildir.

-Gercekei:  Mevceut  kaynaklar cercevesinde kampanya  olusturulmali,
deneyimlerle celismemeli ve kampanya cabalariyla uyumlu olmalidir. Ornegin bagis
kampanyast sonucunda hedef kitlenin tamaminin organ bagisinda bulunmasini

amaclamak gercek¢i bir hedef olmayacaktir.

-Zamana bagli: Davranis degisikliginin belirli bir zaman diliminde olugmasi
gerekir. Organ bagis kampanyasini takip eden ii¢ ayda icinde kampanyaya maruz kalan

kisilerin organ bagisinda bulunmasi zamana bagl bir amactir.

5.1.2. Kampanyanin Hedef Kitlesinin Belirlenmesi

Kampanya planlama siirecinin bir diger asamasi, hedef kitlenin saptanmasidir.
Genis anlamda hedef kitlenin belirlenmesi, tiim pazar icindeki heterojen gruplarin ortak
davranislar1 ve ihtiyaclar1 dogrultusunda homojen gruplara doniistiiriilmesidir**’. Etkili
bir sosyal pazarlama kampanyas: yiirlitmek i¢in, kampanya programinin 6zel bir kitleyi
hedeflemesi onem tasir. Ciinkii sosyal pazarlama kampanya kaynaklari ¢ogunlukla

kittir ve bu kaynaklarin verimli bir sekilde kullanilmasi gerekmektedir®'.

Hedef kitle olarak sosyal problemin ortaya ¢iktig1 veya en sik goriildiigii grubun
belirlenmesi esas alinir. Bu problem tiim toplumu ilgilendiriyorsa, hedef kitle toplumun
tamami olarak secilmelidir. Eger problem 6zel bir grup icin gecerliyse hedef kitle bu
0zel grup icinden belirlenir. Organ bagis1 kampanyalarinin hedef kitlesi, bagista

bulunmamis, 18 yasini doldurmus ve akli dengesi yerinde olan kisilerin tiimiidiir.

Hedef kitleyi belirlemek, kampanya planlayicilarina essiz bir firsat sunar.

Ciinkii belirlenen hedef kitlenin organ bagisi konusundaki inang, deger ve Kkiiltiirel

ozelliklerine gore kampanyanin 6zellestirilmesi imkan1 yaratilmis olur**,

9 Birol Tenekecioglu ve Figen Ersoy, Pazarlama Yonetimi (Eskisehir 2000 Genisletilmis Yeni Baski),
s.112.

! Juan M. Flavier, Designing Health Communication Campaigns: What Works? (Editors; Thomas
E. Backer, Everett M. Rogers, Pradeep Sopory, Sage Publication, Newbury Park, 1992), s.80.

*2 M. Ryan Barker, “Issue Brief Social Marketing Campaigns”, The Missouri Foundation for Health
Program and Grants Committee and Program Review Committee (September 2003), s.6-7.
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Organ bagis kampanyasinin hedef kitlesini olusturan kisilerin baz1 6zelliklerinin

bilinmesi kampanyanin yiiriitilmesi asamasinda olumlu katkilar saglamaktadir. Bu

acidan hedef Kkitlenin; bilgi diizeyi, tutum ve normlari, davraniglari, sosyo-demografik

ozellikleri, organ bagisim1 kolaylastiracak faktorler ve medya aligkanliklarinin

bilinmesi, kampanyanin uygulanmasina biiyiik oranda yon verebilecektir.

Sekil 3 hedef kitleye iliskin 6zelliklerin bir modelini sunmaktadir. Hedef kitle

analiz modelinden hareketle, organ bagis1 konusunda yiiriitiilecek sosyal pazarlama

kampanyasi icin, hedef kitle 6zellikleri su bagliklar altinda tespit edilebilir:

Davranislar

Hedef Grubun Hedef Grubun .
Medya SOS}{Q-DC.IIIOgF'aflk
Aliskanliklart Ozellikleri
Hedef Grubun
Bilgi Diizeyi
Kolaylastirici Hedef Grubun
Durum
Etmenleri Tutum ve
Normlar1
\ 4
Hedef Grubun

Hedef kitlenin:

Bilgi Diizeyi:

- Hedef kitle yetersiz organ bagisinin farkindami?
- Organ bagisini nasil yapacaklarini biliyorlar m1?

- Organ bagisi ile ilgili yanlis inaniglar1 var mi?

Tutum ve Normlar:

- Yasamlarindaki

bulunmak 6nemli hissediliyor mu?

Sekil 3. Hedef Kitle Analiz Modeli
Kaynak: Tabak, a.g.e., s.95.

konularla karsilastirildiginda  organ

- Diger konular organ bagisi ile nasil biitiinlestirilebilir?

bagisinda
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Organ bagisi ile ilgili hedef kitlenin gordiigii yarar ve engeller nelerdir?

Sosyal cevrelerindeki insanlar, davranis ile ilgili olumlu destek sagliyorlar

mi1?

Organ bagisinda bulunma ile ilgili algilanan sosyal normlar nelerdir?

Hedef kitlenin davranis ve tutumlan iizerinde en onemli etki kim veya nedir?
Onlan takip eden kimlerdir?

Davranis:

- Organ bagisi ile ilgili hedef kitlenin gecerli olan davranisi nedir?

- Davranis degisim diizeyi hangi asamadadir?

- Yeni davramis icin cabalar1 var mudir?  Yoksa onu  nicin
benimsememektedirler?

- Yeni davranisi eyleme gecirmeyi ne kolaylastirabilir?

- Yeni davranig1 kazanmalarina yardim edecek yeni yeteneklere ihtiyaglart var
midir?

Medya Aliskanliklari:

- Hedef kitlenin en fazla dikkatini ¢ceken medya kanali nedir?

- Medya kanalinda hangi programlar hedef kitle tarafindan tercih ediliyor?
(6rnegin, TV showlari, radyo kanallari, gazete boliimleri gibi)

- Hedef kitlenin bu medyalar1 goriip dinledigi yer ve zaman nedir?

- Hedef kitlenin iiye oldugu sivil toplum orgiitleri nelerdir?

- Hedef kitle bos zamanlarinda ne yapar?

- Problemle ilgili konusuldugu zaman kullandiklar1 kelimeler nelerdir?

- Problemle ilgili konusan kisileri giivenilir olarak goriiyorlar mi1?

Hedef kitle ile ilgili bu konularda ayrintili bilgiler elde edilirse, kampanyanin
hedef kitleye yonelik siirecler seklinde tasarlamasi daha kolay olacaktir.

5.1.4. Hedef Kitle Merkezli Siireclerin Tasarlanmasi

Belirlenen hedef kitlede davranis degisimi yaratilmak isteniyorsa, hedef kitleye

doniik siirecler yaratilmalidir.

Organ bagis kampanya mesajlari, hedef kitlede davramis degisimi yaratacak
giicte ve hedef kitlenin uyum saglayacagi bir nitelikte olmalidir. Sosyal pazarlama

uzmanlari, hedef kitlenin bakis acgisindan bakarak organ bagisi ile ilgili goriisleri
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yansitacak niteliksel ve niceliksel arastirma tiirlerini kullanarak, kampanyayr hedef
kitleye uygun bir sekilde tasarlamaya calisirlar. Siirecin tiim asamasinda hedef kitle
analizi sonucunda elde edilen girdiler kampanyanin verimliligini artirmak icin

diizenlemeler yapmaya olanak tanir™*.

5.1.5. Ozel Amac ve Hedeflerin Belirlenmesi

Kampanyanin baslangicindaki stratejik amac¢ dogrultusunda asil amacinin
acikca belirlenmesi gerekir. Kampanya amacinin acik¢a belirlenmemesi ya da yetersiz
tasar1 ve uygulamalar, kampanyanin basarisin1 olumsuz etkilemektedir’*!. Bu yiizden
amaglarin net olarak belirlenmesi, kampanyanin yol haritasi 06zelligini tasir ve
kampanyanin her adiminda amaca ulasilmasi1 adina dogru yolda olunup olunmadigina

karar vermek, daha kolay belirlenebilir.

Organ bagis kampanyalarinda ise temel amag, toplum icerisinde organ bagisinin
artirllmasidir. Bu genel amacin gergeklestirilmesine katki saglayacak 6zel amagclar ise;
hedef kitlenin bagis konusundaki bilgi diizeyini artirmak, olumlu tutuma sahip olan
kisilerin varolan tutumlarini daha cok gelistirmek, olumsuz tutuma sahip olanlarin
tutumlarin1 ise olumluya cevirmektir. Bunlarin sonucunda da tutum ve davranis
arasindaki tutarlih@ saglayarak, kisilerin organ bagisinda bulunma davranisi

sergilemesi hedeflenmektedir.

5.2. Mesaj Gelistirme

Kampanya siirecinde stratejik plan asamasi tamamlandiktan sonra, bu stratejiyi
destekleyecek ozellikli mesajlarin ve malzemelerin gelistirilmesi adimina gegilir. Organ
bagis1 konusunda bilgilendirmeyi artirabilen, var olan olumsuz tutumlar1 degistirebilen
ve oOzellikle de davranis degisikligini destekleyebilen mesaj ve malzemelerin

5 Bu yiizden basarih bir kampanyanmn temel

gelistirilmesi  kolay degildir
elemanlarindan biri de hedef kitleyi kampanyaya dahil edecek sekilde mesaj ve

malzemelerin gelistirilmesidir.

*3 Nedra Kline Weinreich, “Integrating Quantitative and Qualitative Methods in Social Marketing
Research,” Social-Marketing.Com 2003, 23 June 2003 http://www.social-marketing.com/research.html 1-
3 (Erisim Tarihi:07.11. 2005).

DR, Woods, D. Davis, and B.J. Westover, “America Responds to AIDS: Its Content, Development,
Process, and Outcome”, Public Health Reports, Vol. 106, No. 6 (1991), s.34.

** Tabak, a.g.e., s.106-107.
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Motive edici mesaj ve stratejilerin gelistirilme asamasinda hedef kitle ile

246
. Kotler ve Andreasen

yiirlitilen pazar arastirmalarinin bulgulari temel alinmalidir
(2003), hedef kitlenin ihtiyacina gore etkili bir mesajin gelistirilmesinde farkli yollar
one siirmiiglerdir. En basit olarak etkili bir mesajin gelistirilmesi i¢in hedef kitle ile
goriismeler yapilarak onlarin yorumlar: alinabilir. Ikinci yaklasim olarak, organ bagisi
konusunda yaratic1 beyin firtinasi toplantilar1 diizenlenerek, buradan cikan sonuglar
dogrultusunda mesaj gelistirilebilir. Uciincii bir yaklasimda ise, tiimdengelim
mantigindan yola ¢ikarak organ bagist  konusunda kampanya mesajlari

olusturulabilir247.

Mesaj stratejisi belirlenirken, kampanya mesajlarinin ticari iiriin mesajlariyla
rekabet edebilmesi icin, mesajlarin becerikli, yetenekli ve yaratici mesaj iireticileri
tarafindan gelistirilmesi gerekir. Saglik davranisimi etkilemeyi amaclayan kampanya

mesajlarinin yedi temel kurali icermesi onerilmektedir™*®:

-Dikkat cekmek: Geleneksel pazarlamanin kullanmis oldugu birgok teknik,
organ bagisina olan dikkati artirmak icin de onemlidir. Ornegin, bir iiriiniin hedef
kitlenin zihninde konumlandirilmasi veya marka farkindaligi yaratilmasinda; reklam
mesajinin sik tekrarlanmasi 6nemli bir etkiye sahipse, organ bagis kampanyalarinda da
mesajin sik tekrarlanmasi ayni etkiye sahiptir. Ticari iirtinlere dikkati ¢ekmek i¢in {inlii
kullaniminda yararlamildigi gibi, organ bagisina dikkati ¢ekmek i¢in de iinliiler

249

kullanilabilir™. Ciinkii dikkat edilen ve hatirlanan mesajlar etkilidir.

-Hem kalbe hem de beyne hitap etmek: Bazi kisiler gerekgelere degil, duygulara
bagl olarak eyleme gecerler. Insanlar, duygular1 canlaninca daha iyi 6grendikleri icin,

duygulart uyandiran mesajlar ¢ok etkili olabilmektedir.

-Mesaj1 netlestirmek: Mesajda anahtar vaadin belirlenmesi kritik bir adimdir.
Ticari reklamcilar, insanlarin ihtiyaglarini bulusturacak veya degerlerini destekleyecek
hatirlatic1 ve dikkat ¢ekici mesajlar verme konusunda daha uzmandirlar. Ancak ticari
reklamlar siklikla insanlarin giivensizligi, arzulari ve amagclar1 ilizerine odaklanir.

Sonrasinda da ihtiyacin hemen giderilmesine yonelik olarak mal veya hizmetlerin

246 Arkin, a.g.e., s.9.

247 Sammer Deshpande, Michael L. Rothchild and Richard S. Brooks, “New Product Development in
Social Marketing”, Social Marketing Quarterly, Vol. 10, No. 3-4 (2004), s. 47

¥ Tabak, a.g.e., s.107-108.

9 Arkin, a.g.e., s.11.
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konumlandirilmasi reklamlarla yapilir. Sosyal kampanyalardaki mevcut yararlar, hedef
kitle i¢cin 6ncelikli giidiileyici unsur olmayabilir. Bu yiizden odaklanma, yogunlagsma ve
karmasikliktan uzak olma, bir mesaj icin ¢ok Onemlidir. Bir mesaj, bir tek 6nemli
noktayi iletmelidir. Ek bilgiler ve birden ¢ok igerik izleyiciyi yaniltir ve bazi kisiler

mesajin asil anlamim kacirabilir.

-Giiven yaratmak: Insanlar kendiliklerinden davramista bulunmaya yonelten
mesajlar, onlarin giiven duyduklar1 kaynaklardan gelmelidir. Gelecek bir yarar1 ifade
eden s0z, saygin bir kaynaga dayanmiyorsa, insanlar bu mesaja inanmaz. Hedef grupla

ortak yanlar1 olan kaynaklarin kullanimi daha ¢ok giiven yaratir.

-Bir yarar iletmek: Insanlar davramslarini degistirmek icin giiclii giidiilere

ihtiya¢ duyarlar. En iyi giidiilenme kaynagi ise beklenen yarardir.

-Eyleme c¢agirmak: Ikna edici bir mesajla karsilasan insanlar tam olarak ne
yapmalar1 gerektigini bilmelidirler. Onerilen yararin izlenmeye deger olduguna inanan
bireyler bu inang¢larin1 gerceklestirmek i¢in nereye gideceklerini, kime bagvuracaklarini
bilmek isterler. Yonlendirmeler net olmalidir. Eyleme yonelik uygun bir uyari
olmadikca, insanlar duyduklari, anladiklari, hatta benimsedikleri mesajlarla ilgili

eylemlerde bulunmazlar.

-Tutarlilik saglamak: Siireklilik ve tutarlilik kampanya mesajlariin etkisi
acisindan cok gereklidir. Bunun icin de destekleyici tekrarlar yapilmalidir. Mesaj,
cesitli sekillerde bircok kez tekrar edilebilir, ancak temel Ozelliklerinde tutarlilik

olmalidir. Boylece insanlar bu mesaj1 tanir ve ¢ok diisiinmeden algilayip anlarlar.

5.2.1. Mesaj Tiirleri

Mesaj stratejisi gelistirilirken, mesaj igeriklerinin nasil olusturulacagina da karar
verilmelidir. Mesaj icerigi kampanyanin konusuna, hedef kitlenin 6zelliklerine gore

dort sekilde olusturulabilir. Mesajlar; rasyonel, duygusal, manevi ve sdzsiiz olabilir™":

5.2.1.1.Rasyonel Mesajlar

Bu tip mesajlarda bilgi ve gercekler agikca belirtilir. Organ bagis1 ve bunun

toplumsal faydalar1 ile ilgili mesajlar ornek olarak verilebilir. Ozellikle bagista

20 Kotler, Roberto and Lee, a.g.e., s.268.
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bulunmayanlara yonelik olarak o©ldiikten sonra organlarin hicbir ise yaramayacagi,
ancak organ bagisinda bulunulursa bircok insanin hayatimin kurtulacaginin acikca
bildirilmesi rasyonel mesajlar olarak degerlendirilebilir. Burada mesajin tek yonlii mii,
yoksa ¢ift yonlii mii olacagina da karar verilir. Tek yonlii mesajlarda, reklami yapilan
olay ve kampanyanin yararlar1 belirtilirken; cift yonlii mesajda ise olayin yararlar
yaninda bazi dezavantajlart da belirtilerek geri bildirim alinir. Reklami yapilan fikirden
onceden olumlu yonde etkilenmis ve diisiik egitim diizeyinde olan insanlarda tek yonlii

mesajlarin daha etkili oldugu goriilmiistiir™'.

5.2.1.2. Duygusal Mesajlar

Pek c¢ok durumda insanlar duygusal bakimdan karar verme durumunda kalirlar.
Bazi1 durumlarda duygusal mesajlarin etkisi ¢ok biiyiik olabilmektedir. Bu tip mesajlar,
daha cok istenilen davranis1 motive edici olumlu (eglence, gurur, sevgi) ve olumsuz
duygulart (korku, sug, utang) ortaya ¢ikarmak i¢in kullanilir. S6zgelimi Oktar Babuna
icin diizenlenen kan bagis1 kampanyasinda duygusal yonden karar vermenin daha fazla

on plana ¢iktigini ifade etmek miimkiindiir.

Kampanya mesajlarinda duygusal mesajlarin  kullanilmas1 yaygin olarak
goriilmektedir. Organ bagisinin pozitif yOniinii vurgulamak i¢in organ bagisinda
bulunanlar ile ilgili duygusal Oykiiler gosterme de davramis iizerinde oldukca etkili
goriinmektedir. Skowronski  (1990), cocuklarinin Oliimiinden sonra organini
bagislamaya karar veren bir anne ve babanin videosunu izleyen katilimcilarin organ
bagisina karst onemli bir pozitif degisim gosterdiklerini ortaya koymustur. Video

nedeniyle, hem davranis hem de organ bagislama niyetinde artis olmustur®>.
5.2.1.3. Manevi (Ahlaki) Mesajlar

Hedef kitleye neyin dogru ve uygun oldugunu belirten mesajlardir. Ornegin,

“Organ bagis1 hayat kurtarir” gibi mesajlar, bu kategori altinda siniflandirilabilir.
5.2.1.4. Sozsiiz Mesajlar

Bu tip mesajlarda soz ya da yazi yerine gorsel unsurlar, grafik, semboller,

=l Kopfman, a.g.e., s. 6.
2 Ayny, s. 9.
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mimikler, beden dili, fiziksel goriintiiler vb.’den yararlanilabilir. Cogu kampanyada bu
yaklasimlardan biri baskin olsa da, birkaci bir arada gtjriilmektedir253 . Diger bir ifade
ile bu unsurlardan cogu ne kadar uyumlu kullanilirsa, mesajin algilanmasi o kadar

kolaylasabilmektedir.

5.2.2. Mesaj Kaynaginin Secimi

Hedef kitle icin dogru mesajlarin olusturulmast kadar bu mesajin verilecegi
kaynagin se¢ilmesi de onemlidir. Mesajin etkinligini artirmak icin mesaj kaynaklarinin

254

bu ise katki saglayacak kisilerden olugsmasina dikkat edilmelidir™". Mesajin ikna

edicilik diizeyi mesaj kaynaginin hedef kitle tarafindan algilanan giivenilirligi ve

diirtistliigline baghdlr255.

Toplumu bilgilendirmek i¢in, cogunlukla toplum tarafindan bilinen ve daha da
onemlisi, deger verilen iinliiler ele alinmalidir. Unliiler baz1 nedenlerden dolay1 dikkatli
bir sekilde kullanilmalidir. Bu nedenlerden birincisi, mesaj {inliiniin varligindan dolay1
etkilenebilir ve nihai amag unutulabilir. Yani {inlii mesajin 6niine gecebilir. Ikincisi,
iinliiler sohretini kaybedebilir. Ozellikle gengler arasinda fanatik hayranlar1 olunan
iinliiler ve spor starlar1 ¢ok hizl1 ve beklenmeyen sekilde degisebilmektedir. Uciinciisi,
tinliiler kampanyanin 6nemini vurgulamak adina uygun olmayabilir. Dordiincii ve son
neden ise, alkol ve uyusturucu kullantmini 6nlemek adina iinliilerin verdigi mesaja,
genclerin siipheyle bakabilmesidir. Ciinkii hedef kitle o mesaji vermek icin iinliilere
ticret 0dendigini diisiinebilir veya cogu {iinliiniin alkol veya uyusturucu kullanicisi
oldugunu diisiinebilecedi i¢in verilen mesajin siipheli olarak algilanmasi durumu ortaya

cikabilir.

Toplum saghig: ile ilgili bir kampanyada inlii kullanilmak isteniyorsa, hem
kampanya konusuna ters diismeyecek hem de konunun daha iyi vurgulanmasini

saglayacak kisiler segilmelidir’. Kisacas1 mesaj kaynagmin énemli 6zelliklerinden biri

23 Laure L. Northouse and Peter G. Northouse, Health Communication Strategies for Health

Professionals (Third edition, 1998), s.2-5.

254 Davis, a.g.e., s.20.

255 Dejong, a.g.e., s.187.

* 2006 yilinda Tiirk Bobrek Vakfi'nin organ bagis kampanyasi igin gerceklestirdigi yeni organizasyon, on
tasarimcinin tasarladigr “Bir Isik da Sen Tut” T-Shirtlerinin tanitiminin yapildigi defile, birgok {iinli
mankenin katilimiyla gerceklesmistir. Bu defilede kullanilan ve toplumun dikkatini ¢eken iinli kisi ise,
eski manken Merve Ildeniz olmustur. Merve Ildeniz’in esinin bobrek hastasi olmasi, verilen mesajin
inamirliligini artirmak icin yeterli giictedir. Merve Ildeniz’in defilede ve sonrasinda medyaya verdigi
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inanilir olup olmadigidir. Inanilirhga olumlu etkide bulunan unsurlar ise kaynagmn
sayginligl ve gﬁvenilirligidir256. Toplumla ilgili saglik konularinda siyasiler tesvik edici
fikir liderleri olarak kullanilabilir. 2005 yilindaki organ bagis haftasinda TBMM nin

organ bagis kampanyasina katilmas bu konuya oérnek teskil eder®’.

5.3. Mesajin Ulastirllacagi Medya Kanallarinin Belirlenmesi

Kampanya mesaji, belirlenen hedef pazara bir iletisim araciyla ya da belirli bir

iletisim kanaliyla ulagtirilir™®

. Yiiriitilen kampanyanin basarisimi etkileyen 6nemli bir
faktor de medya kanallarinin dogru olarak secilmesidir. Ciinkii medya se¢imi kampanya
biitcesinde en fazla etkiye sahip unsuru olusturmaktadir ve secgeneklerin
degerlendirilmesi ile analizinde dikkatli olmayr gerektirmektedir. Medya kararlari;
programin hedefleri, iletisim amaglari, her bir medya kanalinin avantaj ve sinirliliklari,
hedef kitlenin ozellikleri, mesajin ozellikleri, biitce ve fonlar iceren cesitli kriterler
diistiniilerek verilmelidir®. Televizyon, radyo, basili medya, web sitesi, sokak ilanlari,
brosiir, masa basi tamtimlar1 veya diger medya kanallarinin hangisinin en diisiik

maliyetle daha fazla hedef kitleye ulasmay: saglayacag: belirlenmelidir®®. Eger medya

seciminde gereken 6zen gosterilmezse tiim ¢abalar basarisizlikla sonuglanabilecektir®®’.

Medya kanali se¢ilirken dikkat edilmesi gereken bir konu da hedef kitlenin
gonderilen mesaji en uygun zaman, yer ve durumda alabilmesidir. Burada temel olan
hedef kitlenin dikkatini ¢cekmek ve istenilen davranisa ikna etmek i¢in ne tiir iletisim
gelistirilecegine karar verilmesidir. Ciinkii farkli hedef kitleye ulagmak i¢in farkl

262

iletisim kanallarin kullanilmasi gerekebilir™”. Coklu kanal seciminde, hedef kitle

muhtemelen daha cok mesaja maruz kalacakti’®. Ciinkii farkli mesajlar farkh

mesajlar; inanirlilik ve toplumun duyarli davranmast acisindan olumlu etkiler birakabilecek potansiyele
sahiptir.

236 Odabas1 ve Baris, a.g.e., s.173.

®I"TBMM’de Organ Bagisi Kampanyasi, http://www.byegm.gov.tr/yayinlarimiz/anadoluyahaberler-
yeni/2005/subat/ah_16_02-05.htm (Erisim Tarihi: 17.04.2006).

> Tenekecioglu ve Ersoy, a.g.e., 5.261.

»% Eser ve Ozdogan, a.g.e., s.74.

260 Dejong, a.g.e., s. 188.

261 Odabasi ve Oyman, a.g.e., s.411.

262 Robert J. Donovan, “Steps in Planning and Developing Health Communication Campaigns: A
Comment on CDC’s Framework for Health Communication”, Public Health Reports, Vol.110 (Mr/Ap
1995), s.216.

23G.A. Sullivan, J.A. Yonkler, W. Morgan and A.P. Merritt, A Field Guide to Designing a Health
Communication Strategy (Baltimore, MD, Johns Hopkins Bloomberg School of Public Health/Center
for Comminication Programs, March 2003), s.149
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kanallarda daha etkin gallsmaktad1r264.

Cogu zaman bir kampanya icin en etkili kanalin televizyon oldugu
varsayillmaktadir, ancak bu her zaman gecerli olmayabilir. Genellikle televizyon, basit,
duygusal tepkileri harekete gecirecek ve kolay model alinarak dgrenilecek davranislarla
ilgili mesajlarin verilmesinde miikemmel bir kanaldir. Radyo, televizyon reklamlarinin
coguna oranla hem iiretim maliyetleri hem de reklam giderleri acisindan daha ucuzdur.
Radyonun bu 6zelligi mesajin daha ¢ok tekrarlanmasina imkan tanir. Daha da 6nemlisi,

radyo istasyonlar1 ¢ok kii¢iik gruplara bile mesajin gonderilme olasiligin artirir.

Basili medya, yayin medyalarindan daha az dikkat edilen bir kanaldir. Ancak,
ozellikle politika yapicilar ve toplum goriisiinde etkili olan liderler gibi dar hedef
kitleye ulasilmak isteniyorsa bu mecra kullanilabilir. Bunlara ek olarak yazili reklam,
brosiir ve Ozellikli makaleler tekrar tekrar okunabilir ve kisileri cezbedebilir. Yazili
medya, ayn1 zamanda detayli bilgi ve mantiksal a¢iklamalarin sunulmasi i¢in de cok
uygundur. Ornegin, organ bagis1 konusunda iiniversite ogrencileri bilgilendirilmek
isteniyorsa, iiniversite gazetesinde konu ile ilgili aciklamalar yapilmasi kampanya
malzemesi agisindan en iyi arac olabilir.

Internet, tiiketicilerinin saglik konusundaki farkindaligini, tutumlarim1 ve karar
vermelerini etkileyici bir kanal olarak yaygm bir sekilde ilerleme gostermektedir®®.
Internet, 6zellikle egitimli hedef kitle i¢in 6nemli medya araglarindan biridir. Alkol ve
sigara sirketlerini i¢ine alan 6zel sektor, agresif bir sekilde kendi web sitelerini
olustururken, toplum hizmet gruplar1 web’in avantajlarin1 yeni yeni kesfetmeye
baslamistir. Son zamanlarda web siteleri, gorsel malzemelerin ve videolarin toplum
tarafindan izlenmesine biiyiik bir oranda izin vermektedir. Ornegin, Tirk Bobrek Vakfi,
bobrek bagisi konusunda toplumu bilgilendirmek ve organ bagis kampanyalari

diizenlemek gibi bircok islevi iistlenen bir web sitesine (www.tbv.com.tr) sahiptir*®.

Mesajin yayilmasi agisindan diger onemli bir kanal Emniyet Miidiirligu’ diir.

Cogu durumda Emniyet Miidiirliiklerinde organ bagis1 yapilabilmekte ve ehliyet alan

264 Planning A “Social Marketing Campaign Involves Six Steps Planning Key to Good Communication
research”, IPRC Newsline Winter 1992, http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf
(Erisim Tarihi:03.07.2004).

265 Robert A. Logan, “Evaluating Consumer Informatics: Learning from Health Campaign Research”,
MEDINFO (2004), s.1147 .

26w ww.tbv.com.tr (Erisim Tarihi: 25.04.2006)
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kisilere kolaylik saglamaktadir. Bu gibi yerlere halki bilgilendirecek brosiir ve tanitim
afislerinin asilmasi ve organ bagis masasinin kurulmasi etkili bir iletisim ¢abasi olabilir.
Yiiriitiilecek bir kampanyaya bu birimin dahil edilmesi veya paydas olarak belirlenmesi

etkili bir yontem olabilir™®’

. Dini kurumlar, isyerleri, sivil érgiitler ve okullar kampanya
mesajinin dagitilmasina katki saglar. Bu kurumlara brosiir, ilan, poster, kitapgik, el
ilanlarinin dagitiminda etkili olarak kullanilabilir. Ayrica bu kurumlarin ilan tahtalarina
bilgilendirici brosiirlerin asilmasi da katki saglayabilir. Bunlar disinda etkin bir iletisim
kanali kisiden kisiye mesajin yayilmasidir. Aile, arkadas, 6gretmen, saglik uzmanlari

gibi kisilerarasi iliski bicimleri de iletisim kanali olarak kullanilabilir.
5.4. Gelistirilen Malzemelerin Sinanmasi

Sosyal pazarlama kampanyasinin potansiyel basarisin1 degerlendirmenin en iyi
yolu pazarda sinanmasidir. Bu asama, kampanya hedeflerine en iyi sekilde ulasmak i¢in
hazirlanan mesajlarin ve malzemelerin, hedef kitlede yer alan bireylerle denenmesi
gerekmektedir. Bir kampanya mesaji, malzemesi ya da genel stratejisi gelistirildiginde,
bu taslagin hedef kitleye uygun olup olmadiginin belirlenmesi i¢in sinanmasi gerekir.

Sonuglarin gercekeiligi icin pazar yerinin secimi biiyiik 6nem tasimaktadir™®®.

Malzemelerin smmanma siirecinde, hedef kitleyi temsil edecek kiiciik bir
orneklem belirlenir. Hazirlanan mesaj ve malzemeler bu 6rneklem iizerinde sinanir. Bu
asamada; fokus grupla derinlemesine miilakat veya uzman bir kisinin ytriittiigii yar1
yapilandirilmig sorular veya goriis formlar1 yoluyla mesaj ve malzemeler hakkinda
orneklemin diisiinceleri Ogrenilmeye calisilir. Bu siirecte gerekliyse goriismeleri

kolaylastiracak diizenlemeler yapilabilir. Elde edilen veri sonuglar1 analiz edilir.

Mesaj ve malzemelerin sinanmasi sonucunda, hazirlanan malzeme beklenen
etkiyi gostermisse son karar verilir. Eger beklenen etki elde edilmemisse yeniden bir
diizenleme yapilir ve tekrar hazirlanan malzemeler sinanir. Bu siire¢ hazirlanan

69

malzemeden tatmin elde edilinceye kadar tekrarlamir®®. Mesaj ve malzemelerin

sinanmasl, calisanlarin programin uygulanmasinda deneyim kazanmalar1 ve gercek

267 Arkin, a.g.e., s.20.

268 Eser ve Ozdogan, a.g.e., s.31.

% Michael Siegel and Lynne Doner, Marketing Public Health Strategies to Promote Social Change
(Jones and Bartlett Publishers, Sunbury Massachusetts, 1998), s.415.
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hayattaki maliyetleri 6grenmelerine de yardimci olur. Ayrica, karsilagilacak sosyal,

politik ve kiiltiire] problemlerin tanimlanmas1 hususunda da 6nemlidir.

Malzemelerin  sinanmasi, kampanya diizenleyicilerine bazi  yararlar
sunmaktadir. ilk olarak mesaj ve malzemenin sinanmasi ile hazirlanan malzemenin
hedef gruba etkili bir bicimde hitap edip edemeyecegi ortaya konabilir. Malzemelerin
sinanmast ve tekrar diizenleme yapilmasi ekstra zaman ve para gerektirmekle birlikte,
etkisiz malzemelerin yol acacagi daha biiyiik maliyetler onlenebilir. Son olarak da,
malzemeleri sinama, kampanya sorumlularina iletisim stratejileri konusunda bilgi ve
giiven saglar’’’. Kisacas1 malzemelerin sianmasi, proje i¢in ortaya ¢ikacak ek zaman
ve maliyetlerde tasarruf saglar. Uzun donemde finansal tasarruf ve programin

yiiriitiilmesi esnasinda yanhshklardan kaginmaya yardim eder®’".

5.5. Kampanya Programim Uygulama

Kampanya siirecinin bu asamasi, her seyin bir araya getirildigi asamadir.
Kampanya yonetim siirecinde yer alan planlama, mesaj gelistirme, uygun kanallarin
belirlenmesi ve malzemelerin sinanmasi1 calismalarindan sonra topluma yonelik
caligmalarin baglama zamani olan uygulama asamasina gelinir. En ayrintili arastirma ve

en parlak stratejik plan bile iyi bir uygulama olmadan basar elde edemez.

Kampanya programinin uygulanma asamasi karmasik ve miicadele gerektiren
bir siirectir. Yoneticiler ve personel birbiriyle baglantili ve i¢ ice ¢ok sayida etkinligi

programa gore yliriitmek durumundadir.

Kampanya programinin tiim malzemeleri program baslamadan 6nce hazir ve
yeterli sayida olmalidir. Kampanya uygulama asamasinda, programin hedeflerine ulasip
ulasmadiginin izlenmesi ve degerlendirilmesi i¢in hangi yontem ve programin

kullanilacagina uygulamaya baslamadan dnce karar verilmelidir*’*.

Uygulama esnasinda programin izlenmesi programin basarisini kontrol etmenin
yaninda uygulama esnasinda c¢ikacak ihtiyaclar dogrultusunda degisiklik yapmayi

saglayacak sekilde de esnek olmalidir. Cogu basarili program hedef kitle ve programla

270 Tabak, a.g.e., s.106.

m Weinreich, a.g.e., s.76.

72 Planning A “Social Marketing Campaign Involves Six Steps Planning Key to Good Communication
Research”, IPRC Newsline Winter 1992,
http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf (Erisim Tarihi:03.07.2004).
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ilgili mevcut bilgilerin giincellenmesiyle elde edilmektedir’””.

Kampanya uygulanma asamasi; kamuoyunun, basinin ve politikacilarin azami
dikkatinin c¢ekilebilecegi bir firsattir. Bu yiizden kampanya uygulama asamasinin
yiiriitiilmesi cok 6nemlidir. Burada 6nemli olan kampanyanin yonetimi, uygulanmasi ve
izlenmesinin ¢ok dikkatli bir sekilde gerceklestirilmesidir. Kampanyada gorevli tiim

personelin isini 1yl yapmasi i¢in gerekli kosullar yonetim tarafindan saglanma11d1r274.

5.6. Sonuclarin Degerlendirilmesi ve Geribildirim

Sosyal konular iceren kampanyalar genellikle diisiik biitceli, kisa donemli ve
yerel oldugundan dolay1 bu kampanyalarin ¢ok az1 6zenli olarak degerlendirilmektedir.
Ulusal kampanyalarin sonuglart bile hem pahali olmasi hem de arastirma tasariminin
zorlugu nedeniyle nadir olarak degerlendirilmektedir. Sonuglarin degerlendirilmesi,
kampanyay1 olumsuz olarak etkileyebilecek engellerin belirlenebilmesine ve yaygin
olarak yapilan hatalarin 6nlenmesine katki saglayabilecektir. Miimkiin oldugu olciide,
kampanyanin ilk planlandigi asamadan son asamasina kadar tiim siire¢ izlenmeli ve

hem siirecin hem de sonucun birlikte degerlendirilmesi saglanmalidir®”.

Kampanyanin bu diizeyi yiiriitiilen programin degerlendirilme asamasidir.
Kampanya ile ilgili hedef kitlenin tutum, inan¢ ve davranislarinda meydana gelen
degisikliklerin dl¢iilmesidir. Bu asama kampanya programinin en 6nemli asamalarindan
birini teskil eder. Ciinkii baslangi¢ ile sonu¢ diizeyi arasinda elde edilen gelismeleri
gosterir.  Programin degerlendirilmesi sadece bu asamada yapilmaz, programin
basladig1 andan itibaren degerlendirme yapilmalidir. Genellikle kampanyalar {i¢ farkl

acidan degerlendirilir. Bunlar; siirecin, sonucun ve etkinin degerlendirilmesidir®’.

5.6.1. Siirecin Degerlendirilmesi

Siirecin degerlendirilmesinde kampanyanin hedef kitlenin ne kadarina ulastigi

ve kampanya mesajina ne kadar maruz kalindigim belirler””’. Kampanyanin uygulanma

273 Ayni, s. .9.

274 Tabak, a.g.e., s.113.

275 Dejong, a.g.e., s.189.

%76 Planning A “Social Marketing Campaign Involves Six Steps Planning Key to Good Communication
Research”, IPRC Newsline Winter 1992,
http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf, (Erisim Tarihi:03.07.2004).

217 Coffman, a.g.e., 8.
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asamalarin1  gozlemleme ve yapilanlarin etkisini degerlendirme sonucunda
kampanyanin verimliligi belirlenir. Sosyal pazarlama kampanyas: karigiksa, programin
degerlendirilmesi zor olur. Siirecin degerlendirilmesinde kullanilan tekniklerin belli
baghlari; gazete izleme, televizyon izleme, radyo izleme, web sitesini izleme, telefon
arastirmasi, kisisel goriigme (miilakat), tam zamanli modeller, saghk gostergeleri ve
arastirma oncesi ve sonrasi etkinlik dl¢iimiidiir. Bu tekniklerin her birinin avantaj ve
dezavantajlart  bulunmaktadir. Uygulanan kampanya ve amaclanan hedefler
dogrultusunda, etkinlik Ol¢iimiinde hangi tekniklerin kullanilacagina karar

verilmelidir®’®,

Temel olarak programin uygulanma seklini degerlendirip gerekli diizeltmelerin
zamaninda yapilmasi biiyiik 6nem tasir””°. Siire¢ degerlendirmesi i¢inde su konular yer

almaktadir:

-Dagitim: Dagitim ol¢iimleri, genellikle kampanyada dagitilan iiriinlerin sayisi
ve tipini igerir. Organ bagisi ile ilgili bilgilendirici brosiir, tanitim karti, toplantilar ve

seminerler gibi faaliyetlerin sayis1 degerlendirmeye tabi tutulur.

-Yer: Organ bagis kampanyasinin basinda ne kadar yer aldiginin ol¢iilmesidir.
Bir kampanya medyada ne kadar cok yer isgal etmigse hedef kitlenin bu kampanya

mesajlarina maruz kalmasi o denli yiiksek olur.

-Maruz Kalma: Maruz kalma, hedef kitlenin kampanyayla karsilasip
karsilasmadigi, ne kadar siire kampanya mesajina maruz kaldigi, kampanyaya dikkat
edip etmedigi ve kampanyayr hatirlayip hatirlamadiginin  6lgiilmesidir. Farkl
diizeylerde kampanya mesajina maruz kalan kisilerin, kampanyada Onerilen davranisi
yapma niyetlerinde farklilik olup olmadiginin degerlendirilmesi kritik bir Oneme

sahiptir.

5.6.2. Sonucun Degerlendirilmesi

Bu degerlendirme ile kampanyanin hedef kitlesinde ve cevresel/yasal yapisinda
meydana gelen degisimler Ol¢iilmeye calisilir. Sonu¢ degerlendirme, kampanyanin

amacladig1 etkinin hedef kitlede goriiliip goriilmedigini 6lcer. Kampanyanin amaci,

8 Barker, a.g.e., 5.6-7.
7" Weinreich, “Integrating Quantitative....”, s.158.
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hedef kitlenin bilgi diizeyini, niyetini ve davranisini degistirmekse, bunlarin gerceklesip
gerceklesmedigi aragtirtlir”®. Sonu¢ degerlendirme, kampanyanin bir etkisi olarak
hedef kitle veya toplulukta ortaya ¢ikan ‘“sonuglarin” ol¢iilmesidir. Cogu kampanya
hedef kitlenin bilissel diizeyini etkilemeyi amaglamaktadir. Kampanyanin sonuglari
degerlendirilirken, genellikle hedef kitlede meydana gelen bilgi/farkindalik, dikkat,
tutum, norm, davranig, cevresel yapr ve politikalarda meydana gelen degisiklikler

degerlendirilmeye calisilmaktadir®'.

-Bilgi/Farkindalik: Cogu kampanya, 6zellikle kampanyanin baslangi¢ diizeyinde
hedef kitlenin konu ile ilgili bilgi ve farkindalik diizeyini belirlemeye calisir. Konunun
halkin giindeminde ne kadar olup olmadigini ortaya koymak i¢in kamuoyu arastirmalari
yapilir. Baslangicta hedef kitlenin organ bagisi hakkinda sahip oldugu bilgi diizeyi
belirlenir. Daha sonra kampanya tamamlandiktan sonra tekrar hedef Kkitlenin
bilgi/farkindalik diizeyi belirlenmeye calisilir. Bu degerlendirmeye yapilan elestiri,
kampanya sonuclart degerlendirilirken bu unsura asir1 derecede giivenilmesidir.
Kampanya amaclarindan biri olarak konu ile ilgili hedef kitlenin bilgi/farkindalik
diizeyinin artmas1 kampanyanin basarisi i¢cin 6nemlidir, ama basarinin sadece bu kritere

gore degerlendirilmesi yanlistir.

-Dikkat: Kampanyanin hedef kitle tarafindan ne kadar dikkate alindigim
Ol¢mektedir. Sonug olarak hedef kitlenin dikkatini ¢eken kampanyanin basarili oldugu

yoniinde beklentiler olusmaktadir.

-Tutum: Kampanya sonuglarini 6l¢gmek icin kullanilan tekniklerden biridir.
Tutumlarin davranislarla giiclii bir iligkisi vardir. Arastirmalarin biiyiikk cogunlugu,
tutumlarin nasil dl¢iilecegini gdstermekle birlikte, tutumlarin dogru olarak belirlenmesi
kolay degildir. Kampanyalar, davranis degisimi icin tasarlanmissa, kampanyanin isleyip
islemedigini 6lgmek i¢in hedef kitlenin sahip oldugu tutumlari ve bu tutumlar

dogrultusunda da davranislarin belirlenmesine ¢alisilmaktadir.

-Norm: Sosyal norm, énemli kisiler veya grup arkadaslar1 arasinda yani sosyal

cevrede kabul edilebilir tutum ve davraniglarin algilanma standardidir. Bazi

%0 Planning A Social Marketing Campaign involves Six Steps Planning Key To Good Communication
Research”, IPRC Newsline Winter 1992, http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf,
(Erisim Tarihi:03.07.2004).

=l Copfman, a.g.e., s.15.
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durumlarda, bir davranis degisimini bagsarmak i¢in en 6nemli faktor olarak sosyal norm

goriilmektedir.

-Davranig: Kampanya sonuglarinin en 6nemlisi davranis degisimidir. Kampanya
sonrasinda kisilerde davranis degisimi olup olmadig ol¢iilmeye calisilir. Ornegin ulusal
capta diizenlenen organ bagis kampanyasi sonucunda insanlarin bagis kartina sahip
olma oranlar1 kampanyanin davranig acisindan istenileni basarip basarmadigini

gosterebilecek niteliktedir.

Sonuglart degerlendirmek icin dogrudan cevaplama, icerik analizi ve kamuoyu
arastirmasindan yararlanilir. Dogrudan cevaplama tekniginde, hedef kitlede bulunan
kisilere kampanyada bulunan reklamlarin bazilar1 sorulur. Bu telefonla, bir anket
formunun kisiye gonderilmesiyle veya bir web sitesinin ziyareti saglanarak yapilabilir.
Icerik analizinde ise kampanyanin medyada sunumu veya tartisilmasinin nasil yer
aldig1 6grenilmeye calisilir. Konuya katki saglayici olarak tanimlamalar, agiklamalar ve
metafor gibi anahtar temalarin yer alip almadig1 veya konuyla ilgili yanlis mesajlarin
bulunup bulunmadig Slciilmeye calisihir®®’. Kamuoyu arastirmalart ise sonuclarin ve
etkinin degerlendirilmesinde son zamanlarda yaygin olarak kullanilmaktadir. Davranis
ve tutum gibi hedef sonuclarin elde edilmesi icin giinlikk arastirmalar yapilir. Bu tiir
arastirmalar halkin ilgi ve davranmiglarinin giinden giine nasil degistigini ortaya koyar.
Bu tiir uygulama halkin kampanyaya tepkisinin nasil oldugunu ortaya koymasi

acisindan biiyiik katki saglar.

5.6.3. Etkinin Degerlendirilmesi

Etkinin degerlendirilmesi ile sozkonusu davranista istenen degisimin yaratilip
yaratilmadigi ve sistem diizeyindeki etkileri dl¢iilmeye ¢alisilir. Kampanyanin 6nceden
belirlenen amaclara ne kadar ulastiginin tarafsiz bir degerlendirmeyle saptanmasi
gereklidir®™’. Degerlendirme tiirlerinden en kapsamli olamdir ve programin uzun

donemli sonuglarmma odaklanir. Davranmis degisiminin  uzun donemli yapilip

%2 Gary T. Henry and Craig S. Gordon, “Tracking Issue Attention: Specifying The Dynamics of The
Public Agenda”, Public Opinion Quarterly, Vol. 65 (2001), s.163.

* Ozkan Tikves, Halkla iliskiler &Reklamcihk (Beta Yaymnlari, Genisletilmis ikinci Basim, Mart
2005, Istanbul, Yayin No. 1366), s.99.
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yapilmadigim 6lger284.

-Uzun donemli davranislar agisindan sonuglar: Kampanya esnasinda davranig
degisimi gosteren kisi sayist basarili bir sekilde gerceklestirilmisse veya bir kampanya
politika degisimini basarmissa, bundan sonra bu degisimlerin uzun dénemli sonuglari
olciilmeye calisihr. Ornegin, organ bagis kampanyasindan sonra bagis yapanlarin
sayisinin artmasi ve bu dogrultuda da uzun vadede organ bekleyen hastalarin bekleme
siiresinde bir azalma egilimi gostermesi kampanyanin uzun donemli etkisiyle

gerceklesir.

-Sistem diizeyinde sonuclar: Sistem diizeyinde, kampanyanin degerlendirilmesi
uygulamada ¢ok az goriilmektedir. Ciinkii cogu kampanya sistemden daha cok bireylere
odaklanmaktadir. Bir kampanyanin bu diizeyde etki etmesi hem ¢ok zor, hem de
inanilmast miimkiin olmayan durumdur. Organ bagisi konusunda sistem diizeyinde
olusabilecek sonuclar; organ tedarik ve egitim sisteminde olusabilecek degisiklikleri

igerebilir.

5.6.4. Geribildirimlerin Degerlendirilmesi ve Diizeltici Calismalar

Program yiiriitiilirken herhangi bir asamasinda problem mevcut ise diizeltici
tedbirlerin alinmasi gerekmektedir. Program sona ermis veya yiiriitiiliyor da olsa bir
degerlendirme raporu hazirlanmalidir. Rapor, formal boliimleri, grafikleri ve materyal
orneklerini icermelidir, ayrica benzer kampanyalarin yiiriitiilmesi i¢in yonetim kuruluna

bir tavsiye mektubu seklinde verilmelidir.

Degerlendirme siireci boyunca elde edilen geribildirimler, sosyal pazarlama
kampanya siirecinde yasanan problemlerin, hatalarin neler oldugunu gostermektedir.
Bu bilgiler dogrultusunda hedef kitlenin tutum, fikir ve ihtiyaclarina cevap verecek
sekilde yeniden planlanma yapilmasi gerekebilir. Degerlendirilen veriler, sosyal
kampanyanin bazi temel noktalarinin yeniden gozden gecirilmesini, taktiksel
degisiklikleri, gecici diizeltmelere rehberlik edilmesini, diizenli geribildirimi ve
sistematik siirecleri yonlendirilmesine katki saglar. Biitiin planlama, test, uygulama ve

degerlendirme siireci boyunca tiiketicilerden elde edilen goriis, elestiri ve tavsiyelerle

2% Planning A Social Marketing Campaign involves Six Steps Planning Key To Good Communication
Research”, IPRC Newsline Winter 1992, http://www.drugs.indiana.edu/publs/newsline/pdfs/winter92.pdf,
(Erisim Tarihi:03.07.2004).
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yiiriitilecek sosyal pazarlama kampanya programi gelistirilebilir, zaman, enerji ve

paradan tasarruf elde edilebilir ve benzer kampanyalarin daha iyi bir sekilde

yiiriitiilmesine katk1 saglanabilir®.

85 Barker, a.g.e, s.8.



DORDUNCU BOLUM

UNIVERSITE OGRENCILERININ ORGAN BAGISINA YONELIK
TUTUMLARININ ARASTIRILMASI

1. ARASTIRMANIN KONUSU

Yetersiz organ bagis1 tiim diinyada oldugu gibi, Tiirkiye’de de insan sagligi
acisindan 6nemli problemlerden biridir. Organ ve doku nakli bekleyen hastalarin sayisi
her gecen giin artmakta, ancak organ bagis1 bu artisin ¢cok gerisinde kalmaktadir. Organ
bagisinin artirtlmasi konusunda yapilan ¢alismalarin ¢ogunun, iilke genelinde etkin bir
coziim saglamadigi goriilmektedir. Organ bagis davranisi; saglik bilimleri, sosyal
bilimler, egitim bilimleri, etik ve hukuk gibi farkli disiplinler tarafindan caligilan bir

konudur. Bu ¢alismada ise konuya sosyal pazarlama bakis agisiyla yaklasilmaktadir.

Organ bagislama davranisi hakkindaki literatiir; bireyin bagista bulunma niyetini
bilgi diizeyinin, tutumunun, deger yargilarinin, dine baglilik durumunun ve deneyiminin
etkiledigini ortaya koymaktadir. Bu aragtirmanin konusu; iiniversite 6grencilerinin bilgi
diizeyleri, tutumlari, deneyimleri ve organ bagislama niyetlerini ortaya koymaktir.
Bununla birlikte, organ bagisim artirmaya yonelik yapilacak olas1 kampanyalarda hangi
konularin 6nemli olduguna dair Ogrenci goriislerinin ve bilgi kaynaklarinin neler
oldugunu ortaya koymaya yoneliktir. Bu calisma ile iiniversite 6grencilerinin organ
bagisina kars1 tutumlari, organ bagist konusunda sahip olunan (dogru/yanlis) bilgiler ve
organ bagislama niyetini etkileyen faktorler net bir sekilde ortaya konabilirse; organ
bagisini artirmak icin diizenlenen sosyal pazarlama kampanyalarinda hangi konularin
hedef kitle acisindan 6nemli olarak algilandigi belirlenerek daha etkin bir kampanya

yiiriitiilmesi saglanabilir.
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2. ARASTIRMANIN AMACI

Tiirkiye’deki yetersiz organ bagisimi artirmaya katki saglayacak veriler elde
edilmeye calisilmaktadir. Ulke genelinde organ nakline ¢ok biiyiik talep olmasina
karsin, pek ¢ok insan yanlis inanisg, bilgi eksikligi ve konuyla dogrudan ilgisi olmayan
yanlis inancglar yiiziinden organ bagisinda bulunmamaktadir. Organ bagisina yonelik
yapilan arastirmalar incelendiginde; konunun daha ¢ok organ bagisi ile ilgili bilgi

diizeyi, tutumlar, dini inanclar ve deneyim iizerinde odaklandig1 goriiliir.

Bu arastirmanin amaci; organ bagisi konusunda iiniversite dgrencilerinin bilgi
diizeyleri, tutumlari, deneyimleri, bagista bulunma niyetleri ve bunlarn etkileyen
degiskenlerin tespit edilmesidir. Aym sekilde, iiniversite dgrencilerinin organ bagisi
konusundaki bilgi kaynaklari, bagis1 artirmaya katki saglayabilecek konulara yonelik
goriisleri ve elde edilen veriler dogrultusunda degiskenler arasi farklilasma ve iliski

durumunu ortaya koymak diger onemli amaglardir.

Organ bagisim etkileyen en 6nemli faktorlerden biri, organ bagisi konusunda
yeterli ve dogru bir bilgiye sahip olmaktir. Organ bagisinda bulunurken tiiketicilerin en
onemli hedefleri; sosyal sorumluluk anlayis1 ve diger insanlarin yasamini devam
ettirmesine katkida bulunma istegidir. Organ bagisinda bulunma niyetlerini etkileyen
onemli unsurlar1 belirlemek ve bu unsurlarla ilgili bulgular1 ortaya koymak, bu
bakimdan 6nem arz etmektedir. Uluslararas1 diizeyde yapilan arastirmalarda; organ
bagis1 konusunda bilgi, tutum, degerler, dini inanglar ve kisisel deneyime sahip olmanin

organ bagisinda bulunma veya niyet olusturmada etkili oldugu ortaya konulmustur.

Bu amagla, arastirmada organ bagis1 konusunda iiniversite dgrencilerinin bagis
yapma durumunu ve bagista bulunmayanlarin bagis yapma niyetlerini ortaya koyarak;
yapilan uluslararas1 ¢alismalar ile Tiirkiye’deki uygulamalar1 karsilagtirma imkani
saglayacaktir. Organ bagisi ile ilgili bilgi kaynaklarinin belirlenmesi ile bu dogrultuda
hazirlanacak kampanyalara yon verilmesine katki saglayacak degerlendirmelerde

bulunma firsat1 elde edilebilir.
3. ARASTIRMANIN ONEMIi

Gerceklestirilen bu arastirmanin en onemli Ozelliklerinden biri; Tiirkiye’deki

organ ba@isi konusunda var olan literatiire saglanabilecek katkidir. Universite
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ogrencilerinin organ bagis1 konusundaki bilgi diizeyi, organ bagisina yonelik tutumlari,
organ bagislama niyetleri ve bagisi etkileyen faktorlerin belirlenmesi, organ bagisini
artirmaya yonelik olarak diizenlenecek olasi kampanyalara 6nemli katki saglayacaktir.
Tiirkiye’de organ bagisina sosyal pazarlama yaklasimli uygulama ve arastirmalarin son
derece simnirli sayida ve kapsamda olusu, bu arastirmayr Onemli kilmaktadir.
Arastirmada ortaya konacak veriler, bu konuda yapilacak diger arastirmalara da bir
temel olusturabilir. Bu o6zelligi ile de arastirma, Tiirkiye’de organ bagisi konusunda
arastirma ve kampanya yiiriitmek isteyenlere yol gostericilik yapabilir. Saglik
kuruluglari, organ bagis vakiflari, sivil toplum orgiitleri ve ilgili konuda kampanya
yiirliten diger kar amaci giitmeyen oOrgiitler; {liniversite dgrencilerinin organ bagisina

yonelik, bilgi diizeyleri, tutumlar1 ve niyetleri hakkinda bilgi sahibi olacaklardir.

Aragtirmanin diger bir énemi ise arastirmanin yapildigi donemdir. Arastirma
Tiirkiye’de ulusal “Organ Nakli Haftasi”’sim takip eden bir zamanda yapilmistir.
Bundan dolay: elde edilen bilgiler bu haftada yiiriitiilen kampanyalarin etkinliginin

Olciilmesine yonelik ipuclar1 da saglayabilir.
4. ARASTIRMANIN SINIRLILIKLARI
Arastirmanin sinirliliklart sunlardir:
- Arastirma, Anadolu Universitesi 6grencileri ile sinirli tutulmustur.

- Arastirma, Anadolu Universitesi’nde 6rgiin 6grenim goren 6grencileri kapsamakta
olup, acgik Ogretim sistemi ile Ogrenim goren Ogrenciler ana kiitleye dahil

edilmemistir.
- Arastirma verileri, 15 Kasim 2005- 3 Ocak 2006 tarihleri arasinda toplanmustir.

- Arastirma, Anadolu Universitesi’nde dgrenim goren 6grencilerin % 5’i iizerinde
(1230 kisi) uygulanmistir. Yiizde beglik oran, arastirmayi yapan kisinin yargisina
dayal1 olarak belirlenmis olup, ana Kkiitleyi temsil edebilece§i varsayimina

dayanmaktadir.
5. ARASTIRMA YONTEMI
5.1. Arastirma Modeli

[fade edilen arastirma amagclarina uygun olarak “Tanimlayici (Betimsel)
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Arastirma Modeli” kullanilmigtir. Tanimlayici aragtirmalar, bir konudaki herhangi bir
durumu saptamay1 hedefleyen arastirmalardir™°. Bu arastirma modelinde amac; eldeki
problemi, bu problemle ilgili durumlari, degiskenleri ve degiskenler arasi iliskileri
tanimlamaktir. Boyle bir tanimlama yapildiktan sonra bu tanima dayanarak ileriye
doniik tahminler yapmak miimkiin olacaktir. Tanimlayict modeli kullanan arastirmalar,
cesitli pazarlama sorunlarinin ¢dziimlenmesinde pazarlama arastirmacilarinin sik sik
basvurdugu arastirmalardir®™’. Yapilan pazarlama arastirmalarinin biiyiikk bir kismi

tanimlayici arastirmalar olarak diisiiniilebilir®®.

Altruistik Denevim

Degerler

Organ
Bagisi ile

Sagisi lle Organ Organ
Ilgili Bilgi \ Bagisina Bagislama
Yonelik g Niyeti
Dini / Tutum

Inanglar

y

Korku ve
Endise Demografik
Ozellikler

Sekil 4. Arastirmaya Temel Olusturacak Arastirma Modeli

Universite 6grencilerinin bilgi diizeyleri, altruistik degerleri, dini inanclar,
deneyimleri ve demografik Ozellikleri organ bagisina yonelik tutumlarini
etkilemektedir. Organ bagisina yonelik tutumlar ise organ bagislama niyetini
etkilemektedir. Sekil 4’te organ bagislama niyetini belirleyen ve arastirmaya temel
olusturan arastirma modeli sunulmaktadir. Ayrica bu arastirmada iiniversite

ogrencilerinin bilgi kaynaklar1 ve organ bagisini artirmaya katki saglayacak konulari

%6GoniilK.iftar,http://193.140.21.192:8000/SCRIPT/bay2/scripts/student/serve_page.pl2970127244+bay
0401.html (Erisim Tarihi:16.03.2004).

%7 Kemal Kurtulus, Pazarlama Arastirmalar1 (Genisletilmis Altinci Baski, Avciol Basim-Yayin,
Istanbul, 1998), s. 310.

% Gilbert A. Churchill, Marketing Research; Methodological Foundation (Seventh Edition, The
Dryden Press, 1999), s. 116.



110

degerlendirmeleri beklenmektedir. Bunlar1 ortaya koymada tamimlayici arastirma
modelinden yararlanilirken; hipotezlerin test edilmesi, degiskenler arasi iliskilerin

ortaya konmasi i¢in bagintisal aragtirma modelinden yararlanilmaktadir.
5.2. Ana kiitle Cercevesinin Olusturulmasi ve Orneklem

Organ bagislama niyeti ve davranisi acisindan kisiler degerlendirildiginde
yaygin olarak geng¢ ve iyi egitimli olduklart gbrﬁlmektedirzgg. Universite grencilerinin
geng ve egitimli olmalarindan dolay1 potansiyel olarak organ bagislama oram yiiksek
olarak  diisiiniilmektedir. Bu ylizden arastirma  {iniversite  Ogrencileriyle

gerceklestirilmistir.

Aragtirmanin  ana kiitlesini, Anadolu Universitesi’'nde orgiin egitim alan
ogrenciler olusturmaktadir. Ana kiitlenin ¢ercevesi olusturulurken 2005-2006 Egitim
Ogretim yilinda Anadolu  Universitesi’'nde orgiin egitim goren ogrenci sayisi
belirlenmis ve orneklem, elde edilen bu sayilar dogrultusunda olusturulmustur. 2005-
2006 Egitim-Ogretim yilinda Anadolu Universitesi’nde orgiin egitim goren toplam

290
1

ogrenci sayisi 24.59 olup, toplam 6grenci sayisinin akademik birimlere gore dagilim

listesi Tablo 9°da verilmistir.

Tablo 9. Anadolu Universitesi'ndeki Akademik Birimlere Gore Ogrenci Say1 (2005-
2006) ve Orneklem Dagilimi

Akademik Birim Ogrenci

Sayisi % Pay | Orneklem | % Pay
Enstitiiler 2174 % 8.8 93 % 8.0
Fakiilteler 14548 % 59.2 698 % 59.8
Yiiksekokullar 2458 % 9.9 116 % 9.9
Meslek Yiiksekokullar: 5411 % 22.1 260 % 22.3
TOPLAM 24591 % 100 1167 % 100

Kaynak: www.anadolu.edu.tr (12 Kasim 2005)

Arastirmada, iki asamadan olusan ornekleme yontemi kullanilmistir. Ilk
asamada; toplam 6grenci sayisinin belirli bir oranimi temsil edecek bir drneklem birim
yiizdesi tayin edilmistir. Bu arastirma igin tayin edilen Orneklem, toplam Ogrenci
sayisinin % 5’ini olusturmaktadir. Arastirmanin uygulandigi toplam 6grenci sayisi (ana
kiitle) 24.591 olup, ana kiitlenin % 5’1 yaklasik olarak 1.230 6grencidir. Dagitilan
toplam 1.230 anketin 31 adedi geri donmezken, 32 adet anket ise gerekli nitelikleri

9 Sanner, a.g.e., s.1146.
20 www.anadolu.edu.tr (Erisim Tarihi: 12 Kasim 2005)
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tasimadiklart gerekgesi ile (biiylikk boliimii bos, gelisi giizel yanitlama sezgisi vb.)
degerlendirme dis1 tutulmustur. Degerlendirmeye alinan toplam anket sayis1 1.167’dir.
Bu say1 ogrencilerin yaklasik % 4.8’ini olusturmaktadir. Orneklemin belirlenmesinde,

3

ilk asamada “yargisal ornekleme” yontemi kullanilmistir. Bu 6rnekleme yonteminde

arastirmaci, c¢alisma alanina giren konuda yapilacak bir inceleme icin en iyi Ornek

o . - P o . .. . 5,201
olacagma inandig1 bir drnegi kendi yargisina gore secmektedir™

. Dolayisiyla bu
arastirmayl en 1iyi sekilde temsil edecek oOrneklem olarak iiniversite Ogrencileri
belirlenmistir. Orneklemi belirlemenin ikinci asamasinda kota uygulama yonteminden
yararlanilmistir. Her bir akademik birimin, toplam 6grenci sayisi olan 24.591 icindeki
payr tek tek hesaplanarak, akademik birime uygulanan Orneklem sayisi, bu ylizde
paylara gore olusturulmustur. Anadolu Universitesi dgrencilerinin % 8.8°i enstitii, %
59.2°si fakiilte, % 9.9’u yiiksekokul ve % 22.1°1 meslek yiiksekokulu 6grencileridir.
Orneklem belirlenirken ana kiitle oranlariyla uyumlu olarak % 8.0 oraninda enstitii, %

59.8 oraninda fakiilte, % 9.9 oraninda yiiksekokul ve % 22.1 oraninda meslek

yiiksekokulu temsil edilmistir.

5.3. Anket Formunun Hazirlanmasi ve Veri Toplama Yontemi
Aragtirmada veri toplama yontemi olarak anket kullanilmistir.

Anket sorularinin olusturulmasinda Tiirkiye’de ve yurtdisinda bu konuda
yapilan arastirmalardan yararlanilmistir. Bu dogrultuda hazirlanmis olan anket formu,

yedi boliimden olugmaktadir.

Anket formunun birinci boliimiindeki sorular, iiniversite Ogrencilerinin organ
bagis1 ve nakli hakkindaki bilgi diizeylerini belirlemek amaciyla; Lwin, Williams ve
Lan (2002) tarafindan Singapore’da Ulusal Bobrek Vakfinin organ bagis programi
kapsaminda yapmus olduklari arastirmadan®?, Sander ve Miller (2004) tarafindan
Ohio’da yapilan c;ahsmaldaln293 yararlanilarak olusturulmustur. Bilgi sorularinin

belirlenmesinde iilkemizin kosullarina uymayan bazi ifadeler (6rnegin, Hiristiyanliga

1 Birol Tenekecioglu, Pazarlama Arastirmasi (Eskisehir 1998), s.98.

292 Lwin, Williams and Lan, a.g.e., s. 72.

23 Shannon S. Sander and Barbara Kopp Miller, “Public Knowledge and Attitudes Regarding Organ and
Tissue Donation: An Analysis of The Northwest Ohio Community”, Patient Education and Counseling
XXX (2004), s.5.
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Ozgii ‘“cenaze toreninde tabutun kapagi acik birakilamaz” ifadesi gibi) dahil
edilmemistir. Bu boliimde iiniversite 6grencilerinin bilgi diizeylerini belirleyecek 19
ifade verilmis ve her bir ifadenin “dogru”, “yanlis” ve “fikrim yok” seklinde

yanitlanmasi istenmistir.

Anket formunun ikinci boliimiinde, organ bagislama niyetini etkileyen bir faktor

olarak organ bagisi ile ilgili kisisel deneyimler sorgulanmaktadir Kisisel deneyimin

olciilmesi icin Rumsey, Hurford ve Cole (2003)**

295

tarafindan yapilan arastirmadan ve
Spigner, Weaver ve digerlerinin (2002)” yapmis olduklar1 ¢alismadan yararlanilmistir.
Anket formunun ikinci boliimiinde toplam 5 ifade bulunmakta ve 6grencilerin bu

ifadeleri “evet” ve “hayir” seklinde yanitlamasi istenmektedir.

Anketin {i¢iinci boliimii ise organ bagisi konusundaki tutumlari Olgmeye
yoneliktir. Tutum sorularinin hazirlanmasinda Yeung, Kong ve Lee tarafindan yapilan
calismadan (2000)296, Rumsey, Hurford, ve Cole (2003) tarafindan yapilan
arastirmadaki organ bagis tutum Olceginden (ODAS) 7 ve Horton’un (1991)

298

potansiyel bagislayict1 olma modelinde™” yer alan sorulardan faydalanilmistir. Tutum

olcegindeki korku ile ilgili ifadeler olusturulurken; Bebser, Amir ve Barkan (2004)** ve
El-Shoubaki ve Bener’in (2005)** yapmis olduklart c¢alismadan, Shaheen ve
Souqiyyeh’in (2004) yapmis olduklar1 ¢alismadan®' ve aym zamanda Hayward ve
Madill (2003) tarafindan yapilan c;ahsmadalnm2 yararlanilmistir. Din ile ilgili ifadelerin

ve altruistik tutumlarin belirlenmesinde Trimmel, Lattacher ve Janda’nin (2005) yapmis

%S, Rumsey, D.P. Hurford and A. Cole, “Influence of Knowledge and Religiousness on Attitudes
Toward Organ Donation”, Transplantation Proceedings , Vol.35 (2003), 5.2847.

% C. Spigner, M. Weaver, V. Cardenas and M. D. Allen, “ Organ Donation and Transplantation: Ethnic
Differences in Knowledge and Opinions Among Urban High School Students”, Ethnicity& Health, Vol.
7 No.2 (2002), s.92.

¥ 1. Yeung, S.H. Kong and J. Lee, “Attitudes Towards Organ Donation in Hong Kong”, Social
Science&Medicine, Vol. 50 (2000), s.1647-1649.

7 Rumsey, Hurford, and Cole, a.g.e., s.2847.

8 Horton, a.g.e., s. 39-40.

* Avi Besser, Marianne Amir and Sharon Barkan, “ Who Signs An Organ Transplant Donar Card? A
Study of Personality and individual Differences in A Sample of Israeli University Students”, Personality
and Individual Differences, Vol. 36 (2004), s.1717.

3% A. H. El-Shoubaki, “Public Knowledge and Attitudes Toward Organ Donation and Transplantation: A
Cross —Cultural Study”, Transplantation Proceedings, Vol.37 (2005), s.1997.

' E AM. Shaheen and M.Z. Souqiyyeh; “Increasing Organ Donation Rates from Muslim Donors:
Lessons from A Seccessful Model”, Transplantation Proceedings , Vol.36 (2004), s.1879.

392 Clare Hayward and Anna Madill, “The Meanings of Organ Donation: Muslims of Pakistani Origin and
White English Nationals Living in North England”, Social Science&Medicine, Vol. 57 (2003), s.390-
392.
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olduklar1 gahsmaldalnm3 yararlanilmistir. Belirlenen 24 tutum ifadesi, 5’1i likert (“1” Hig

Katilmiyorum, “5” Tamamen Katiliyorum) ile degerlendirilmistir.

Anket formunun dordiincii boliimii ise o6grencilerin dine baglhilik agisindan
kendilerini nasil ifade ettiklerini 6grenmeye yoneliktir. Tiirkiye’de kisilerin dine
baglilik durumu ile ilgili yapilan ¢alismalarda sadece bir soruyla kisinin dine baglilik
durumunun ortaya konuldugunu gormek miimkiindiir. Apaydin’in (2001) yapmuis
oldugu doktora tezinde kisilerin dini acidan kendilerini nasil ifade ettikleri bir ifadeyle
sorulmustur’™. Yine ayni yazarin baska calismasinda da katilimeilarin kendilerini dini
acidan nasil algiladiklar1  (Dindarhik  Algi  Durumlar) tek bir soruyla
degerlendirilmistir’”. Bu aragtirmada da ogrencilerin dini acidan kendilerini nasil
algiladiklarina yonelik olarak “dinime bagh biriyim” ifadesi, 5’1i likert (“1” Hic

Katilmiyorum, “5” Tamamen Katiliyorum) ile degerlendirilmistir.

Anket formunun besinci bolimii ise, organ bagisinin artirilmasina katki
saglayacak olas1 bir sosyal pazarlama kampanyasinda hangi konularin 6nemli oldugunu
ortaya koymayr amag¢lamaktadir. Bu boliimdeki sorularin hazirlanmasinda Nonis, Ford,
Logan ve Hudson’un (1996) iiniversite dgrencileri ile yapmis olduklar1 kan bagisinda

bulunma davramisindan esinlenilmistir’™.

Bu boliimdeki sorular iilkemizde organ
bagisini artirmaya katki saglayacak konular ile ilgili 6grencilerin goriislerini 6grenmeye
yonelik olup, bes noktali o6lcek (“1” Hi¢ Onemli Degil, “5” Cok Onemli) ile

degerlendirilmistir.
Anket formunun altinci boliimiinde, 6grencilerin organ bagist konusunda bilgi

edinme kaynaklarn Ogrenilmeye calisiimaktadir. Bu amacla Haustein ve Sellers

(2004)*"", Spigner, Weaver ve digerlerinin (2002)**® ve Morgan ile Cannon’un (2003)

¥Michael Trimmel, Helene Lattacher and Monika Janda “Voluntary Whole-Blood

Donors, and Compensated Platelet Donors and Plasma Donors: Motivation to Donate,

Altruism and Aggression” Transfusion and Apheresis Science, Vol. 33 (2005), s.149.
% Halil Apaydin, “Kisilik Ozelliklerinin Dini Tutum ve Davranislara Etkisi”, Yaymlanmamms Doktora
Tezi, Ondokuz Mayis Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitiisii , Felsefe ve Din Bilimleri ABD (Samsun,
2001), s.211.

395 Halil Apaydin, “Burglarin Dini Tutum ve Davranislarla Iligkisi”, Dinbilimleri Akademik Arastirma
Dergisi, Vol.II, Say1: 3 (2002) s.201.

3% Sarath A. Nonis, Charles W. Ford, Laddie Logan and Gail Hudson, “College Student’s Blood
Donation Behavior: Relationship to Demographics, Perceived Risk, and Incentives”, Health Marketing
Quarterly, Vol. 13, No.4 (1996), s.42.

7 Silke V. Haustemn and Marty T. Sellers, “Factors Associated with (Un)Willingness To Be An Organ
Donor: Importance of Public Exposure and Knowledge” Clinical Transplant, Vol.18 (2004), s.195.
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yapmis olduklari c;alhsmalardanm9 ve iilke kosullarinda yapilan saglik kampanyalar1 da

g6z oniinde bulundurularak sorular olusturulmustur.

Tiirkiye’de organ bagis haftasi olarak kutlanan 3-9 Kasim tarihini takip eden 15
Kasim 2005 ve 3 Ocak 2006 tarihleri arasinda yapilan arastirmada, 6zellikle iiniversite
ogrencilerin son ii¢ ay icinde (organ bagis haftasim1 da icine alan bir zaman dilimi

olarak) maruz kaldiklar1 bilgi kaynaklarinin degerlendirilmesi amag¢lanmustir.

Yedinci boliim, organ bagisinda bulunmayan Ogrencilerin yakin bir gelecekte

organ bagisinda bulunma niyetlerini ortaya koymak amaciyla olusturulmustur.

Son olarak sekizinci bolimde ise, 0grenciler ile ilgili demografik 6zelliklerin
yani sira, egitim gordiikleri akademik birimleri ve siniflar1 belirlemeye yonelik sorular

bulunmaktadir.

Aragtirma amaclarina uygun olarak hazirlanan anket formu (Ek 1) ekte

verilmistir.
5.3.1. Anketin Gecerliligi

Anket hazirlama asamasinda anketin gecerliligini sinamak amaci ile cesitli

caligmalar yapilmistir. Bunlar:

-Organ bagisina yonelik olarak yapilan daha Onceki arastirma sorulari gozden

gecirilmistir.

-Anketin hazirlanmasi esnasinda organ bagisi konusunda veya diger konularda
anket ile veri toplama yonteminden yararlanmis uzman kisilerin goriislerinden ve

literatiirden yararlanilmistir.

-Anket formuna son sekli verilmeden 6nce 45 6grenci (farkli enstitii, fakiilte,
yiiksekokul ve meslek yiiksekokulu) ile pilot calisma yapilmistir. Yapilan pilot calisma
orneklemin % 3.8’ini teskil etmektedir. Pilot calisma sonrasinda, anket formunda
gerekli diizeltmeler yapilarak, 15 6grenci (6rneklemin %1.3’iinii tegkil etmektedir) ile

tekrar bir pilot ¢calisma yapilmis ve bundan sonra ankete son sekli verilmistir.

3% C. Spigner, M. Weaver, V. Cardenas and M. D.Allen, “ Organ Donation and Transplantation: Ethnic
Differences in Knowledge and Opinions among Urban High School Students”, Ethnicity& Health, Vol.
7 No.2 (2002), 5.92.

3% S E. Morgan and T. Cannon, “African American’ Knowledge about Organ Donation: Closing The Gap
with More Effective Persuasive Message Strategies”, Journal of The National Medical Association,
Vol. 95, No.11 (2003), s.1069.
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5.4. Verilerin Analizi

Verilerin analizi bilgisayar ortaminda SPSS (Statististical Package For Social
Sciences) 12.0 paket programinda yapilmistir. Tanimlayict veri analizinde; frekans,
yiizde, ortalama, standart sapma analizlerinden yararlamlmistir. Olgek niteligindeki
degiskenlerin giivenilirlik analizi i¢in Cronbach's Alpha’dan yararlanilmistir. Organ
bagisina yonelik tutum ifadeleri faktor analizine tabi tutulmus; organ bagisi ile ilgili
konularin farklilasma durumunu ortaya koymak amaciyla Ki-Kare (X?), T testi ve
ANOVA kullanilmis ve degiskenler arasi iliskiyi degerlendirmede ise Korelasyon

analizinden yararlanilmistir.
6. ARASTIRMA BULGULARI
6.1. Ankete Katilan Ogrencilerin Demografik Ozellikleri

Anket formunu yanitlayan 6grencilerin cinsiyetleri, yaslari, gelir durumlar1 ve
yasadiklar1 yer, Tablo 10’da verilmistir. Tablodan da goriilebilecegi gibi; arastirmaya
katilanlarin % 50.7’si erkek, % 49.3’1 ise kiz 6grencilerden olugmaktadir.

Tablo 10. Ogrencilerin Demografik Ozellikleri

Grup Degiskenler Siklik | Yiizde
Cinsiyet Kadin 575 49.3
Erkek 592 50.7
16 -18 161 14.0
19 -21 575 49.9
Yas 22 -24 292 25.3
25 -27 67 5.8
28 ve > 58 5.0
500 ve daha az 190 16.7
501 -1.000 450 39.5
1.001 -1.500 266 23.4
Aylik Gelir | 1.501 -2000 121 10.6
2.001 -2.500 50 4.4
2.501 -3000 29 2.5
3.001 ve tistii 33 2.9
Metropol 332 28.4
. Sehir 597 51.2
Y]Sﬂffr:lm flce 176 | 15.1
Kasaba 18 1.5
Koy 44 3.8
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Arastirmaya katilan ogrencilerin % 14’t 16-18 yas grubunda, % 49.9’u 19-21
yas grubunda, % 25.3’1 22-24 yas grubunda, % 5.8’1 25-27 yas grubunda, % 5’1 ise 28

ve iistii yas grubunda yer almaktadir.

Ankete katilan {iniversite Ogrencilerin ortalama aylik aile gelirleri
incelendiginde; % 39.5’inin 501-1.000 YTL aras1, % 23.4’tiniin 1.001-1.500 YTL arasi,
% 16.7’sinin 500 YTL veya daha diisiik, % 10.6’simin 1.501-2.000 YTL arasi, %
4.4’{iniin 2.001-2.500 YTL arasi, % 2.5’inin aylik ortalama 2.501-3000 YTL aras1 ve
son olarak da % 2.9’unun 3.001 YTL veya daha fazla gelire sahip olduklari

goriilmektedir.

Bu ozelliklerin yan1 sira Tablo 10 incelendiginde; ankete katilan iiniversite
ogrencilerinin yasamlarinin biiyiik boliimiinii sehirlerde (% 51.2°si), metropol veya
biiylik sehirlerde (% 28.1°1), ilcelerde (% 15.1°1), kasabalarda (% 1.5’1) ve son olarak da
koylerde (% 3.8’1) gecirdikleri goriilmektedir.

Tablo 11. Ogrencilerin Akademik Ozellikleri

Grup Degiskenler Sikhk | Yiizde
Enstitii 93 8.0
Fakiilte 698 59.8
Akademik Birim | yiiksekokul 116 9.9
Meslek Yiiksekokulu 67 22.3
1. Sumf 308 26.4
2. Smif 342 29.2
Simif 3. Smif 253 21.7
4. Sif 171 14.7
Diger 93 8.0

Ankete katilan 6grencilerin bagli bulunduklar1 akademik birim ve siniflar1 Tablo
11°’de gosterilmistir. Tablo incelendiginde fakiiltelerde 6grenim goren Ogrenciler %
59.8’lik paya sahip iken, bu ¢alismaya katilan meslek yiiksekokulu dgrencilerinin orani
% 22.3, yiiksekokul Ogrencilerinin orant % 9.9 ve son olarak da yiiksek lisans veya

doktora egitimi goren dgrencilerin orani ise % 8.0’dir.

Ankete katilan Ogrencilerin % 29.2’si ikinci sinif, % 26.4’ii birinci sinif, %
21.7’si tigiincii simif, % 14.7’si dordiincii sinif ve % 8’1 ise yiiksek lisans veya doktora
egitimi goren Ogrencilerden olugsmaktadir. Ankete katilan 6grenciler arasinda birinci ve

ikinci simifta Ogrenim goren Ogrencilerin orani, iic ve dordiincii simiflardan daha
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yiiksektir. Bunun temel sebebi meslek yiiksekokulu 6grencilerinin egitim siiresinin iki

y1l olmasidir.
6.2. Ogrencilerin Organ Bagisinda Bulunma Durumu

Aragtirmaya katilan 6grencilerin organ bagisinda bulunup bulunmadiklarini
ogrenmek amaciyla sorulan soruda Ogrencilerin % 1.5’1 organ bagisinda bulunmus
oldugunu, geriye kalan biiyiikk cogunluk (% 98.5’1) ise organ bagisinda

bulunmadiklarini ifade etmislerdir.

Tablo 12. Ogrencilerin Organ Bagisinda Bulunma Durumu

Bagis Yapma Durumu Siklik Yiizde
Organ bagisinda bulundum 18 1.5
Organ bagisinda bulunmadim 1149 98.5
Toplam 1167 100

Organ bagislayan kisi sayisinin 6rneklem i¢indeki orani ¢ok diisiik goriinmesine

karsin, bu oran iilke gercegini yansitan bir nitelik tasimaktadir.
6.3. Ogrencilerin Organ Bagisinda Bulunma Niyetleri

Bagista bulunmayan 6grencilerin yakin bir gelecekte organ bagisinda bulunma

niyetinde olup olmadiklar1 Tablo 13’de goriilmektedir.

Tablo 13. Ogrencilerin Organ Bagislama Niyetleri

Organ Bagislama Sikhik | Yiizde
Niyeti

Hi¢ Katilmiyorum 44 3.8
Katilmiyorum 75 6.5
Kararsizim 421 36.7
Katiliyorum 407 35.5
Kesinlikle Katiliyorum 199 17.5
Toplam 1146 100

Tablo 13’den de goriilebilecegi gibi kesinlikle organ bagislamak istemeyenlerin
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orant % 3.8, organ bagislamak istemeyenlerin orant % 6.5, organ bagislama konusunda
kararsiz olanlarin orant % 36.7, organ bagislamak isteyenlerin oram1 % 35.5 ve
kesinlikle organ bagislamak isteyenlerin orani ise % 17.5°tir. Kesinlikle organ
bagislamak isteyenler ile organ bagislamak isteyenlerin toplam orani % 53’tiir ve bu
grup bagista bulunmak isteyenler olarak kabul edilebilir. Organ bagislamay1 hic
istemeyenler ile organ bagislamak istemeyenlerin toplam orani ise % 10.3’tiir ve bu

grupta bagista bulunmak istemeyenler olarak kabul edilebilir.

Daha sonra yapilacak analizlerde d6grencilerin organ bagislama niyetleri iic grup

temel alinarak yapilacaktir.

6.4. Ogrencilerin Organ Bagis1 Konusundaki Deneyimleri

Organ bagis1 konusunda deneyime sahip olmak; organ bagisi ile ilgili bilgileri,
tutumlar1 ve organ bagislama niyetini etkileyecek bir giice sahiptir. Yakin ¢cevrede organ
bagisinda bulunan ya da organ nakline ihtiyaci olan kisilerin bulunmasi, kisilerin organ
bagis1 ile ilgili ilgilenimlerini etkilemektedir. Universite 6grencilerinin ilgili

deneyimleri Tablo 14’de gosterilmektedir.

Tablo 14. Ogrencilerin Organ Bagis1 Konusundaki Deneyimleri

Organ Bagis1 Konusundaki Deneyim | Sikhik Yiizde
Evet 239 20.5

Yasarken organ bagislayan

asat Hayir
birini tantyorum 928 79.5
- ] Evet | 155 133

Oldiikten sonra organi bagislanan Hayir
birini tantyorum 1012 86.7
v. Evet | 281 24.1

Organ bagist ile hayati kurtulan Hayir
birini tantyorum 886 75.9
. Evet 99 8.5

Yalgn tanidigimin organa Hayir
ihtiyact var 1067 91.5

Ankete katilan 6grencilerin organ bagisi ile ilgili deneyimleri incelendiginde;
“yasarken organ bagislayan birini taniyanlarin” oranm1 % 20.5, “0ldiikten sonra organi
bagislanan birini tanityanlarin” orant % 13.3, “organ bagis1 ile hayati kurtulan birini
taniyanlarin” oram % 24.1 ve “yakin bir tanidig1 organa ihtiyaci olan” 6grencilerin orani

ise % 8.5°dir.
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6.5. Ogrencilerin Dine Baghlk Aqsindan Kendilerini ifade Etme

Durumlar

Cesitli arastirmalarda dini inanclar ve dine baglilik durumu; kisilerin organ
bagislama niyetini etkileyen bir faktor olarak ortaya ¢ikmaktadir. Bu amagla ankete
katilan oOgrencilerin dine baglihk bakimindan kendilerini nasil algiladiklari
ogrenilmistir.

Tablo 15. Ogrencilerin Kendilerini Dine Baglilik A¢isindan Algilayislari

Dine Bagl Biriyim Siklik Yiizde
Hi¢ Katilmiyorum 43 3.7
Katilmiyorum 57 5.0
Kararsizim 90 7.8
Katiliyorum 448 39.0
Tamamen Katiliyorum 511 44 .5
Toplam 1149 100

Tablo 15, ankete katilan 6grencilerin kendilerini dine baglilik acisindan nasil
algiladiklarin1 belirlemek amaciyla verilen “dinime bagli biriyim” ifadesine katilma
durumlarin1 gostermektedir. Dinime bagh biriyim fikrine; ankete katilan 6grencilerin %
44.5’1 “tamamen katiliyorum” derken, % 39’u “katiliyorum”, % 7.8’1 “kararsizim”, %
5’1 “katilmiyorum” ve % 3.7’si ise “hi¢ katilmiyorum” seklinde belirtmislerdir. Dine
bagli biriyim ifadesine katilip kendini kesinlikle dinine baglh biri ve dinine bagl biri
olarak algilayanlarin toplam oran1 % 83.5, kararsizlarin oranm (orta diizeyde bagl olarak
degerlendirilebilecek) % 7.8 ve kesinlikle dinine bagli olmayarak ve dinine bagh
olmayan olarak algilayanlarin toplam orani ise % 8.7°dir. Ankete katilan 18 6grenci ise
bu soruya yanit vermek istememistir. Ogrencilerin dine baghlik durumunun kullanildig
hipotez testlerinde “dinime bagl biriyim”, “kararsizim” ve “dinime bagh biri degilim”

seklinde ii¢ gruba indirgenmistir.
6.6. Ogrencilerin Organ Bagis1 Konusundaki Bilgi Diizeyleri

Organ bagis1 konusunda sahip olunan dogru bilgiler, organ bagislama davranisi
ve niyeti iizerinde olumlu bir etkiye sahiptir. Bu konuda yapilan calismalar, organ

bagisina iliskin dogru bilgi sahibi kisilerin daha ¢ok organ bagisinda bulunduklarini ve
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organ bagisinda bulunma niyetlerinin daha yiiksek oldugunu gostermektedir. Organ
bagist ile ilgili yedi dogru ifade ve on iki yanls ifade ile ankete katilan 6grencilerin

bilgi diizeyi ol¢iilmeye caligilmistir.

Verilen on dokuz ifadeyi ogrencilerin “dogru”, “yanhs” ve “fikrim yok”

seklinde yanitlamalar: istenmigtir.

6.6.1. Dogru Olarak Verilen ifadelerin Bilinirlik Durumu
Katilimcilarin verilen dogru ifadeleri bilme durumu Tablo 16’da en cok
bilinenden baglayarak siralanmustir.

Tablo 16. Organ Bagisi Ile Ilgili Verilen Dogru Ifadeleri Ogrencilerin

Degerlendirme Durumu

) Dogru Yanlis Fikri Yok
Dogru Bilgi Ifadeleri S % S % S %
Organ nakli irk, din ve dil vb. gore belirlenmez 1044 | 89.4 45 3.9 78 6.7

Her giin organ nakli icin bekleyen insanlar dliiyor, ¢iinkil

nakil i¢in yeterli organ yoktur 985 84.4 o1 4.4 131 112

Insanlar sadece istedigi bir veya birkac (daha fazla)

< o 644 | 552 | 272 | 233 251 | 21.5
organint bagislayabilir

Organ bagis1 kartina sahip olmam veya siiriicii belgemde
organ bagisinda bulundugumun isaretli olmasi, hastaneden | 580 | 49.7 164 14.1 423 36.2
alacagim tibbi bakimin kalitesini degistirmeyecek

Uygun saglik kosullarina sahip olup 18 ve iistii yasa sahip
olan kisiler, iki tam@in huzurunda organ bagis kartim | 536 | 45.9 48 4.1 583 | 50.0
imzalayarak organ bagislayicisi olabilir

Organ bagisinda bulunsam bile o6ldiikten sonra ailemin

. 449 | 385 | 419 | 359 299 | 25.6
rizasinin alinmasi gerekir

Organ bagislayan ve organ nakli yapilan kisiler aym

doktorun kontrolii (bakimi) altinda olmamalidir 178 | 153 488 41.8 >01 42.9

n= 1167

Ogrencilerin organ bagis1 hakkindaki dogru ifadeleri dogru olarak bilme oranlar
incelendiginde, “organ nakli; 1irk, din ve dil vb. gore belirlenmez” seklindeki ifade %
89.4, “her giin organ nakli i¢in bekleyen insanlar 6liiyor, ciinkii nakil icin yeterli organ
yoktur” seklindeki ifade % 84.4, “insanlar sadece istedigi bir veya birka¢ (daha fazla)
organini bagislayabilir” seklindeki ifade % 55.2, “organ bagis1 kartina sahip olmam
veya siiriicii belgemde organ bagisinda bulundugumun isaretli olmasi, hastaneden

alacagim tibbi bakimin kalitesini degistirmeyecek™ seklindeki ifade % 49.7’dir.

“Uygun saglik kosullarina sahip olup 18 ve iistii yasa sahip olan kisiler, iki

tanigin huzurunda organ bagis kartin1 imzalayarak organ bagislayicist olabilir”
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biciminde sunulan ifade % 45.9, “organ bagisinda bulunsam bile oldiikten sonra
ailemin rizasimin alinmasi gerekir” biciminde sunulan ifade % 38.5 ve son olarak da
“organ bagislayan ve organ nakli yapilan kisiler ayn1 doktorun kontrolii (bakimi) altinda

olmamalidir” biciminde sunulan ifade % 15.3 oraninda dogru olarak degerlendirilmistir.

Bu sonuglar dogrultusunda Ogrencilerin biiyiilk cogunlugunun organ dagitim
sisteminin adil olarak isledigi ve organ bagisinin yeterli olmamasindan kaynakli organ

bekleyen hastalarin yasamlarini kaybettigi gercegini bildikleri ifade edilebilir.
6.6.2. Yanlis Olarak Verilen ifadelerin Bilinirlik Durumu

Katilimcilarin verilen yanhis ifadeleri dogru olarak bilme durumu Tablo 17°de

en ¢ok bilinenden baglayarak siralanmustir.

Tablo 17. Organ Bagisi ile 1lgili Verilen Yanls ifadeleri Ogrencilerin Degerlendirme
Durumu

Dogru Yanhs Fikri Yok
Yanls Bilgi ifadeleri S % S % S %
Bir doktor veya cerrah kendi bakimu altinda
bulunup 6len hastasinin ailesinden izin almaksizin | 1044 | 89.5 35 3.0 88 7.5
hastasinin organin1 bagislayabilir

Saglikli insanlar organ bagislayamaz 992 | 85.0 64 5.5 111 9.5
Ulkemizde organ satmak yasaldir 858 | 73.5 121 10.4 188 16.1
Beyin (.)l.umu gerceklesen biri tekrar sagligina 834 | 714 | 107 99 226 19.4
kavusabilir

Organa ihtiyaci olan insanlar arasinda zengin veya
tinlii kisiler varsa, onlar diger insanlardan daha 6nce | 809 | 69.4 249 21.3 109 9.3
organ ve dokuyu alir
Miisliimanlik dini organ bagisini yasaklamigtir 725 | 62.1 73 6.3 369 | 31.6
Organ bagisindan sonra viicudun sekli bozulur 721 | 61.8 132 11.3 314 | 26.9
Organ bagislayan Kkisilerin alle}erl organ nakli 623 | 534 47 40 497 | 426
esnasinda ortaya ¢ikan masraflar1 6der

Orgafl t.)ag1§lay2}n plr kisi organ bagis kartina sahip 548 | 470 84 79 535 45.8
oldugu icin bu fikrinden vazgecemez

Organ bagis1 icin yas sinir1 vardir 261 | 22.4 | 488 41.8 418 35.8
Organ bagislayan bir kisinin organlari alinmadan
once, bir doktor bagislayicinin kalbinin durdugunu| 190 | 163 | 680 | 58.3 297 | 254
onaylamalidir
Tansiyon ve sekeri olanlar organ bagislayamaz 176 | 15.1 276 23.7 715 61.2

“Bir doktor veya cerrah kendi bakimi altinda bulunup 6len hastasinin ailesinden
izin almaksizin hastasinin organini1 bagislayabilir” seklinde verilen ifadenin yanlis
oldugu ogrencilerin % 89.5°1 tarafindan bilinmistir. Zira, olen kisinin organinin
bagislanmasi icin ailesinden izin alinmasi1 gerekmektedir. Aym sekilde, yanls olarak

verilen ifadelerden biri olan “saglikli insanlar organ bagislayamaz” ifadesi 6grencilerin
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% 85’1 ve “‘lilkemizde organ satmak yasaldir” ifadesi de 6grencilerin % 73.5’1 tarafindan
dogru olarak bilinmistir. “Beyin 6limii gerceklesen biri tekrar sagligina kavusabilir”
seklinde verilen ifade ise su anki mevcut tibbi tedavi yontemlerine gore “yanlis” bir
ifade olup, 68rencilerin % 71.4’1 tarafindan bilinmistir. “Organa ihtiyac1 olan insanlar
arasinda zengin veya inlii kisiler varsa, onlar diger insanlardan daha Once organ ve
dokuyu alir” seklinde verilen yanlis ifade ise, 68rencilerin % 69.4’ii tarafindan dogru

olarak bilinmistir.

Organ bagis1 konusundaki bilgi ifadeleri ile ilgili genel bir degerlendirme
yapmak gerekirse; organ bagisinda bulunan kisinin oliimiinden sonra ailesinden izin
alinmast gerektigi, saglikli insanlarin organ bagislayabilecegi, iilkemizde organ
satmanin yasak oldugu, beyin Olimii gerceklesen kisinin tekrar sagligina
kavusamayacagi ve organ dagitim sisteminin adil olarak yapildig1 o6grencilerin
cogunlugu tarafindan bilinmektedir. Organ bagis1 konusunda en yanlis bilinen konu;
organ naklinin olabilmesi i¢in vericinin kalbinin durdugunun onaylanmasidir. Nakil i¢in
kalbin durmasi degil, beyin 6liimiiniin ger¢eklesmis olmasi gerekmektedir. Ayn1 sekilde
organ bagisi i¢in yas siirinin olmadiginin bilinmemesi ve organ vericisinin ve
alicisinin aymi doktorun kontrolii altinda olmamas1 gerektigi de 6grenciler tarafindan
yanlis bilinmektedir. Son olarak da, tansiyon ve seker hastasi olanlarin organ bagisinda
bulunup bulunamayacagi hakkinda ogrencilerin biiyiikk cogunlugunun bir fikre sahip
olmadigt ve en Onemli goriilen sonucun ise Ogrencilerin yarisinin nasil organ

bagislayicisi olunacagi hakkinda fikre sahip olmamasidir (Tablo 16-17).

6.6.3. Ogrencilerin Organ Bagisi Konusunda Sahip Olduklarn Bilgi

Diizeylerinin Gruplandirilmasi

Katilimcilarin “dogru” ve “yanlis” olarak verilen ifadelere verdikleri cevaplar
degerlendirilerek bilgi diizeyleri belirlenmistir. Bilgi diizeylerini belirlerken belirli bir
ifadeyi dogru bilenlere “1 puan”, bilemeyenlere ve kararsiz olanlara ise “O puan”
verilmistir. Bu degerlendirme sonucunda bilgi diizeylerine gore dort grup belirlenmistir.
Birinci grubu bilgi diizeyi diisiik olan kisiler olusturmaktadir. Bu gruptakiler, O ile 5

arasi puan alanlardan olusurken, bunlarin oran1 % 2.9’dur.
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Tablo 18. Ogrencilerin Organ Bagis1 Konusundaki Bilgi Diizeyleri A¢isindan

Gruplandirilmasi
Bilgi Diizeyi Sikhik Yiizde
Bilgi diizeyi diistik 34 29
Bilgi diizeyi orta alt1 458 39.2
Bilgi diizeyi orta iistii | 635 54.4
Bilgi diizeyi yiiksek 40 34
Toplam 1167 100

Ikinci grubu, bilgi diizeyi orta-ali olan Ogrenciler olusturmaktadir. Bu
gruptakiler 6 ile 10 aras1 puan alanlardan olusmakta iken, bunlarin orant % 39.2’dir.
Uciincii grubu, bilgi diizeyi orta-iistii olan 6grenciler olusturmakta olup, bu grubu
olusturanlar 11 ile 15 puan arasi alanlardir ve bu gruptaki 6grencilerin oran1 % 54.4’tiir.
Dordiincii grup, bilgi diizeyi yiiksek olan 6grenciler olup, bu grubu olusturanlar 16 ile
19 aras1 puan alan 6grencilerden olugsmaktadir. Bilgi diizeyi yiiksek olan grubun orani

ise % 3.4’tiir.

Ogrencilerin bilgi diizeyi ile ilgili yapilacak analizlerin tiimiinde dortlii

gruplandirma esas alinacaktir.

6.6.4. Organ Bagis1 Konusundaki Bilgi Diizeyleri ile Ilgili Hipotezler

Organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyi, organ bagislama niyetini
etkileme Ozelligine sahiptir. Yapilan arastirmalarda, organ bagisi konusunda dogru
bilgiye sahip olan kisilerin organ bagislama niyetleri daha yiiksek olarak ortaya
cikmaktadir. Bu temel gerekcge nedeni ile arastirmada ele alinabilecek ilk hipotez grubu
bilgi diizeyi ile ilgilidir. Bu cercevede arastirmada bilgi diizeyi ile ilgili asagidaki

hipotezlerden yararlanilabilir:

H1. Organ bagst konusundaki bilgi diizeyi, Ogrencilerin demografik

ozelliklerine gore farklilik gosterir.

Hla. Organ bagis1 konusundaki bilgi diizeyi, cinsiyete gore farklilik

gosterir.

H1b. Organ bagis1 konusundaki bilgi diizeyi, 6grencilerin gelir gruplarina

gore farklilik gosterir.
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H2. Organ bagisi konusundaki bilgi diizeyi, arastirmaya katilan Ogrencilerin

akademik ozelliklerine gore farklilik gosterir.

H2a. Organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyi, ankete katilan

ogrencilerin okuduklar1 sinifa gore farklilik gosterir.

H2b. Organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyi, ankete katilan

ogrencilerin bagl bulunduklar1 akademik birime gore farklilik gosterir.

H3. Organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyi, Ogrencilerin

deneyimlerine gore farklilik gostermektedir.

H4. Organ bagist konusunda sahip olunan bilgi diizeyi, organ bagislama niyetine

gore degiskenlik gosterir.

6.6.4.1. Bilgi Diizeyinin Ogrencilerin Demografik Ozelliklerine Gore
Farkhlasma Durumu

Organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyleri, cinsiyete gore istatistiki
acidan anlamli farklilik gosterip gostermedigini ortaya koymak amaciyla t testi

uygulanmugtir.

Tablo 19. Bilgi Diizeylerinin Cinsiyet ve Gelir Gruplarina Gore Farkhilasma

Durumu
St.
Bilgi Diizeyi N | Ortalama t/F p
Sapma
Erkek 592 | 2.6250 .6166
Cinsiyet 1165 | .018*
Kadin 575 | 2.5409 5973

500 YTL veya Daha Az | 190 | 2.5474 .5867

501 - 1.000YTL 450 | 2.5267 .6083
Gelir Grubu | 1.001 - 1.500 YTL 266 | 2.6278 5897 | 2973 | .019*
1.501- 2.000YTL 121 | 2.6860 .6328
2.001 YTL ve iistii 112 | 2.6696 .6061
*p <.01
*p < .05

(1= Diisiik, 2=Orta alt1, 3=Orta iistii, 4= Yiiksek bilgi diizeyi)

t test sonuglarina gore bilgi diizeyi, cinsiyete gore anlamli bir farklilik (t=1.165;
p= .018) gostermektedir. Durum analiz edildiginde erkeklerin bilgi diizeyi ortalamasi
2.6250 iken (std.sapma= .6167), bayanlarin ortalamasi ise 2.5409’diir (std.sapma=
.5973). Erkekler bayanlara oranla organ bagis1 konusunda daha yiiksek bilgi diizeyine
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sahiptir.

Ogrencilerin sahip oldugu bilgi diizeyinin gelir gruplarina gore farklilasma
gosterip gostermedigini ortaya koyabilmek icin ANOVA uygulanmistir. Bilgi diizeyinin
ogrencilerin gelir durumuna gore farklilasip farklilasmadigr degerlendirildiginde
anlaml bir farkliligin (F=2.973; p=.019) oldugu goriilmektedir. Anlamli farklilasmanin
hangi gruplar arasinda ¢iktigimi ortaya koymak amaciyla yapilan Post Hoc testlerden
Scheffe’ye” gore (Levene™ test; p>.05) gelir gruplari arasinda anlamli farklilasma
bulunamamustir. Gelir gruplar arasindaki bilgi diizeyi farkhiliklart i¢in ortalamalar

karsilastirildiginda birbirine yakin ortalamalarin oldugu Tablo 18’de goriilmektedir.

6.6.4.2. Bilgi Diizeyinin Ogrencilerin Akademik Ozelliklerine Gére Farklilasma

Durumu

Bilgi diizeylerinin 6grencilerin  bulunduklar1 akademik birimlere gore

farklilasma gosterip gostermedigini ortaya koymak icin ANOVA’dan yararlanilmistir.

Tablo 20. Bilgi Diizeylerinin, Ogrencilerin Akademik Birim ve Stmflarina Gore
Farkhlasma Durumu

N | Ortalama St. F p
Bilgi Diizeyi Sapma
Akademik Birim Enstitii 93 2.5484 .6344
Fakiilte 698 | 2.6246 .6127
Yiiksekokul 116 | 2.6034 | 5255 | 3897 | .009%
Meslek Yiiksekokulu 260 | 24769 | .61154
Simf 1.Smif 308 | 2.6006 .6143
2.Smf 342 | 2.5789 6111
3.Smif 253 | 25652 S981 | 1.160 | 327
4.Smif 171 2.6433 .5903
Diger (Y.L veya Dok.) 93 | 24839 | .6361
**p < .01
*p <.05

(1= Diisiik, 2=Orta alt1, 3=Orta iistii, 4= Yiksek bilgi diizeyi)

Analiz sonucunda; akademik birimler arasinda bilgi diizeyleri a¢isindan anlamli
bir farklilik (F=3.897; p= .009) ortaya c¢cikmistir. Birimler arasindaki farkliligin hangi
gruplar arasinda oldugunu gormek amaciyla yapilan Post-Hoc testlerden Scheffe’ye
gore (Levene test; p>.05) fakiiltede okuyan Ogrenciler ile meslek yiiksekokulu

ogrencileri arasinda (ortalama farki =.1477) anlamli bir farkliligin (p<.01) ortaya ¢iktig

* Varyanslarin esit olmasi ve gruplarin birbirine yakin sayida veya esit olmamasi durumlarinda kullanilan
Post Hoc testidir.

** Levene test p >.05 ise varyanslarin esit; Levene test p <.05 ise varyanslarin esit olmadi§im gosterir.
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tespit edilmistir. Meslek yiiksekokullarin bilgi diizey ortalamasi (2.4769) akademik
birim icerisinde en diisiik, fakiilte ise en yiiksek ortalamaya (2.6246) sahiptir. Bu
tabloda akademik birimler arasinda meslek yiiksekokullarindan sonra bilgi diizeyi en

diisiik olan birimin enstitiiler olmasi dikkat ¢ekici bir sonugtur.

Bilgi diizeyleri, 6grencilerin bulunduklari siniflara gére anlamli bir farklilik
gostermemektedir. Tiim siniflarin ortalama bilgi diizeyleri birbirine ¢ok yakin olarak

ortaya cikmistir.

6.6.4.3. Bilgi Diizeyinin Organ Bagis1 Konusundaki Deneyimlere Gore iliski

Durumu

Organ bagis1 konusunda deneyime sahip olmak; organ bagis ile ilgili bilgilenme
diizeyini etkileyecek giice sahiptir. Yakin bir tanidigin organ nakline ihtiyaci olmasi
durumunda kisinin bu konudaki farkindaligi ve algida segiciligi daha yiiksek olacaktir.
Bu agidan bilgi diizeyleri ile 6grencilerin deneyimleri arasinda bir iliski olup olmadigini

ortaya koymak amaciyla X? (Ki-Kare) testi yapilmustir.

Tablo 21. Bilgi Diizeyinin Ogrencilerin Deneyime Sahip Olmasina Gére Durumu

R - Orta Orta . 2
Bilgi Diizeyi Diisiik alty fistii Yiiksek | X df p

Yasarken organ bagislayan | Evet 5 76 148 10
birini tantyorum Hayir 29 382 487 30 8.561 3 036%
Oldiikten  sonra  orgam | Evet 2 51 94 8
bagislanan birini tantyorum | Hayir 32 407 541 32 6.292 3 098
Organ bagist ile hayat | Evet 7 96 170 8 5 545 3 136
kurtulan birini taniyorum Hayir 27 362 465 32 ) )
Yakin tanidigimin organa Evet 2 35 59 3
ihtiyact var Hayir | 32 | 423 | 575 | 37 |13 3 | 726

**p < .01

*p <.05

Ogrencilerin bilgi diizeyi ile deneyimleri arasinda yapilan ki-kare testi
sonuglarina gore, bilgi diizeyi ile yasarken organ bagislayan birini taniyan ogrenciler
arasinda istatistiki ag¢idan anlamli bir iliskiye rastlanmistir (X*= 8.561, p<.05).
Ogrencilerin diger deneyimleri ile bilgi diizeyleri arasinda anlamli bir iliskiye

rastlanmamustir.
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6.6.4.4. Ogrencilerin Bilgi Diizeylerinin Organ Bagislama Niyetlerine Gore

Farkhlasma Durumu

Ogrencilerin sahip oldugu bilgi diizeyleri ile organ bagisinda bulunma niyetleri
acisindan istatistiki agidan bir farklilik olup olmadigin1 ortaya koymak amaciyla
ANOVA testi yapilmistir. Analiz sonucu degerlendirildiginde; anlamli bir farkliligin
(F=9.089; p= .000) oldugu goriilmektedir. Anlamli farklilasmanin hangi gruplar
arasinda oldugunu gormek amaciyla yapilan Post-Hoc testlerden Scheffe’ye gore
(Levene test; p>.05) organ bagislamak isteyen grup ile organ bagislamak istemeyen ve

kararsiz grup arasinda anlamli bir fark (p<.01) ortaya ¢ikmugstir.

Tablo 22. Ogrencilerin Bilgi Diizeylerinin Organ Bagislama Niyetlerine Gore
Farklilagma Durumu

N Bilgi Diizeyi F P
Ortalamasi Sapma
Istemeyenler | 119 2.4202 6443
gfﬁgg Bagislama | o oriztar | 421 2.5344 5951 | 9.089 | .000%*
Isteyenler 606 2.6469 .6008
*#p < .01
*p <.05

(1= Diisiik, 2=Orta alt1, 3=Orta iistii, 4= Yiiksek bilgi diizeyi)

Organ bagislamak istemeyenler ile kararsizlar arasinda bilgi diizeyi agisindan
anlaml bir fark (p>.05) cikmamistir. Organ bagislamak istemeyenlerin bilgi diizeyi
ortalamast 2.4202, bagis yapmak isteyenlerin bilgi diizeyi ortalamasi 2.6469’dur,
kararsizlarin ortalamas1t ise 2.5344’tiir. Kisaca degerlendirmek gerekirse organ
bagislamak isteyenlerin bilgi diizeyi ortalamas1 daha yiiksektir. Bilgi diizeyi arttikca

organ bagislama niyeti de artmaktadir.
6.7. Organ Bagis1 Konusunda Bilgi Edinme Kaynaklar:

Organ bagis1 konusunda toplumu bilgilendirmek organ bagisina karsi tutumlari

onemli derecede etkilemektedir’'”

. Hedef kitlenin organ bagis1 konusunda bilgi
kaynaklar1 belirlenebilirse bu kanallar kullanilarak daha etkin bir kampanya siireci
yiiriitiilebilir.

Bu mantiktan hareketle; arastirmada 6zellikle son ii¢ ay i¢inde organ bagisi ile

ilgili bilgi edinilen kaynaklar 6grenilmeye calisilmistir. Tablo 23, 6grencilerin bilgi

310 Conesa, Zambudio, a.g.e. , s.1245.



128

edindikleri kaynaklar1i gostermektedir. Ankete katilan iiniversite Ogrencileri, organ
bagis1 konusunda en ¢ok “televizyon haberleri’nden bilgi edindiklerini belirtmislerdir.
Televizyon haberlerinden sonra sirasiyla gazeteler (% 66.6), televizyondaki saglik
programlari (% 56.7) gelmektedir. Internet’in (% 30.6) dordiincii sirada yer almasi, bu

mecranin kullanilabilirligi agisindan 6nemli olarak degerlendirilebilir.

Tablo 23. Ogrencilerin Organ Bagis1 Konusunda Bilgi Edindikleri

Kaynaklar
Bilgi Kaynaklari Sikhik Yiizde
Televizyon haberleri 869 74.7
Gazeteler 775 66.6
Televizyondaki saglik programlari 660 56.7
Internet 356 30.6
Saglik kurumlari 294 25.3
Organ nakil kuruluslari (Organ Vakf1 vb.) 271 23.2
Radyo 264 22.7
Bagis yapan kisiler 258 22.2
Televizyon dizileri 227 19.5
Arkadaslar 213 18.3
Okul 205 17.6
Kitap 187 16.1
Aile 166 14.3
Poster veya bilboardlar 143 12.3
Sivil toplum orgiitleri 133 114
Cadde veya sokak tanitimlar1 (masa bag1) 132 11.3
Dini kurumlar (camiler, miiftiiliikk vb) 128 11.0
Sinema 104 8.9

Ogrencilerin son ii¢ ay icinde organ bagis1 konusunda en az bilgi edindikleri
kaynaklar ise su sekilde siralanmistir: Sinema % 8.9 ile son sirada yer alirken, sondan
ikinci sirada ise dini kurumlar (camiler, miiftiiliik, diyanet isleri vb.) % 11.0 oranina

sahiptir.
6.8. Organ Bagisina Yonelik Tutumlar

Organ bagisina kars1 olumlu tutumlari olan kisilerin olumsuz tutumlara sahip
kisilerden daha yiiksek oranda organ bagislama niyetinde olduklar1 bilinmektedir. Tablo
24°te, arastirmaya katilan Ogrencilerin organ bagisina karsi sahip olduklari tutum
ortalamalari, biiylikten kiiclige dogru siralanmistir. Tablodan da goriilebilecegi gibi,
“medyada organ bagisindan dolay1 hayati kurtulanlar goriildiigiinde mutlu olma”, “diger
insanlara yardim etmekten hoslanma”, “organ bagisinda bulunulursa bunun aile

tarafindan bilinmesinin gerektigi”’, “bir seylerin diizelmesi icin her insanin o konuda
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adim atmasi gerektigi” ve “organ bagislama uygulamasinin desteklenmesi” ile ilgili
tutum ifadelerine Ogrenciler biiyiikk oranda katilmaktadir. Aym sekilde, Ogrenciler
“organ bagislamanin iyi bir sey olduguna”, “diger insanlarin mutlulugunun kendilerini
mutlu ettifine” katilmaktadir. Ogrenciler “yasamlar1 tehlikede olsa kendilerine organ
bagislanmasi isteyeceklerini” ve “organ bagislamanin ahlaki deger ve inanglarina

uygun oldugunu” belirtmektedirler.

Tablo 24. Ogrencilerin Organ Bagisina Kars1 Tutumlar

Ortalama Std.Sapma
Medyada organ bagisindan dolay: hayati kurtulanlari 4.5887 .6800
gordiigiimde mutlu oluyorum
Diger insanlara yardim etmekten hoslanirim 4.5593 .6037
Organ bagisinda bulunursam bunu ailemin bilmesi 6nemlidir 4.5475 7349
Bir seylerin diizelmesi icin her insanin o konuda adim 4.4765 7122
atmas1 gerektigine inantyorum
Organ bagislama uygulamasini destekliyorum 4.4623 7229
Organ bagislamanin iyi bir sey oldugunu diisiiniiyorum 4.4219 7610
Diger insanlarin mutlulugu beni mutlu eder 4.3943 .6941
Yasamim tehlikede olsayd: insanlarin organ bagislamasini isterdim 4.1901 9990
Organ bagislama ahlaki deger ve inan¢larima uygundur 4.1613 .8789
Maddiyat benim i¢in maneviyattan daha dnemlidir 3.9869 1.0840
Olen kisinin organlar1 yasam kurtarabilecekken bagislanmadig igin 3.9168 1.0667
ziyan ediliyor
Organ bagisinin dini bakimdan caiz oldugu konusunda insanlar 39116 9583
ikna edilirse insanlar bagista bulunur
Organ mafyasinin varlig1 organ bagisinda bulunmak 3.9016 1.1376
isteyenleri korkutur
Organ bagislamak sosyal bir sorumluluktur 3.8765 1.0324
Oldiikten sonra organlarimin bagislanmasini isterim 3.8446 1.0976
Diyanet iglerinden organ bagislamanin caiz olduguna dair fetva
konusunda insanlar bilgilendirilirse organ bagisinda bulunur 3,8022 .9820
Organlarin ihtiyaci olan birine nakledilmesi, 6len kisinin ailesi 3.5870 .9929
veya akrabalarinin 6liim acis1 hafifletir
Organ bagislarsam hastalandigimda bazi doktorlarin organlarimin 3.2315 1.1325
bagkalarina nakledilmesi i¢in yeterli tibbi miidahaleyi
yapmayacaklarindan korkarim
Kamuoyunda, dinimizin organ bagisina kars1 olduguna 2.8744 1.1286
dair soylemler var
Organ bagisinda bulunma fikrini diisiindiigiimde aklima 6lim 2.6170 1.2497
korkusu geliyor
Dinimize gore 6len kisinin viicudunun tam olmas: gerekir 2.2715 1.0811
Dinimizin organ bagisina kars1 olduguna inantyorum 2.1546 1.0852
Ulkemizde organ bagis sisteminin iyi islemedigini diisiiniiyorum 1.8925 .8703
Diger insanlarin hayat: beni ilgilendirmiyor 1.5425 .8496

5=Tamamen Katiliyorum, 1= Hi¢ Katilmiyorum
n= 1167

Ogrenciler “maddiyatin kendileri icin maneviyattan 6nemli oldugu” fikrine de

katilmaktadir. “Olen bir kisinin organlarinin yasam kurtarabilecekken bagista
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bulunulmadig i¢in ziyan edildigine”, “organ bagisinin dini bakimdan caiz oldugu
konusunda insanlar ikna edilirse ve diyanet islerinden organ bagislamanin caiz
olduguna dair fetva cikarsa organ bagisinda bulunulacagina” ve “organ bagislamanin
sosyal bir sorumluluk olduguna” katilmaktadirlar. Aymi sekilde “organ mafyasinin
varligi, organ bagisinda bulunmak isteyenleri korkuttugu”, seklinde sunulan ifadeye de

katilmaktadirlar.

Ogrenciler “kamuoyunda Islam dininin organ bagisna karsi olduguna dair
soylemler olduguna” fikrine ve “organ bagisinda bulunma fikri diisiiniildiigiinde akla
olim korkusunun geldigine” katilmamislardir. “Islam dinine gore o©len Kkisinin
viicudunun tam olmasina gerektigi” ve “Islam dininin organ bagisina kars1 oldugu”
fikrine 6grenciler katilmamaktadirlar. “Organ bagisinda bulunanlar hastalandiginda bazi
doktorlarin organlarinin bagkalarina nakledilmesi i¢in kendilerine yeterli tibbi
miidahaleyi yapmayacaklar1” fikrinde ise Ogrenciler kararsiz goriinmektedirler.
“Tirkiye’de organ bagis sisteminin iyi islemedigi” ve “diger insanlarin hayatinin

kendilerini ilgilendirmedigi” goriisiine ise 6grenciler katilmamaktadirlar.
6.8.1. Faktor Analizi

Bu arastirmada organ bagisina yonelik tutumlar belirleyebilen toplam 24 tutum
ifadesi s6z konusu olup, bu ifadelerin gruplandirilmasi, smiflandirilmasi ve ana
faktorlere  doniistiiriilmesi amaciyla aciklayict  (explanatory) faktor analizi
uygulanmistir. “Kamuoyunda, dinimizin organ bagisina karsi olduguna dair soylemler
var”, “organ bagisinda bulunursam bunu ailemin bilmesi onemlidir”, “Tiirkiye’de organ
bagis sisteminin 1yi islemedigini diisiinliyorum” ve “maddiyat benim i¢cin maneviyattan
daha onemlidir” degiskenleri analize dahil edilmemistir. Ciinkii tiim faktorler icin 6z

deger 1°den biiyiik olarak atanmustir. Bu dort ifadenin faktor yiikleri ise 0.40’1n altinda

oldugu i¢in analize dahil edilmemistir. Faktor analizi sonuglar1 Tablo 25°te verilmistir.

Organ bagisi1 konusu ile ilgili ifadelere faktor analizinin uygulanmasi icin
“Orneklem yeterliligine bakmak gerekmekte ve yeterlilige karar vermek i¢in Kaiser-
Meyer-Olkin (KMO) testinden yararlanilmaktadir’™'!. Yapilan bu arastirmada, faktor
analizine tabi tutulan degiskenlere iliskin KMO 0.871 olup, bu deger faktor analizinin

JJ Zhang, and Digerleri, “Understanding Women’s Proffesional Football Game Spectators
:Sociodemographics, Game Consuption, and Entertaintment Options”, Sport Marketing Quarterly,
Vol.12, No.4 (2003), s.233.
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uygulanabilmesi icin yeterlidir. Bartlett Test for Sphericity (BTS) 6938.867 (p = .000)
ise bir matris belirleyicisi olarak ifadelerin varyans hipotezi ve kovaryans matrisinin

reddedildigini ve bir faktor analizi yapmaya uygun oldugunu gostermektedir.

Tablo 25. Ogrencilerin Organ Bagisina Yonelik Tutumlarina Iliskin Faktor Analizi
(Varimax Rotasyon)

Faktor Yiikleri
1. Faktor: Olumlu Bakis
(Aciklanan varyans: % 29.079; Ozdeger: 5.816; Alpha o : .847)
Organ bagislamak sosyal bir sorumluluktur 11
Organ bagislamanin iyi birsey oldugunu diisiiniiyorum 759
Olen kisinin organlar1 yasam kurtarabilecekken 739
bagislanmadigi i¢in ziyan ediliyor
Yasamim tehlikede olsaydi insanlarin organ bagislamasini isterdim 453
Organlarin ihtiyaci olan birine nakledilmesi, 6len kisinin ailesi veya 460
akrabalarinin 6liim acisini hafifletir
Organ bagislama ahlaki deger ve inanglarima uygundur .706
Organ bagislama uygulamasini destekliyorum .706
Oldiikten sonra organlarimin bagislanmasini isterim 470
2. Faktor: Altruistik Degerler
(Aciklanan varyans: % 9.927; (")zdeger: 1.985; Alpha o : .712)
Diger insanlara yardim etmekten hoslanirim 701
Diger insanlarin hayati beni ilgilendirir .642
Medyada organ bagisindan dolay1 hayati kurtulanlari .650
gordiiglimde mutlu oluyorum
Diger insanlarin mutlulugu beni mutlu eder 766
Bir seylerin diizelmesi i¢in her insanin o konuda 443
adim atmas1 gerektigine inantyorum
3.Faktor: Dince Mesrulastirma
(Aciklanan varyans: % 7.613; (")zdeger: 1.523; Alpha o : .884)
Diyanet islerinden organ bagislamanin caiz olduguna 902
dair fetva konusunda insanlar bilgilendirilirse organ bagisinda bulunur
Organ bagisinin dini bakimdan caiz oldugu konusunda insanlar .900
ikna edilirse insanlar bagista bulunur
4. Faktor: Dini Bakis
(Aciklanan varyans: % 6.355; (")zdeger: 1.271; Alpha a : .770)
Dinimize gore 6len kisinin viicudunun tam olmasina gerek yok .852
Dinimizin organ bagisina karst olmadigina inantyorum 827
5. Faktor: Korku ve Endise
(Aciklanan varyans: % 5.276; (")zdeger: 1.055; Alpha a : .450)
Organ mafyasinin varlig1 organ bagisinda bulunmak isteyenleri korkutur .601
Organ bagislarsam hastalandigimda bazi doktorlar organlarimin 754
bagkalarina nakledilmesi i¢in yeterli tibbi miidahaleyi
yapmayacaklarindan korkarim
Organ bagisinda bulunma fikrini diistindiigiimde aklima .679
6liim korkusu geliyor
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Tablo 25’te goriildiigli gibi, tiniversite Ogrencilerinin organ bagisina yonelik
tutumlar1 bes faktore indirgenebilmektedir. Bu faktorler sirasi ile “olumlu bakis”,
“altruistik degerler”, “dince mesrulastirma”, “dini bakis” ve “korku ve endise” olarak
isimlendirilmistir. Faktor analizi sonucu faktorlere ayrilan toplam 20 ifadenin
giivenilirligi (Cronbach-alpha = a) 0.81 olarak bulunmustur. Her bir faktore iligskin
giivenilirlik degeri (Cronbach-alpha = a) 0.88 ile 0.45 arasinda degismekte olup,
ozellikle ilk dort faktor icin giivenilirlik rakamlarinin 0.70’ten biiyiik olmast durumu

“giivenilirligin genel kabul simirlarimin” icinde oldugunu gdstermektedir®'.

Besinci faktoriin giivenilirligi ise 0.45 olup, bu katsay1 orta derecede giivenilir
olarak degerlendirilebilir olmakla birlikte®, geriye kalan dort faktoriin 0.70’ten biiyiik

olmas1 nedeniyle kabul edilebilmektedir’"

. Bes faktore iliskin faktor yiikleri 0.44’ten
biiyliktiir. Bes faktor toplam varyansin 58.250’sini agiklamaktadir. Bu bulgular,
sonuglarin giivenilir oldugunu isaret etmektedir.

Faktor analizinde her bir faktoriin acikladi§i varyansin yiizdesi, faktorlerin

goreceli 6nemini ortaya koyrnalktaldlr314

. Buna gore, birinci faktor toplam varyansin %
29.079 gibi biiyiikk bir kismim agiklamakta olup, varyans: aciklamada geriye kalan 4
faktoriin toplamindan daha biiyiik bir agirliga sahiptir. Birinci faktore iliskin o
(Cronbach-alpha) degeri 0.847°dir. Birinci faktor i¢ine giren tutumlar incelendiginde;
sosyal sorumluluk, bagis konusunu i¢sellestirme, organ bagisina verilen destek, ahlaki
degerlere uygunluk gibi ifadelerden olusmaktadir. Bu faktér “olumlu bakis” olarak
adlandirilmistir. Bunun anlami; {iniversite Ogrencilerinin organ bagisina yonelik
tutumlarinda sosyal sorumluluk, konuyu icsellestirme, organ bagisi uygulamasini
destekleme ve ahlaki degerlere uygunluk gibi ifadelerin agirlikli faktor olarak ortaya

ciktigini gostermektedir. ikinci faktoriin daha cok kisilerin “altruistik degerleri” ile

baglantili oldugu goriilmektedir ve toplam varyansin % 9.927’sini aciklamaktadir. Bu

312 J. C. Nunnally and 1. H. Bernstein, Psychometric Theory (3rd ed. New York7 Mac Graw Hill 1994),
s.75, (8.S Kim, “The Influence Push and Pull Factors at Korean National Parks”, Tourism
Management, Vol. 24 (2003), s.169-180’den alint1).

* Lin, Su ve Chien’e (2005) gore, yiiksek giivenilirlik igin Alpha degerinin 0.70’ten biiyiik olmas1 veya
0.60’1n da duruma gore giivenilir olarak kabul edilebilecegini, ancak Alpha degeri 0.30’dan kiiciik olmasi
durumunda ise giivenilirligin diisiik oldugu ifade edilmektedir.

313 Yichen Lin, Hwan-Yann Su and Shihen Chien, “A Knowledge-Enabled Procedure for Customer
Relationship Management”, Industrial Marketing Management (2005, xxx — Xxx), s. 5.

MRemzi  Altumistk, Omer Torlak ve Suayip Ozdemir, “Ekonomik Kriz ve Degisen Alisveris
Aliskanliklar1 Uzerine Bir Arastirma”, 8. Ulusal Pazarlama Kongresi (Kayseri 2003), 5.332.
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faktore giren tutum ifadeleri incelendiginde diger insanlar konusunda duyulan kaygi
veya diger insanlarin mutlulugundan duyulan memnuniyet ile iliskili ifadelerin bu
faktor altinda toplandigi goriilmektedir. Uciincii faktor toplam varyansin % 7.613’iinii
aciklamakta olup, bu faktorii diyanet islerinin organ bagisinin caiz oldugu konusunda
insanlar1 bilgilendirmesi ve dinen caizlik konusunda insanlarin ikna edilmesi ifadeleri
olusturmaktadir. Bu faktor dini makamlarca organ bagisinin onaylanmasini igerdiginden
“dince mesrulastirma” olarak adlandirilmistir. Dérdiincii faktor, Islam dininin organ
bagis konusunu ele alis bicimini i¢eren ifadelerden olugsmaktadir ve “dini bakis” olarak
adlandirilan bu faktor toplam varyansin % 6.355’ini aciklamaktadir. Son olarak da,
besinci faktor toplam varyansin % 5.276’sin1 aciklamakta olup, bu faktoriin icine giren
ifadeler ise organ bagisina yonelik “korku ve endise” durumlarim ortaya koymaktadir.
Besinci faktore iliskin o (Cronbach-alpha) degeri ise 0.450 olup, bu deger 0.70 ile
karsilastirildiginda diisiik olarak kabul edilebilir.

Tablo 26. Korelasyon Matrisi ve Faktor Ortalamalari

Degiskenler 1 2 3 4 5 Ortalama | Std.S.
Faktor 1. 1.000 4.0560 .6606
Faktor 2. .503#% | 1.000 4.4956 4844
Faktor 3. 350%* | .256%* [ 1.000 3.8552 9182
Faktor 4. A41%% 1 251%* [ .070* | 1.000 3.7860 9781
Faktor 5. -.051 .001 | .129%* [ -213** ] 1.000 3.2512 8115
**p<.01

*p <.05

S5=Tamamen Katiliyorum, 1= Hi¢ Katilmiyorum

Tablo 26, faktorler arasi korelasyon katsayilarimi ve faktor ortalamalarini
gostermektedir. Organ bagist ile ilgili tutumlar konusunda ortaya ¢ikan bes faktoriin
kendi aralarindaki korelasyon matrisi analiz edildiginde; birinci ve ikinci faktor ile
besinci faktor arasindaki iliski hari¢ geriye kalan tiim faktorler arasinda bir iliskinin

oldugu (p<.05; p <.01) ortaya ¢cikmaktadir.

Her bir faktoriin ortalamalar ele alindiginda, birinci faktor olan “olumlu bakis”
4.0560 (stn.sapma: 0.6606) ortalamaya sahip oldugu, ikinci faktor olan “altruistik
degerler” ise 4.4956 ortalamaya (std.sapma: 0.4844) sahiptir. Bu ortalamalar, faktorleri
olusturan ifadelere ogrencilerin katildiklarini ortaya koymaktadir. Ugiincii faktor olan
“dince mesrulastirma”nin ortalamasi 3.8552 (stn.sapma: 0.9182), dordiincii faktor olan
“dini bakig”in ortalamas1 3.7860’tir (std.sapma: 0.9781). Son olarak da besinci faktor

olan “korku ve endise”nin ortalamasi ise 3.2512 (std.sapma: 0.8115) olup, bu faktore ait
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ifadelere katilma durumunda bir kararsizlik oldugu ifade edilebilir.

6.8.2. Organ Bagisia Yonelik Tutumlar Ile Tlgili Hipotezler

Organ bagisina yonelik var olan tutumlarin belirlenmesi, davrams degisikligi
yaratmada uygulanabilecek stratejilere temel olusturabilir. Ciinkii kisilerin sahip
olduklar1 tutumlar, davranislarina yon verme giiciine sahiptir. Organ bagis1 konusunda
yapilan aragtirma bulgularinin ¢ogunda, olumlu tutuma sahip olan kisilerin daha yiiksek
oranda organ bagisinda bulunduklar1 ve bulunmamis olanlarin da ayni sekilde daha
yiiksek oranda bagista bulunmaya niyetli olduklari belirtilmistir'>. Tlgili literatiir
dogrultusunda, arastirmaya katilan Ogrencilerin organ bagist konusundaki tutum
faktorlerinin 1iliskili olarak goriilen bagimsiz degiskenlere gore farklilik durumunun

belirlenmesi i¢in asagidaki hipotezlerden yararlanilabilir:

HS. Organ bagist konusunda ortaya c¢ikan tutum faktorleri, 6grencilerin

demografik ozelliklerine gore farklilik gosterir.
HSa. Tutum faktorleri 6grencilerin cinsiyetlerine gore farklilik gosterir.

H6. Organ bagisi ile ilgili tutum faktorleri, organ bagisi konusunda sahip olunan
bilgi diizeyi, organ bagislama niyeti, organ bagis1 konusunda sahip olunan deneyim ve

dine baglhlik diizeyine gore farklilik gosterir.

Hé6a. Tutum faktorleri, organ bagis1 konusunda sahip olunan bilgi diizeyine

gore farklilik gosterir.
H6b. Tutum faktorleri, organ bagislama niyetine gore farklilik gosterir.
Hé6c. Tutum faktorleri, 6grencinin organ bagisi konusundaki deneyimine

gore farklilik gosterir.

H6d. Tutum faktorleri, Ogrencilerin kendilerini dini agidan nasil

algiladiklarina gore farklilik gosterir.

6.8.2.1. Tutum Faktorlerinin Ogrencilerin Demografik Ozelliklerine Gore

Farkhlasma Durumu

Organ bagisina karsi erkek ve kadinlarin farkli tutumlar olup olmadigini analiz

35 Ajzen and Fishbein, a.g.e., s. 811.
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etmek amaciyla t testi yapilmistir. t testi sonucunda ilk iki faktoriin cinsiyete gore
anlamh bicimde (p<.01) farklilik gosterdigi bulunmustur. “Olumlu bakis” olarak
isimlendirilen faktor 1’in cinsiyete gore anlamli farklilik gosterdigi (t=4.707; p=.000)
goriilmektedir. Buna gore erkeklerin bu faktore iliskin ortalama puani 3.9667 iken,
bayanlarin ortalamasi ise 4.1475’tir. Organ bagist konusunda kadinlarin erkeklerden

daha ¢ok olumlu bakisa sahip olduklar1 sdylenebilir.

Tablo 27. Tutum Faktorlerinin Cinsiyete Gore Farklllasma Durumu

Tutum Faktorii Grup Ortalamasi
Kadin Erkek
n=574 n=588 t-degeri p degeri
Faktor 1. Olumlu bakis 4.1475 3.9667 -4.707 .000*
Faktor 2. Altruistik Degerler 4.5875 4.4059 -6.498 .000*
Faktor 3. Dince Mesrulastirma ~ 3.8717 3.8390 -0.607 544
Faktor 4. Dini Bakis 3.8380 3.7350 -1.793 .073
Faktor 5. Korku ve Endise 3.2721 3.2311 -0.860 .390
*#p < .01
*p < .05

“Altruistik degerler” de benzer sekilde cinsiyete gore farklilik gdstermistir; bu
faktore iliskin erkeklerin ortalamasi 4.4059, bayanlarin ortalamasi ise 4.5875’tir. Bu

faktor acisindan da kadinlar daha yiiksek altruistik degerlere sahiptir, denebilir.

6.8.2.2. Tutum Faktorlerinin Ogrencilerin Bilgi Diizeylerine Gore

Farkhlasma Durumu

Farkli bilgi diizeylerine sahip 6grencilerin organ bagist konusunda farkli
tutumlara sahip olup olmadiklarin1 belirlemek amaciyla ANOVA uygulanmistir. Analiz
sonucunda, bes faktoriin bilgi diizeylerine gore (p<.01) anlamli farklilik gosterdigi

bulunmustur.

“Olumlu bakis” olarak isimlendirilen faktor, bilgi diizeyine gore anlaml
farklilik gostermektedir (F=10.335; p=.000). Bilgi diizeyleri arasindaki anlaml
farkliliklar1 tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05)
Scheffe’ye gore; bilgi diizeyi diisiik ile ortanin iistii (ortalama farki= -0.4573) ve bilgi
diizeyi yiiksek grup arasinda (ortalama farki= -0.4595) anlamhi bir fark (p<.01)
bulunmustur. Ayn1 zamanda ortanin alt1 bilgi diizeyine sahip olan grup ile ortanin iistii
bilgi diizeyine sahip grup arasinda (ortalama farki= -0.1743) anlamh bir fark

bulunmustur. Bu da; bilgi diizeyi arttikca organ bagisina karst olumlu bakisin da
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arttigim1 gostermektedir. Tabloya bakildiginda, bilgi diizeyi en diisiik olan 6grencilerin
organ bagis1 konusunda en diisiik olumlu bakisa sahip olduklari, bilgi diizeyi arttikca

olumlu bakis ortalamasinin da arttig1 goriilmektedir.

Tablo 28. Tutum Faktorlerinin Ogrencilerin Bilgi Diizeylerine Gore Farklilasma Durumu

St.
Faktorler/ Bilgi Diizeyi N | Ortalama | Sapma F P
Faktor 1 Olumlu Bakis Diisiik 34 3.6807 7362
Orta-Alt1 458 3.9637 .6667
Orta-Ustii 630 | 4.1380 | .6355 |10-335] .000%
Yiiksek 40 4.1402 6872
Faktor 2 Altruistik Degerler Diisiik 34 4.1750 .5805
Orta-Alt1 458 4.4279 4957
Orta-Ustii 630 | 45618 | 4429 |12:209] .000%
Yiiksek 40 4.5013 .6666
Faktor 3 Dince Mesrulastirma | Diisiik 34 3.3824 .8881
Orta-Alt1 457 3.7101 .8881
Orta-Ustii 629 | 39857 | 8691 |11-342] .000%
Yiiksek 40 3.8625 .9870
Faktor 4 Dini Bakis Diisiik 34 3.4706 .9609
Orta-Alt1 455 3.5934 9477
Orta-Ustii 630 | 3.9198 | 9792 |13-111] .000%
Yiiksek 40 4.1375 .8769
Faktor 5 Korku ve Endise Diisiik 34 3.3725 .6804
Orta-Alt1 457 3.3206 7931
Orta-Ustii 630 | 32151 | .8299 | 3912 ] .009%*
Yiiksek 40 2.9292 7307
*¥p < 01
*p < .05

“Altruistik degerler” faktorii de  bilgi diizeyine gore anlamli farklilik
gostermektedir. Bu anlamli farkliliklar1 tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc
testlerden (Levene test; p>.05) Scheffe’ye gore, bilgi diizeyi diisiik grup ile bilgi diizeyi
ortanin alt1 (ortalama farki= -.2528), ortanin iistii (ortalama farki= -.3867) ve yiiksek
grup arasinda (ortalama farki= -.3262) anlamli bir fark (siras1 ile p<.05, p<.01 ve
p<.05) bulunmustur. Ayni zamanda ortanin alti bilgi diizeyine sahip olan grup ile
ortanin {istii bilgi diizeyine sahip grup arasinda (ortalama farki= -1339) anlamli bir fark
(p<.01) bulunmustur. Kisaca, bilgi diizeyi arttik¢a, altruistik degerlerin de nispeten

artt1g1, soylenebilir.

“Dince mesrulastirma” faktorii bilgi diizeylerine gore anlamhi farklihik
gostermektedir. Post Hoc testlerden (Levene test; p<.05) Tamhane’ye" gore ortanin

iistii bilgi diizeyine sahip grup ile diisiik (ortalama farki= .6033 ) ve ortanin alt1 bilgi

* Varyanslarin esit olmamasi ve gruplarin birbirine yakin sayida veya esit olmamasi durumlarinda
kullanilan Post Hoc testidir.
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diizeyine sahip (ortalama farki= .2756) gruplar arasinda anlamli fark (p<.0l)
bulunmustur. Geriye kalan gruplar arasinda anlamli bir fark (p>.05) bulunamamaistir.
Tablo 28’e bakildiginda; en yiiksek degeri veren grup, ortanin iistii bilgi diizeyine sahip

olan 6grencilerdir.

“Dini bakis” olarak isimlendirilen faktor bilgi diizeylerine gore anlaml farklilik
gostermektedir. Bu farkliliklar1 tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden
(Levene test; p>.05) Scheffe’ye gore diisiik diizeyde bilgi sahibi olan grup ile ortanin
alt1 bilgi diizeyine sahip gruplar disinda kalan gruplarda (p<.01) anlamh farkliliklar
bulundugu ortaya cikmustir. Kisaca, bilgi diizeyi arttikca, “dini bakis” olarak

isimlendirilen ifadeler daha yiiksek olarak degerlendirilmektedir.

“Korku ve endise” olarak isimlendirilen faktor, bilgi diizeylerine gore anlamli
farklilik gostermektedir. Buna gore; besinci faktor ile bilgi diizeyleri arasindaki anlaml
farkliliklar1 tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05)
Scheffe’ye gore ortanin alti bilgi diizeyine sahip grup ile yiiksek bilgi diizeyine sahip
grup arasinda (ortalama farki=.3914) anlamh bir farklilik (p<.05) bulunmustur. Buradan
da faktor 5’in bilgi diizeyine gore ters bir iligki gosterdigi ortaya ¢ikmaktadir. Bilgi
diizeyi arttikca korku ve endise faktorii olarak isimlendirilen ifadeler daha diisiik

degerlendirilmektedir.

Kisaca tiim faktorler acgisindan sahip olunan bilgi diizeyini degerlendirecek
olursak; organ bagis1 konusunda dogru bilgilere sahip olmanin tutumlar iizerinde énemli
bir etkisi bulundugu soylenebilir. Bu diisiinceden hareketle; hedef kitlede arzu edilen
tutum degisikligi yaratmak ve sonrasinda arzu edilen davranis degisikligini
gerceklestirebilmek i¢in bilgi diizeyinin ¢ok 6nemli etkisi bulunmaktadir. Tiirkiye’de
organ bagis1 artirma c¢alismalarinin basinda, toplumun bu konudaki bilgi diizeyini

artirmay1 amaclamak, en gercekci ¢6ziim yollarindan biri olabilecektir.

6.8.2.3. Tutum Faktorlerinin Organ Bagislama Niyetine Gore Farklilasma

Durumu

Ogrencilerin organ bagislama niyetleri ile tutumlar1 arasinda bir farklilik olup
olmadigin1 belirlemek amaciyla ANOVA uygulanmistir. Test sonucunda, faktorlerin
timiiniin organ bagislama niyetine gore (p<.01) anlaml bir farklilik gosterdigi ortaya

cikmustir.
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Faktor 1’in organ bagisinda bulunma niyetine gore anlamhi farklilik
gostermektedir(F=322.330; p=.000). Bu anlamli farkliligin hangi gruplar arasinda
ortaya ciktigini tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05)
Scheffe’ye gore tiim gruplar arasinda anlamli bir fark (p<.01) bulunmustur. Tablo 28
incelendiginde, bagis yapmak istemeyenlerin birinci faktore iligkin tutum ortalamasi
3.2050 iken bagis yapmak isteyenlerin ortalamasi ise 4.3939’dur. Organ bagislamak
isteyenlerin, bagista bulunmak istemeyenlere ve kararsizlara gore daha fazla olumlu

bakisa sahip oldugunu gostermektedir.

Tablo 29. Tutum Faktorlerin Ogrencilerin Organ Bagislama Niyetine Gore
Farkhlasma Durumu

St.
Faktorler/ Org. Bagislama Niyeti N Ortalama | Sapma F p
Faktor 1 Istemeyenler 117 | 3.2050 | .8345
Olumlu Bakis Kararsizlar 420 | 3.8009 | .5131 | 322.330 | .000%*
1steyenler 604 43939 | 4614
Faktor 2 Istemeyenler 117 4.1308 | .6526
Altruistik Degerler Kararsizlar 420 | 4.4188 | 4812 | 63.567 |.000%*
Isteyenler 604 4.6180 | .3992
Faktor 3 Istemeyenler 117 | 3.4530 |1.0887
Dince Mesrulastirma Kararsizlar 419 3.7411 | .8516 | 25.180 |.000%**
1steyenler 603 4.0182 .8843
Faktor 4 Istemeyenler 117 | 3.1368 |1.1552
Dini Bakis Kararsizlar 418 3.6017 | .8793 | 58.918 |.000%*
1steyenler 604 4.0381 9152
Faktor 5 Istemeyenler 117 3.3490 | .8447
Korku ve Endise Kararsizlar 419 3.3795 | .8100 | 11.898 | .000%**
Isteyenler 604 3.1421 7825
*#p < .01
*p <.05

Faktor 2, organ bagisinda bulunma niyetine gore anlamli farklilik gostermistir
(F=63.567; p=.000). Organ bagisinda bulunma niyetleri arasindaki farkliliklar1 tespit
etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05) Scheffe’ye gore tiim
gruplar arasinda anlamhi farkliliklar (p<.01) bulunmustur. Organ bagislamak
isteyenlerin bagista bulunmak istemeyenlere ve kararsizlara gore daha yiiksek “altruistik

degerlere” sahip oldugu soylenebilir.

“Dince mesrulastirma” faktorii de organ bagisinda bulunma niyetine goére
anlamli farklilik gostermektedir (F=25.180; p=.000). Niyet durumlar1 arasindaki anlaml

farkliliklar1 tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05)
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Scheffe’ye gore tiim gruplar arasinda anlamh farkliliklar (p<.01) bulunmustur. Organ
bagisinda bulunmak isteyenler; kararsizlara ve bagislamak istemeyenlere gore “dince

mesrulastirmaya” daha fazla 6nem vermektedir.

Faktor 4 organ bagisinda bulunma niyetine gore anlamhi farklilik
gostermektedir(F=58.918; p=.000). Niyet durumlari arasindaki anlamli farkliliklari
tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05) Scheffe’ye gore
tim gruplar arasinda anlamhi farkliliklar (p<.01) bulunmustur. Organ bagislamak
isteyenler; kararsizlara ve bagislamak istemeyenlere gore dini agcidan organ bagisinin

nasil degerlendirildigine daha ¢cok dnem vermektedirler.

“Korku ve endise” faktorii, organ bagisinda bulunma niyetine gore anlamli
farklilik gostermektedir (F=11.898; p=.000). Anlamh farkliliklar1 tespit etmek amaciyla
yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p<.05) Tamhane’ye gore organ bagislamay1
isteyenler ile istemeyen ve kararsizlar arasinda anlamli farkliliklar bulunmustur. Bagista
bulunmak istemeyenlerin organ bagislama konusunda daha ¢ok “korku ve endise”ye

sahip olduklar1 sdylenebilir.

6.8.2.4. Tutum Faktorlerinin Organ Bags1i Konusundaki Deneyim

Durumuna Gore Farklilasma Durumu

Organ bagis1 konusunda deneyime sahip olmak, organ bagisi konusunda sahip
olunan tutumun derecesini etkileyecek bir giice sahiptir. Bu agidan organ bagisi
konusundaki deneyim; organ bagisinda bulunan, oliimiinden sonra organi bagislanan,
organ nakli ile hayat1 kurtulan ve organ nakline ihtiyaci olan birinin taninmasi seklinde
ele alinmaktadir. Bu amacgla ankete katilan 6grencilerin deneyimlerine goére tutum
faktorleri arasinda istatistiki agcidan anlamli bir farklilik olup olmadigini ortaya koymak

amaciyla t testi yapilmistir. t testi sonuglar tablo 30°da gosterilmektedir.

t testi sonucunda yasarken organ bagist yapan kisinin taninmasina gore ilk iki
faktoriin anlamli (p<.01) farklilik gosterdigi bulunmustur. “Olumlu bakis” faktorii,
yasarken organ bagist yapan kisinin taninmasina gore anlamli farklilik gostermektedir
(t=4.888; p=.000). Organ bagisinda bulunan bir tamidiginin olmasi durumunda,

ogrencilerin organ bagisina kars1 daha fazla olumlu bakisa sahip olduklar1 s6ylenebilir.
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Tablo 30. Tutum Faktorlerinin Ogrencilerin Deneyimlerine Gore Farklhilagsma
Durumu

Yasarken Organ Bagis1 Yapan Kisinin Taninmasi
St.
N | Ortalama | Sapma t p
Faktor 1. Evet 237 4.2299 5991
Olumlu Bakis Hayir 925 4.0114 .6685 4.888 0007
Faktor 2 Evet 237 4.5762 4447
Altruistik Degerler Hayir 925 4.4750 4922 3.056 004+
Faktor 3 Evet 236 3.9428 9061 1.659 098
Dince Mesrulastirma | Hayir 924 3.8328 .9204 ) )
Faktor 4 Evet 237 3.9283 | 1.0132
Dini Bakis Hayir 922 3.7495 9661 2.446 0157
Faktor 5 Evet 237 3.1814 .8587 1.425 155
Korku ve Endige Hayir 924 3.2693 7984 ' '
Oldiikten Sonra Orgam Bagislanan Kisinin Taninmasi
Faktor 1. Evet 155 4.1490 5723
Olumlu Bakis Hayir | 1007 | 4.0417 .6722 1.884 060
Faktor 2 Evet 155 4.5755 4249 5 459 015*
Altruistik Degerler Hayir | 1007 | 4.4833 4920 ) )
Faktor 3 Evet 155 3.9194 .8781 935 350
Dince Megrulastirma | Hayir | 1005 | 3.8453 .9242 ) )
Faktor 4 Evet 155 3.8323 | 1.0020 632 597
Dini Bakis Hayir | 1004 | 3.7789 9747 ) )
Faktor 5 Evet 155 3.1978 .8643 382 378
Korku ve Endige Hayir | 1006 | 3.2596 .8031 ) )
Organ Bagisi ile Hayati Kurtulan Kisinin Taninmasi
Faktor 1. Evet 279 | 4.1287 .6336 112 035*
Olumlu Bakis Hayir 883 4.0330 .6676 ) )
Faktor 2 Evet 279 | 4.5529 4824
Altruistik Degerler Hayir 883 4.4775 4839 2.269 0237
Faktor 3 Evet 278 3.8579 .8924 057 955
Dince Mesrulastirma | Hayir 882 3.8543 .9266 ) )
Faktor 4 Evet 279 3.8495 .9599
Dini Bakis Hayir 880 3.7659 .9835 1244 214
Faktor 5 Evet 279 3.2903 .8310 920 358
Korku ve Endige Hayir 882 3.2390 .8053 ' )
Yakin Tamdigin Organ Nakline ihtiyact Olmasi
Faktor 1. Evet 99 4.1984 .6897
Olumlu Bakis Hayir | 1062 | 4.0424 | 6568 | 2221 | 027
Faktor 2 Evet 99 4.5944 4633 7135 033*
Altruistik Degerler Hayir | 1062 | 4.4859 4855 ) )
Faktor 3 Evet 99 3.9798 .9500 1.419 156
Dince Megrulagtirma | Hayir | 1060 | 3.8429 9149 ’ )
Faktor 4 Evet 99 3.8636 | 1.0469 314 416
Dini Bakis Hayir | 1059 | 3.7800 9713 ) )
Faktor 5 Evet 99 3.1616 .8509 1,149 751
Korku ve Endige Hayir | 1061 | 3.2597 .8080 ) )
**p < .01;
*p <.05

Ikinci faktor olan “altruistik degerler” de benzer sekilde yasarken organ
bagisinda bulunan kisinin taninmasina gore farklilik gostermektedir. Yasarken organ

bagisinda bulunan birini taniyan 6grencilerin ikinci faktoriin ortalamasi 4.5762 (std.



141

sapma=0.4447), tanimayan 6grencilerin ortalamasi ise 4.4750’dir (std. sapma=0.4922).
Aynm sekilde “dini bakis” faktorii de, yasarken organ bagisinda bulunan Kkisinin
taninmasima gore anlamli (p<.05) farklilik gostermistir. Bu faktdér bakimindan da
bagista bulunan birini taniyan 68rencilerin, “dini bakis” faktoriine daha yiiksek ortalama

verdikleri sOylenebilir.

Ogrencilerin “altruistik degerleri” ©ldiikten sonra orgam bagislanan kisilerin
taninmasina gore anlaml bicimde (t=2.459; p=.015) farklilik gostermektedir. Oldiikten
sonra organi bagislanan birini taniyan Ogrenciler, tanimayanlara gore ‘“‘altruistik
degerler” faktoriine daha yiiksek ortalama verdikleri sOylenebilir. Diger faktorler
acisindan oOldiikten sonra organi bagislanan kisinin tanimmasina gore anlamli bir

farklilik bulunmamustir.

Ogrencilerin organ bagisi ile hayat1 kurtulan kisileri tanimalarma gore ilk iki
faktor anlaml bigimde (p<.05) farklilik gostermektedir. Organ bagisi ile hayati kurtulan
birini taniyan dgrencilerin organ bagis1 konusunda daha ¢cok olumlu bakisa sahip oldugu
sOylenebilir. Benzer sekilde organ bagisi ile hayati1 kurtulan birini taniyan 6grencilerin

daha yiiksek altruistik degerlere sahiptir.

Yakin tamdiklarinin organ nakline ihtiyaci olmasi durumuna gore ilk iki
faktoriin anlamli bi¢cimde (p<.05) farklilik gosterdigi bulunmustur. Yakin tamdigin
organ nakline ihtiyact olmasi durumunda, 6grencilerin organ bagisina daha olumlu
baktiklar1 ve daha yiiksek altruistik degerlere sahip olduklari bulunmustur. Diger
faktorler agisindan organ nakline ihtiyaci olan yakinin olmasina gore anlamli bir

farklilik bulunmamustir.

6.8.2.5. Ogrencilerin Organ Bagisinda Bulunma Durumlarima Gore Tutum

Faktorlerinin Farkhilasma Durumu

Organ bagisinda bulunan ve bulunmayan 6grencilerin organ bagis1 konusunda
sahip olduklar1 tutumlar arasinda istatistiki acidan anlamli bir fark olup olmadigini

incelemek i¢in t testi yapilmustir. t testi sonuglart Tablo 31°de gosterilmektedir.

t testi sonucunda dordiincii faktor disindaki diger faktorlerin organ bagisinda

bulunma durumuna gore anlamli bicimde (p<.05) farklilik gosterdigi bulunmustur.
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Tablo 31.Tutum Faktorlerinin Ogrencilerin Organ Bagisinda Bulunma Durumuna Gore
Farklilasma Durumu

Faktorler/ Organ Bagisinda St.

Bulunma N | Ortalama | Sapma t p

Faktor 1 Evet 18 4.4355 4842 N

Olumlu Bakis Hayr | 1144| 40500 | 6614 | 2462 | 014

Faktqr '2 ) Evet 18 4.7333 .3360 2101 | 036

Altruistik Degerler | Hayir 1144 | 4.4919 4856

F:jlktor 3 Evet 18 4.2778 .8084 1970 | 049+

Dince Mesrulagtirma | Hayir 1142 | 3.8485 9185

Faktor 4 Evet 18 4.0000 .9548 935 350

Dini Bakig Hayir 1141 | 3.7826 9785 ‘ .

Faktor 5 Evet 18 2.7037 7994 o

Korku ve Endige Hayir 1143 | 3.2600 8090 | 2895 |.004
*#p <.01;

*p <.05

“Olumlu bakis” faktorii, organ bagisinda bulunma durumuna goére anlaml
farklilik gostermektedir (t=2.462; p=.014). Buna gore organ bagislayanlarin “olumlu
bakiglar’” organ bagisinda bulunmayanlara gore daha yiiksek olarak ortaya ¢ikmistir.
Ikinci faktor olan “altruistik degerler” de benzer sekilde organ bagisinda bulunma
durumuna gore farklilik gostermistir (t=2.101; p=.036). Bu faktor bakimindan organ
bagislayanlarin daha yiiksek altruistik degerlere sahip oldugu, ifade edilebilir. “Dince
mesrulastirma” faktorii, organ bagisinda bulunma durumuna gore anlamli farklilik
gostermektedir (t=1.970; p=.049). Besinci faktor olan “korku ve endise” de benzer
sekilde organ bagisinda bulunma durumuna gore farklilik gostermis (t=-2.101; p<.004)
ve organ bagisinda bulunanlar “korku ve endise” faktoriinii organ bagislamayanlara
gore daha diisiik degerlendirmislerdir. Bu da organ bagisinda bulunanlarin konuya

iliskin korku ve endise diizeylerinin diisiik oldugunu gostermektedir.

6.8.2.6. Ogrencilerin Kendilerini Dine Baglihk Acisindan ifade Etmelerine

Gore Tutum Faktorlerinin Farklilasma Durumu

Ogrencilerin dine baglilik acisindan kendilerini nasil algiladiklari ile organ
bagisina karsi sahip olduklar1 tutumlar arasinda istatistiki olarak anlamli bir farklilik
olup olmadigin1 ortaya koymak amaciyla ANOVA’dan yararlanilmistir. Analiz

sonuclari Tablo 32°de gosterilmektedir.

Faktor 1’in 6grencilerin dine baglilik agisindan kendilerini algilamalarina gore
anlaml farklilik gosterdigi (F=3.022;p=.049) bulunmustur.“Olumlu bakis” faktorii ile
dine baglilik durumu arasinda anlamli farkliliklar tespit etmek amaciyla yapilan Post

Hoc testlerden(Levene test;p>.05) Scheffe’ye gore dinine bagli olmadigini ifade edenler
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ile bagl oldugunu ifade edenler arasinda (ortalama farki=.1695) anlamli bir farklilik
(p<.05) bulunmustur. Dinine bagli olmadigini ifade edenlerin “olumlu bakis1” dinine

bagl oldugunu ifade edenlere gore daha yiiksek olarak ortaya ¢cikmaistir.

Tablo 32. Ogrencilerin Kendilerini Dine Baglilik Acisindan ifade Etmelerine Gore Tutum
Faktorlerinin Farklilasma Durumu

St.

Faktorler/ Dine Baglilik Durumu N | Ortalama | Sapma F p

Faktor 1 Bagli olmayanlar | 100 | 4.2123 .6650

Olumlu Bakis Orta (Kararsiz) 90 4.0665 .6955 3.022 .049*
Bagl olanlar 959 | 4.0428 .6521

Faktor 2 Bagli olmayanlar | 100 | 4.4407 .5396

Altruistik Degerler | Orta (Kararsiz) 90 4.2241 6595 | 17.064 | .000**
Bagl olanlar 959 | 4.5260 4513

Faktor 3 Bagli olmayanlar | 100 | 3.4900 | 1.1191

Dince Orta (Kararsiz) 90 3.7778 9121 9.538 | .000%*

Mesru]astlrma Bagh olanlar 958 3.9008 8879

Faktor 4 Bagli olmayanlar | 100 | 4.1450 | 1.0032

Dini Bakis Orta (Kararsiz) 90 3.9611 9156 | 10.041 | .000%*
Bagli olanlar 958 | 3.7281 .9699

Faktor 5 Bagli olmayanlar | 100 | 3.1800 .8320

Korku ve Endise Orta (Kararsiz) 90 3.1667 .8092 | 1.043 353
Bagli olanlar 959 | 3.2668 8125

**p <.01

*p <.05

“Altruistik  degerler”, 0Ogrencilerin dine baglihk acisindan kendilerini
algilamalarina gore anlamli farklihk gostermis (F=17.064; p=.000); buna gore dine
baglilik durumlar1 arasindaki anlamli farkliliklar tespit etmek amaciyla yapilan Post
Hoc testlerden (Levene test; p<.05) Tamhane’ye gore, orta grup ile dine bagli olmayan
grup (ortalama farki=-.2165; p=044) ve dinine bagli olan grup (ortalama farki=-.3019;
p=.000) arasinda anlamli farkliliklar bulunmustur. “Altruistik degerler” agisindan en
diisiik ortalamaya kararsizlar, en yiiksek ortalamaya ise dinine bagl olan 6grenciler

sahiptir.

Faktor 3 oOgrencilerin dine baglilik acisindan kendilerini algilamalarina gore
anlaml farklilik gostermektedir (F=9.538; p=.000). Buna gore 6grencilerin dine baglilik
acisindan kendilerini algilamalar1 arasindaki anlamh farkliliklar tespit etmek amaciyla
yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p<.05) Tamhane’ye gore dinine bagh
oldugunu ifade eden ile dinine bagl olmadigim ifade eden (ortalama farki=.4108) grup
arasinda anlamli farkliliklar (p<.01) bulunmustur. Organ bagis1 konusunun ‘“‘dince
mesrulastirilmasi” gerektigine; dinine bagli oldugunu ifade edenler, dinine bagh

olmadigini ifade edenlere gore daha ¢ok katilmaktadirlar.



144

Faktor 4 oOgrencilerin dine baglilik acisindan kendilerini algilamalarina gore
anlamhi farklilik gostermektedir (F=10.041; p=.000). Ogrencilerin dine baglilik
acisindan kendilerini algilamalari ile “dini bakis™ faktorii arasindaki anlamli farkliliklar
tespit etmek amaciyla yapilan Post Hoc testlerden (Levene test; p>.05) Scheffe’ye gore
dinine bagli olmadigini ifade eden grup ile dinine bagli oldugunu ifade eden grup
arasinda (ortalama farki=.4169) “dini bakis” acisindan anlamli farkliliklar (p<.000)
bulunmustur. Bu da, dinine bagh olarak kendilerini algilamayanlar dinine bagl olarak
algilayanlara gore organ bagisi konusunda dini acidan bir sakinca olmadigina daha ¢ok

inandiklarin1 gostermektedir.

6.9. Ogrencilerin Organ Bagislama Niyetlerini Etkileyen Degiskenler

Son olarak da gelecekte organ bagislama konusunda Ogrencilerin davranista
bulunup bulunmayacagini ortaya koymak i¢in organ bagislama niyetlerini belirleyen
degiskenleri ortaya koymak gerekmektedir. Organ bagislama niyetindeki farklilagsma

veya iliski durumunu ortaya koymak amaciyla asagidaki hipotezler olusturulmustur.
H7. Organ bagislama niyeti, demografik 6zelliklere gore farklilik gosterir.
H7a. Organ bagislama niyeti, cinsiyete gore farklilik gosterir.
H7b. Organ bagislama niyeti, yasa gore farklilik gosterir.

HS8. Organ bagislama niyeti, deneyim ve dine baglilik durumuna gore farklilik

gosterir.

H9. Organ bagislama niyeti ile organ bagisina yonelik tutumlar arasinda iliski

bulunmaktadir.

H10. Organ bagislama niyeti ile organ bagist konusunda sahip olunan bilgi

arasinda iligski bulunmaktadir.

6.9.1. Organ Bagislama Niyetinin Degiskenler Arasi iliskisi ve Farkhlasma
Durumu

Ogrencilerin organ bagislamaya yonelik niyetinin; demografik degiskenler,
deneyim ve dine baglilik durumuna gore iliski durumunu ortaya koymak amaciyla Ki-
Kare (X?) testinden yararlanilmistir. Organ bagislama niyeti, demografik degiskenler

bakimindan incelendiginde cinsiyete gore anlamli bir iliski gostermektedir (X*= 16.396,
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p<.01). Kisaca, kiz 6grenciler erkeklerden daha yiiksek oranda organ bagislama niyetine

sahiptir.

Organ bagislama niyeti yasa gore anlamli bir iliski gostermektedir (X*= 15.559,
p<.05). Bu farklilik 25 ve iizeri yasta olan 6grenciler ile 25 yas alt1 6grenciler arasinda
goriilmektedir. Yirmi bes ve lizeri yasta olan Ogrenciler diger yas grubundakiler ile

karsilastirildiginda organ bagislama niyetleri daha diisiik olarak goriilmektedir.

Tablo 33. Ogrencilerin Organ Bagislama Niyetinin Degiskenlere
Gore Farklilasma Durumu

Organ Bagislama Niyeti

Degiskenler X* Df P
Cinsiyet 16.396 2 .000%*
Yas 15.559 8 .049%*
Yasarken organ bagislayan birini tanima durumu 22.352 2 .000**
Oldiikten sonra organi bagislanan birini tanima durumu 3.828 2 147
Organ bagisi ile hayat1 kurtulan birini tanima durumu 2.634 2 .268
Yakin tanidigin organ bagisina ihtiya¢ duymasi 1.670 2 434
Dine Baglilik Diizeyi 7.257 4 123
*#p < .01;

*p <.05

Yapilan analiz sonucunda; organ bagislama niyeti, 6grencinin deneyimine gore,
sadece yasarken organ bagislayan birini tanima durumunda anlamli bir iligkinin
(X?=22.352; Df=2; p= .000) oldugu goriilmektedir. Yasarken organ bagisinda bulunan

birini tantyan dgrencilerin organ bagislama niyetleri, tanimayanlara gore daha yiiksektir.

Organ bagislama niyeti, Ogrencilerin dine baglilik bakimindan kendilerini

algilamalar1 arasinda anlamli bir iligki (X2=7.257; Df=4; p=.123) gostermemektedir.

Ogrencilerin organ bagislama niyetleri ile organ bagisina yonelik sahip olunan
tutumlar ve bilgi diizeyleri arasindaki iligkiyi ortaya koymak amaciyla parametrik
olmayan (nonparametric) ve normal dagilim gosterme varsayimina dayanmayan
degiskenler icin kullanilan Spearman korelasyon analizinden yararlanilmistir. Buna gore
organ bagisina yonelik tutum faktorleri incelendiginde; tiim faktorler a¢isindan anlaml
bir iligki oldugu (p < .01) goriilmekte; ilk dort faktor olan “olumlu bakis”, “altruistik
degerler”, “dince mesrulastirma” ve “dini bakis” bakimindan dogru orantili korelasyon

soz konusu iken, “korku ve endise” faktorii bakimindan ise ters orantili bir iliskinin

oldugu goriilmektedir.
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Tablo 34. Ogrencilerin Organ Bagislama Niyeti ile Organ Bagislamaya Yo6nelik Tutumlart
ve Organ Bagislama Konusundaki Bilgi Diizeyi Arasindaki Iligki

Organ Bagislama
Niyeti
Korelasyon
Degeri p

Faktor 1 .589 .000%**

Faktor 2 .289 .000%**

Organ bagisina yonelik tutumlar Faktor 3 207 .000%*

Faktor 4 295 000+

Faktor 5 ~138 | .000%*

Organ bagis1 konusundaki bilgi diizeyi 122 .000**
*#p < .01
*p <.05

Organ bagislama niyeti, sahip olunan bilgi diizeyi bakimindan incelendiginde
ise, benzer sekilde anlamli ve pozitif yonlii bir iligkinin oldugu (p<.01) goriilmekte;
diger bir anlatim ile organ bagis1 konusundaki bilgi diizeyi arttik¢a, organ bagislama

niyetinde de bir artisin olabilecegine isaret etmektedir.

6.10. Ogrencilerin Organ Bagisim Artirmaya Katki Saglayacak Konulara
Tliskin Goriisleri

Tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de yetersiz organ bagis1 biiyiilk bir
problem olarak goriilmektedir. Organ azlig1 problemini ortadan kaldirmaya veya organ
bagisin1 artirmaya katki saglayacak konular siirekli arastirilmakta ve bu problemin
¢Oziimii icin Oneriler sunulmaktadir. Universite Ogrencilerinin organ bagisinin
artirllmasina katki saglayacak konularin 6nemi ile ilgili goriislerini elde etmek
onemlidir. Tablo 35’de organ bagisin1 artirmaya katki saglayacagi diistiniilen 13

konunun, 6grenciler tarafindan ne derece dnemli goriildiigii yer almaktadir.

Bagislanan organlarin adil bi¢imde dagitilmasi konusunda garanti verilmesi,
tiniversite Ogrencileri tarafindan cok onemsenmektedir. En ¢ok bu durumun organ
bagisini artiracagina inanmaktadirlar. Diinyada ve Tiirkiye’de organ bagisinin
artirllmast calismalarinda 6zellikle vurgulanan konular arasinda bagislanan organlarin

adil bir sekilde dagitilmasi yer almaktadir.
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Tablo 35. Ogrencilerin Organ Bagisim Artirmaya Katki Saglayacak

Konulara Iliskin Gériisleri

Bagis1 Artiric1 Konular Ortalama  Std. Sapma
Bagislanan organlarin adil bicimde dagitilmasi konusunda

garanti verilmesi 4.7480 5755
Organ bagisinin nasil yapilacag: konusunda bilgi verilmesi 4.6313 .6329
Organ bagisinin nereye yapilacagi konusunda bilgi verilmesi 45716 .6976
Organ bagis1 konusunda saglik egitimi verilmesi 4.4309 7248
Organ bagis1 ile yasama donen kisilerin tanitilmasi 4.2702 9282
Organ bagis kampanyalari ile insanlara bulunduklari ¢evrede

(ev, igyeri, okul gibi) ulagsma 4.1162 .8314
Organ bagisinin dini acidan caiz oldugunun beyan edilmesi 4.0638 1.0166
Bagista bulunanlarin ihtiyaci durumunda ailesi veya

kendisine organ nakli konusunda dncelik taninmasi 3.8540 1.0687
Organ bagisi ile ilgili formalitelerin ortadan kaldirilmasi 3.7775 1.0382

Organ bagisinda bulunanlara yonelik ayricalik (saglik

giderlerinde indirim, vergi indirimi vb.) saglanmasi 3.6362 1.2168
Cumhurbagskan1 veya bagbakanin kamuoyu 6niinde

organ bagisinda bulunmast 3.6170 1.3106
Unlii kisilerin organ bagislamasi 3.5407 1.2579
Organ bagisinda bulunmus olan kisilerin veya ailelerinin

medyada gosterilmesi 3.3301 1.3179

5= Cok Onemli, ... 1= Hi¢ Onemli Degil
n= 1167

Arastirmada yer alan bilgi sorularinda “organa ihtiyaci olan insanlar arasinda
zengin veya linlii kisiler varsa, onlar diger insanlardan daha once organ ve dokuyu alir”
seklinde yanlis olarak verilen ifadeyi, 6grencilerin % 21’1 dogru ve % 9.9’ii ise bu
konuda bir fikirleri olmadigini belirtmistir. Bu agidan bakildiginda ankete katilan
ogrencilerin %30’u organ dagitiminin adil olarak islemedigini savunmaktadir. Yine ayni
sekilde “lilkemizde organ bagis sisteminin iyi islemedigini diisinliyorum” seklindeki
ifadeye ise Ogrencilerin %?22’si kararsizim ve katiliyorum demistir. Tiim bu sonuglar;
organlarin dagitimi konusunda Ogrenciler arasinda bir giivensizligin olduguna ve bu

giivensizligin giderilmesi ile bagislarin artirilabilecegine isaret etmektedir.

Universite 6grencileri, organ bagismin nasil yapilacagi konusunda bilgi

verilmesinin onemli olduguna inanmaktadirlar. Universite 6grencilerinin yarisindan
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fazlas1 “18 yas ve istiinde saglikli olan kisilerin, iki tanigin huzurunda organ bagis
kartin1 imzalayarak organ bagislayicis1 olabilecegini” bilmemektedir. Ayrica organ
bagisinin nasil yapilacaginin yani sira nereye yapilacagi ve organ bagisi konusunda
egitim verilmesinin de 6nemli olduguna inanilmaktadir. Sosyal pazarlama uzmanlari,
organ bagisi konusunda toplumda istenilen degisimi yaratabilmek ic¢in insanlari
bilgilendirmek ve yonlendirmek zorundadir. Organ bagisinin nasil ve nereye
yapilacagin1 bilmeyen kisilerin organ bagisinda bulunmasim1 beklemek pek miimkiin
degildir.

Ogrenciler, organ nakli ile yasama donen Kkisilerin tanitilmasini énemli olarak
degerlendirmistir. Organ bagis kampanyalarinda organ bagisi sayesinde sagliklarina

kavusan kisilerin tanitilmasi 6grenciler arasinda 6nemli olarak degerlendirilmektedir.

Organ bagis kampanyalari ile insanlara bulunduklar1 ¢evrede (ev, isyeri, okul
gibi) ulagma, 6grenciler tarafindan onemli olarak degerlendirilmistir. Bu acidan organ
bagis kampanyalarimin toplumun coguna ulasilacak sekilde dagitim kanallarinin
planlanmas1 ©Onemli olarak goriilmektedir. Ayrica, kisisel iletisim kanallarinin
gelistirilerek, hedef kitlenin bulundugu yere sosyal pazarlama uzmanlarinin ulagsmasi ve
kisilere kendi cevrelerinde bagis yapma firsatinin verilmesi 0grenciler arasinda bagis
sayisinm1 artirma acisindan Onemli olarak goriilmektedir. Organ bagis kampanyasi

kampusta diizenlenirse 6grencilerin bagis yapma oraninin artacagi sdylenebilir.

Organ bagis davranigimi etkileyen 6nemli konulardan biri, dinin organ bagisi
konusunu nasil degerlendirdigidir. Organ bagisinin dini acidan bir sakincasinin
olmadiginin yetkili kurumlar tarafindan beyan edilmesi Ogrenciler tarafindan onemli
olarak degerlendirilmistir. Organ bagist ile ilgili formalitelerin ortadan kaldirilmasi

konusu da organ bagisini artirma agisindan 6nemli olarak degerlendirilmistir.

Organ bagis1 artirmaya yonelik uygulamalardan biri olan tesvik ¢abalar ile ilgili
bagista bulunanlarin ihtiyaci durumunda ailesi veya kendisine organ nakli konusunda
oncelik taninmasi, organ bagisinda bulunanlara yonelik ayricaliklar (saglik giderlerinde
indirim, vergi indirimi vb.) saglanmasi konusunu ogrenciler 6nemliye yakin olarak
degerlendirilmesine ragmen standart sapmanin da yiiksek oldugu gozden

kacirilmamalidir.

Cumhurbagkan1 veya basbakanin kamuoyu 6niinde organ bagisinda bulunmasi,
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tnlii kisilerin organ bagislamasi ve organ bagisinda bulunmus olan kisilerin veya
ailelerinin medyada gosterilmesi konulari ise orta derecede 6neme sahip konular olarak

goriilmektedir.
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7. SONUC VE ONERILER

7.1. Sonucg

Organ bagisi, insan sagligi iyilestirme acisindan 6nemli konulardan biridir.
Organ bagis1 sayesinde organ nakli bekleyen hastalar daha kaliteli bir yasama
kavusmaktadir. Organ bagisinda bulunma karar1 ise zor ve karmasik bir siirectir.
Bireylerin organ bagisi davranisini artirmak icin sosyal pazarlama yaklasimindan
yararlanmak onemli katkilar saglayabilecek giice sahiptir. Biiyiik topluluklarda tutum ve
davranis degisikligi olusturmak ve toplumsal problemlere ¢oziim saglamak amaciyla,
genis yanki uyandiracak sosyal pazarlama uygulamalarina gerek duyulmaktadir.
Toplumda organ bagisinda bulunma davranisini etkileyen unsurlarin neler oldugu net
bir sekilde ortaya konabilir ve bu bilgiler dogrultusunda sosyal pazarlama programi ve
kampanyalar1 hedef kitleye yonelik sekilde hazirlanirsa organ bagislama orani

artirilabilir.

Hedef kitlenin istek, ihtiya¢ ve tutumlarini en iyi sekilde belirlenmesi ve bu
dogrultuda sosyal iiriiniin gelistirilmesi, iletisim ve fiyatlandirmanin saglanmasi,
dagittmin planlanmasi, politikalarin ve kamuoyunun olusturulmasi, ortakligin
gelistirilmesi ve fon saglayacak kurum ve kisilerin planlanmas1 gerekmektedir. Bireyleri
merkeze alarak onlarin ihtiyaclar1 dogrultusunda strateji belirlenmesi i¢in hedef kitlenin
1yi bir sekilde analiz edilmesi ve yiiriitiilecek program veya kampanyanin hedef kitleye
uygun sekilde planlanmasi, kuskusuz ki organ bagislama davraniginin artirilmasinin

onemli sartlarindan biridir.

Organ bagis1 konusunda sosyal pazarlama programi ve kampanyalarin
yiirlitiilmesine katki saglamak amaciyla; hedef kitlenin organ bagislama durumu, organ
bagisinda bulunmayanlarin ise bagista bulunma niyetlerinin ne oldugu, organ bagisi
konusundaki bilgi diizeyleri, deneyimleri, tutumlar1 ve dini a¢idan kendilerini nasil
algiladiklarinin bilinmesi 6nemlidir. Ayrica kampanyanin basarili olabilmesi i¢in hedef
kitlenin organ bagisini artirmaya katki saglayacak konular ile ilgili goriislerinin ve bilgi

edinme kaynaklarinin bilinmesi de 6nemlidir.

Anadolu Universitesi'nde orgiin egitim goren 1167 ogrenciyi kapsayan

arastirma, Anadolu Universitesi ogrencileri icin genellestirilebilir. Ayn1 zamanda bu
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arastirma, Tiirkiye’deki tiim tiniversite 6grencileri ile ilgili onemli ipuclari da verebilir.

Arastirma sonuglarma gore Anadolu Universitesi dgrencilerinin % 1.5 organ

bagisinda bulunmustur. Organ bagislayan kisilerin geng, egitimli kisiler’'

oldugu
diistiniildiigiinde bu oranin oldukca diisiik oldugu soylenebilir. Organ bagisinda
bulunmamis 6grencilerin, % 53’1 bagista bulunma niyetinde olduklarini belirtmislerdir.
Bu grup icinde 6grencilerin % 17.1°1 ise organ bagislama konusunda son derece giiclii
bir niyete sahiptir. Organ bagisinda bulunmak istemeyen Ogrenciler ise % 10.2°lik bir
grubu olusturmaktadir. Bu gruptaki Ogrencilerin % 3.8’i ise kesinlikle organ
bagislamay1 diisiinmediklerini belirtmistir. Ogrencilerin geriye kalami ise organ

bagislama konusunda kararsiz (% 36.7) olduklarini, belirtmislerdir.

Hedef kitlenin organ bagisi konusunda sahip oldugu bilgi diizeyinin
belirlenmesi, bir kampanyanin diizenlenmesi agisindan onem arz etmektedir. Sosyal
pazarlama bakis agisiyla konu degerlendirildiginde; olas1 organ bagis kampanyalarinda
hedef kitlenin bilgi diizeyine gore hazirlanacak mesaj icerikleri farklilik gosterecektir.
Yapilan arastirmada, Anadolu Universitesi 6grencilerinin organ bagis1 konusundaki
bilgi diizeyleri incelendiginde; organ bagisi hakkinda en dogru bilgi sahibi olunan
konular “bir doktor veya cerrah kendi bakimi altinda bulunup 6len hastasinin ailesinden
izin almaksizin hastasinin organini bagislayabilir”, “organ nakli irk, din ve dil vb. gore
belirlenmez” ve “saglikli insanlar organ bagislayamaz” seklinde sunulan ifadelerdir.
Organ bagis1 konusunda en yanlis bilgi sahibi olunan konular ise “organ bagisi i¢in yas
sinirt vardir”  ve “organ bagislayan ve organ nakli yapilan kisiler aym1 doktorun
kontrolii (bakimi) altinda olmamalidir” seklinde sunulan ifadelerdir. Organ bagisi
konusunda fikir sahibi olunmayan konular ise; “tansiyon ve sekeri olanlar organ
bagislayamaz” ve “uygun saglik kosullarina sahip olup 18 ve {istii yasa sahip olan
kisiler, iki tamigin huzurunda organ bagis kartin1 imzalayarak organ bagislayicisi

olabilir” seklinde sunulan ifadelerdir.

Universite 6grencilerinin organ bagis1 konusundaki bilgileri degerlendirildiginde
baz1 onemli noktalarin vurgulanmas1 yararl olabilir. Universite 6grencilerinin biiyiik
cogunlugu, organ bagis1 yetersizligi yliziinden organ nakli i¢in bekleyen hastalarin

cogunlugunun hayatim1 kaybettigi gerceginin farkindadir. Bununla birlikte, 6grencilerin

316 Sanner, a.g.e., s.1146.
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yarisi, Tiirkiye’de nasil organ bagislayicisi olunabilecegi konusunda herhangi bir fikre
sahip degildir. Bu da bagis1 yapmak isteyenlerin nasil organ bagislayacagi konusunda

bilgilendirilmesi gerektigini ortaya koymaktadir.

Organ bagis1 konusundaki bilgilerle ilgili 6nemli noktalardan biri, dini ag¢idan
organ bagisinin yasaklanmamis olmasidir. Bu bilgi sorusunu degerlendirdigimizde
ogrencilerin 6nemli bir kisminin (% 31.6) bu konuda bilgisinin olmadig1 goriilmektedir.
Dinin giinlilk yasamdaki kararlar iizerindeki etkisi diisiiniildiigiinde, bu konunun da

ozellikle kampanyalarda vurgulanmasi gerekmektedir.

Organ bagisina iliskin etiksel konularla ilgili bilgi ifadelerini 6grencilerin biiytik
cogunlugu dogru olarak cevaplandirmistir. “Organ nakli irk, din ve dil vb. gore
belirlenmez”, “organa ihtiyaci olan iinlii ve zengin bir kisi ise bu kisiye nakil onceligi
verilir’,  “bir doktor veya cerrah kendi bakimi altinda bulunup Olen hastasinin
ailesinden izin almaksizin hastasinin organini bagislayabilir”, “organ bagisi kartina
sahip olmam veya siiriicli belgemde organ bagisinda bulundugumun isaretli olmasi,
hastaneden alacagim tibbi bakimin kalitesini degistirmeyecek” ve “Tiirkiye’de organ
satmak yasaldir” ifadelerini biiyiik bir ¢ogunluk dogru olarak cevaplamistir. Burada
dikkat edilmesi gereken ya da iizerinde durulmasi gereken nokta “Tiirkiye’de organ
satmak yasaldir” ifadesinin, 6grencilerin % 25’1 tarafindan “fikrim yok” veya “dogru”
olarak cevaplanmistir. Cevaplayicilarin egitim diizeyi yiiksek olan bir kitleyi temsil
ettigi diisiiniildiigiinde, bu oranin yiiksek oldugu soylenebilir. Bu ifade, Tiirkiye
acisindan 6nemli bir sorun olarak giindeme gelmektedir. Para karsiligi organ satan

kisilerin/mafyanin varlig1 diisiiniildiigiinde, bu konuda toplumu bilin¢lendirecek egitici

kampanyalara biiyiik ihtiya¢ oldugu soylenebilir.

Ogrencilerin organ bagisina iliskin bilgi diizeyleri degerlendirildiginde,
ogrencilerin yarisindan fazlasinin bilgi diizeyi ortanin iistiinde oldugu goriilmektedir.
Organ bagis1 konusunda yiiksek bilgi diizeyine sahip olan Ogrencilerin orani ise %
3.4’tiir. Organ bagist konusunda bilgi diizeyi yiiksek olan 6grencilerin organ bagislama
niyetlerinin de daha yiiksek oldugu bulunmustur. Bu arastirma bulgusu daha 6nceden

317

yapilmig arastirma bulgulan ile paralellik gostermektedir’ . Bu bulguyu dikkate

aldigimizda, hedef kitlenin organ bagisinda bulunma niyetini ve davranisini artirmak

3" Horton and Horton, a.g.e., s.44.
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icin sosyal pazarlama kampanyalarinda daha genis kitlelere ulagarak organ bagisi (iiriin)
ile 1ilgili bilgi diizeyini artirmak amaglanmalidir. Bununla birlikte tutundurma
caligmalarinda organ bagis konusunda bilgi iceren mesajlar gelistirilmeli, kisiler
arasinda agizdan agiza iletisim tesvik edilmelidir. Ayrica ticari pazarlamanin iiriin
bilgisi ve tamitimi i¢in kullandigi web siteleri, organ bagisi konusunda da etkin bir

sekilde kullanilabilmelidir.

Universite 6grencilerinin organ bagisina yonelik tutumlarini ortaya koymak icin
verilen tutum ifadeleri faktor analizine tabi tutulmus ve bu analiz sonucunda bes faktor
bulunmustur. Bes faktor toplam varyansin % 58.25’ini aciklamaktadir. Bu faktorler,

“olumlu bakis”, “altruistik degerler”, “dini bakis”, “dince mesrulastirma” ve “korku ve

endise” olarak isimlendirilmistir.

Tutum faktorleri ile ilgili yapilan analizler sonucunda ortaya cikan Onemli
noktalar s0yle siralanabilir: Bilgi diizeyi arttikca organ bagisina karsi sahip olunan
“olumlu bakig”, “altruistik degerler”, “dini bakis” faktor ifadeleri daha yiiksek olarak
degerlendirilmistir. Kisaca 6grencilerin bilgi diizeyi arttikca, organ bagist konusunda
daha fazla olumlu bakisa, altruistik degerlere ve Islamiyet’in organ bagisna karsi
olmadig1 goriisiine sahip olduklart bulunmustur. Bunun tam tersi sekilde bilgi diizeyi
arttikca korku ve endise faktorii olarak isimlendirilen ifadelere katilma diizeyi

azalmaktadir.

Tutum faktorleri ile 6grencilerin organ bagislama niyetleri arasindaki iliski
degerlendirildiginde; yiiksek “altruistik degerlere” ve ‘“olumlu bakisa” sahip olan
ogrencilerin, diisiik “altruistik degerlere” ve ‘“olumlu bakisa” sahip olan Ogrencilere
gore organ bagislama niyetlerinin daha yiiksek oldugu goriilmektedir. Ayni sekilde tiim
faktorler, ogrencilerin organ bagislama niyetlerine gore farklilik gostermistir. Organ
bagis1 konusunda sahip olunan “korku ve endise” ile organ bagislama niyeti arasinda
ters bir iliski bulunmustur. Universite 6grencilerinin, organ bagisina iliskin korku ve

endiseleri arttik¢a; organ bagislama niyetleri de azalmaktadir.

Organ bagisinda bulunan 6grenciler (bu say1 az olmasina ragmen Tiirkiye’deki
yetersiz bagis gercegini yansittigi varsayilabilir) ile bagista bulunmayan oOgrenciler
arasinda, “dince mesrulastirma” faktorii hari¢ diger faktorler arasinda anlaml farklilik

bulunmustur. Organ bagisinda bulunan 6grencilerin “olumlu bakislar” organ bagisinda
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bulunmayanlara gére daha yiiksek olarak ortaya ¢ikmustir. ikinci faktor olan “altruistik
degerler” bakimindan da organ bagislayanlarin daha yiiksek altruistik degerlere sahip
oldugu, ifade edilebilir. Organ bagisinda bulunan 6grenciler, “dince mesrulastirma”
faktoriinii bagista bulunmayanlara gore daha yiiksek degerlendirmislerdir. Organ
bagisinda bulunanlar, “korku ve endise” faktoriinii organ bagislamayanlara gore daha
diisiik degerlendirmislerdir. Bu da organ bagisinda bulunanlarin konuya iligskin korku ve

endise diizeylerinin diisiik oldugunu gostermektedir.

Tutum faktorleri ile ilgili elde edilen veriler, sosyal pazarlama programi ve
kampanyalarinin  uygulanmasinda  Onemlidir.  Diizenlenen sosyal pazarlama
kampanyalar1 altruistik degerleri daha cazip hale getirilmelidir. Kampanya siiresince
organ bagisinin dini acidan yasak olmadiginin dini kurumlar tarafindan vurgulanmasi,
organ bagislama niyeti iizerinde olumlu etkiler yaratacaktir. Kisilerin organ bagisi
konusunda sahip olduklar1 korku ve endiseler egitici kampanyalar yoluyla yok edilebilir
ya da azaltilabilir. Bireylerin korkular1 ve endiseleri ile ilgili sorularina uzman kisilerce
cevap verilmesini saglamak, sahip olunan korku ve endiseleri azaltma giiciine sahip

olabilir.

Ogrencilerin dine baglhlik agisindan kendilerini nasil algiladiklari ile organ
bagisina kars1 sahip olduklari tutumlar arasindaki farkliliklar degerlendirildiginde;
Dinine bagli olmadigini ifade edenlerin “olumlu bakis1” dinine bagli oldugunu ifade
edenlere gore daha yiiksek olarak ortaya ¢ikmustir. “Altruistik degerler” acisindan en
diisiik ortalamaya kararsizlar, en yiliksek ortalamaya ise kendilerini dinine bagl olarak
ifade eden Ogrenciler sahiptir. Organ bagisi konusunun “dince mesrulastirilmast”
gerektigine; dinine bagl oldugunu ifade edenler, dinine bagh olmadigini ifade edenlere
gore daha ¢ok katilmaktadirlar. Kendilerini dinine bagh olarak algilamayan 6grenciler
dinine bagli olarak algilayanlar Ogrencilere gore organ bagisinda bulunmanin dini

acidan bir sakincasi olmadigina daha cok katilmaktadirlar.

Ogrencilerin organ bagislama niyeti degerlendirildiginde kiz 6grenciler
erkeklerden daha yiiksek oranda organ bagislama niyetine sahiptir. Organ bagislama
niyeti yasa gore anlamh bir farklilik gostermektedir. Yirmi bes ve {izeri yasta olan
ogrenciler diger yas grubundakiler ile karsilastirildiginda organ bagislama niyetleri daha

diisilk olarak goriilmektedir. Yasarken organ bagisinda bulunan birini taniyan
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ogrencilerin organ bagislama niyetleri, tanimayanlara gore daha yiiksektir.

Ogrencilerin organ bagislama niyetleri ile organ bagisina yonelik sahip olunan
tutumlar arasindaki iliski degerlendirildiginde; tiim faktorler agisindan anlamh bir iligki
oldugu goriilmekte; ilk dort faktor olan “olumlu bakis”, “altruistik degerler”, “dince
mesrulastirma” ve “dini bakis” bakimindan dogru orantili korelasyon sz konusu iken,
“korku ve endise” faktorii bakimindan ise ters orantili bir iligkinin oldugu
goriilmektedir. Organ bagislama niyeti ile sahip olunan bilgi diizeyi arasindaki iliski
incelendiginde ise, benzer sekilde anlamli ve pozitif yonlii bir iliskinin oldugu

bulunmustur.

Ogrencilerin organ bagisim artirmaya katki saglayabilecek konular ile ilgili
gorlisleri  degerlendirildiginde; bagislanan organlarin adil bicimde dagitilmasi
konusunda garanti verilmesinin cok 6nemli oldugu goriilmektedir. Ogrenciler en cok bu
durumun organ bagisini artiracagina inanmaktadirlar. Organ bagisinin nasil ve nereye
yapilacagr konusunda bilgi verilmesinin ©6nemli olduguna da inanmaktadirlar.
Ogrenciler, organ nakli ile yasama donen Kkisilerin tamtilmasim ©nemli olarak
degerlendirmistir. Organ bagis kampanyalarinda organ bagisi sayesinde sagliklarina

kavusan kisilerin tanitilmas1 6grenciler arasinda onemli olarak degerlendirilmektedir.

Ogrenciler organ bagis kampanyalari ile insanlara bulunduklar1 cevrede (ev,
igyeri, okul gibi) ulasmanin da organ bagisini artiracagim diisiinmektedirler. Yapilan
arastirma sonucunda, organ bagisinda bulunmamis kisilerin biiyiik bir ¢cogunlugunun
yakin bir gelecekte organ bagisinda bulunmaya niyetli oldugu, ortaya cikmistir.
Universite kampuslerinde yapilacak bir kampanya caligmasinin, organ bagislama
konusunda giiclii niyete sahip O6grencilerin organ bagis davranisini gerceklestirmesine
katki saglayacagi soylenebilir. Bu konuda ge¢mis yillarda yapilan c¢alismalar yol
gosterici durumdadir. 2004 yili organ bagis haftasinda yapilan faaliyetler iginde
Anadolu Universitesi kampusunda egitici bir seminer ve organ bagis kampanyasi
diizenlenmis ve kampusta 225 organ bagisi saglanmistir. Eskisehir Saglik
Miidiirliigii’nde organ bagisi konusunda calisan uzmanlardan alinan bilgileri gore, 2005
yil1 organ bagis haftasi boyunca sadece 2 kisi organ bagisinda bulunmustur. Bu da,
organ nakli haftasinda yiiriitiilen kampanyalar i¢inde insanlara bulunduklar1 ¢evrede

ulagmanin bagis oranini artiracagim1 gostermektedir.
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Organ bagis davranisimi etkileyen 6nemli konulardan biri, dinin organ bagisi
konusunu nasil degerlendirdigidir. Organ bagisinin dini acidan bir sakincasinin
olmadiginin yetkili kurumlar tarafindan beyan edilmesi, 6grenciler tarafindan onemli
olarak degerlendirilmistir. Organ bagis1 ile ilgili formalitelerin ortadan kaldirilmasi

konusu da organ bagisin1 artirma agisindan onemli goriilmektedir.

Organ bagis1 artirmaya yonelik uygulamalardan biri olan tesvik ¢abalar ile ilgili
bagista bulunanlarin ihtiyact durumunda ailesi veya kendisine organ nakli konusunda
oncelik taninmasi, organ bagisinda bulunanlara yonelik ayricaliklar (saglik giderlerinde
indirim, vergi indirimi vb.) saglanmasi, cumhurbaskani veya basbakanin kamuoyu
Oniinde organ bagisinda bulunmasi, iinlii kisilerin organ bagislamasi ve organ bagisinda
bulunmus olan kisilerin veya ailelerinin medyada gosterilmesi konulari ise orta
derecede Oneme sahip konular olarak goriilmektedir. Ancak, farkli bir hedef kitle
cumhurbagkan1 veya bagbakanin kamuoyu 6niinde organ bagisinda bulunmasini, {inlii
kisilerin organ bagislamasini ve organ bagisinda bulunmus olan kisilerin veya

ailelerinin medyada gosterilmesini daha farkli olarak degerlendirebilirler.

Sosyal pazarlama programinin ve kampanyasinin yiiriitilmesinde onemli olan
konulardan biri de hedef kitlenin organ bagis1 konusunda bilgi edindikleri kaynaktir. Ne
kadar etkili mesaj gelistirilirse gelistirilsin hedef kitle bu mesaja maruz kalmadigi
miiddetce basarili olmus sayilamaz. Bu ac¢idan iiniversite dgrencilerinin organ bagisi ile
ilgili bilgi kaynaklarinin neler oldugunun bilinmesi 6nemlidir. Ogrencilerin son ii¢ ay
icinde organ bagis1 konusunda en ¢ok bilgi edindikleri kaynaklar; televizyon haberleri,
gazeteler ve televizyon saglik programlaridir. En az bilgi edinilen kaynaklar ise sinema,

dini kurumlar, cadde veya sokak tanitimlari ve sivil toplum orgiitleridir.
7.2. Oneriler

Organ bagisini artirma cabalarini etkin bir hale getirmek icin hedef kitlenin ne
istediginin bilinmesi 6nemlidir. Bu dogrultuda hazirlanacak bir kampanyanin basari
elde etmesi kagmilmazdir. Organ bagisina yonelik sosyal pazarlama kampanyasi
yiiriitecek kurum ve kuruluslarin daha etkili bir kampanya yiiriitmesine katki saglamak

amaciyla arastirma sonucu elde edilen bulgular dogrultusunda ve Dunne ve Somerset’in
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5318

2004 yilinda “Universite 6grencilerinin sagligini gelistirme modeli temel alinarak

Sekil 5’teki model gelistirilmistir.

Bu model her ne kadar arastirma konusuna bagl olarak 16- 28 yas arasindaki
ogrencilere yonelik olarak olusturulmus olsa da, sosyal pazarlama ile ilgili her hangi bir
konuda ve her yastan ve egitim diizeyinden kisilere de uygulanabilme 6zelligine sahip

oldugu diisiiniilmektedir.

318 Cathy Dunne and Maggie Somerset “Health Promotion in University: What do
Students Want?”’, Health Education, Volume 104, Number 6 (2004), s..360-370.



Organ Bagis Kampanyasinda

Hedeflenen Amaclar

eHedef kitlenin bilgi diizeyini artirma
eHedef kitlenin farkindaligini1 artirma
*(Organ bagislama niyetinin artirma
*Organ bagis davranigini artirma
*Deneyimin paylasilmasi

eDinin

yasaklamadiginin 6gretilmesi

organ

bagisini

Kampanyanin Amaclarma Ulasabilmesi
Icin Yapilacak Uygulamalar

eTutum aragtirmasinin yapilmasi

eOrgan  bagis1  konusundaki  bilgi
diizeyinin arastirilmasi

*Bilgi edinme kaynaklarinin belirlenmesi

eYanlis inanislarin belirlenmesi

e Algilanan bagis maliyetlerinin
belirlenmesi

eGiidiileyici unsurlarin belirlenmesi

eSosyal pazarlama karmasinin hedef
kitlenin ihtiyaglarina gére uyarlanmast

eOrgan bagis1 konusunda kamuoyunun
olusturulmasi

eKampanya ortaklarinin belirlenmesi

eFon kaynaklarinin tahsis edilmesi

-

Organ
Bagisim
Artirma

Uygulamay1 Destekleyen Miidahaleler

eE-posta/ internet

¢ Seminer/misafir konusmaci

eKampus icinde bilgilendirici brosiirlerin
dagitilmasi

¢Organ bagis stantlarinin kurulmasi

eUniversite TV kanalinda organ bagist
ile ilgili yayin yapilmasi

eUniversite gazetesinde reklam ve
tanitimin yapilmasi

Sekil 5. Organ Bagisim1 Artirmaya Katki Saglayacak Kampanya Modeli
Kaynak: Cathy Dunne and Maggie Somerset “Health Promotion in University: What do
Students Want?”, Health Education, Volume 104, Number 6 (2004), s.360-370’den

uyarlanmistir.
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7.2.1. Uygulamaya Yonelik Oneriler

Organ bagist konusunda olusturulan kuramsal cerceve ve yapilan arastirma
dogrultusunda Tiirkiye’de organ bagisimi artirmak i¢in uygulayicilara yonelik Oneriler

asagidaki sekilde siralanabilir:

- Organ bagisim1 artirmaya yonelik olarak yapilacak calismalarin sosyal
pazarlama bakis agisiyla uygulamaya konulmasi, dnemli bir konu olarak
ortaya cikmaktadir. Organ bagis kampanyalarinda gorev alacak Kkisiler
arasinda sosyal pazarlama konusunda uzman veya bu konuda egitim almis

kisilerin bulunmasi 6nerilebilir.

- Organ bagist konusunda yapilan sosyal pazarlama kampanyalari, saglik
kuruluglar1 tarafindan tek basina yiiriitilmemelidir. Bu tiir kampanyalara
katkist olabilecek tiim taraflar dahil edilmelidir. Sivil toplum orgiitleri, dini
kurumlar, emniyet miudiirliikleri, diger kamu kurum ve kuruluslari, medya ve
kar amaci1 giiden isletmeler ile ortakliklar gelistirilmelidir. Bu ortaklarin
birlikte verimli caligmasini organize etme gorevini Saghk Bakanlig

tistlenmelidir.

- Organ bagis kampanyalarinin daha etkili ytiriitiilmesini saglamak i¢in yeni fon
kaynaklarimin  yaratilmast  gerekmektedir. Bu ac¢idan organ bagis
kampanyalarini yiiriiten Saglik Bakanlig ve sivil toplum Orgiitleri; bireyler ve
kar amaci giiden isletmeler ile isbirligi gelistirmelidir. Bu isbirligi sonucunda,

kampanyalara parasal ve parasal olmayan destekler saglanabilir.

- Organ bagisim etkileyen faktorlerin belirlenmesi icin, iilke genelini temsil
edebilecek yeterlilige sahip bir Orneklemle pazar arastirmasinin yapilmasi
onerilebilir. Saglik Bakanligi baskanliginda Saglik Miidiirliikleri, sivil toplum
orgiitleri ve akademisyenlerin ortaklagsa calisabilecekleri bir platformda
arastirma projesini uygulamaya koymak, daha genellenebilir bilgiler elde
etmeyi saglayacaktir. Elde edilen bilgiler dogrultusunda da, hedef kitleyi
giidiileyecek, farkindalik yaratacak, tutumlarim1 etkileyecek ve organ

bagislamayi artiracak sekilde kampanyalar diizenlenebilir.

- Yiriitilen kampanyalar, bireyleri hemen davramisa tesvik edecek sekilde
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planlanmalidir. Organ bagis1 kampanyasinda, saglik uzmanlari, iinliiler, organ
bagisinda bulunan kisiler ve organ nakli ile hayata donen kisiler yer alirsa,
kampanya daha etkili olabilir. Bununla birlikte Saglik Bakanliginin ve sivil
toplum orgiitlerinin katkilariyla toplumu bilgilendirecek ve farkindalik
yaratacak sosyal reklamlarin yapilarak ulusal medyada yayinlanmasi

Onerilebilir.

Organ bagist1 konusunda hedef kitlenin bilgi diizeyinin belirlenmesi,
yiiriitiilecek kampanyalarda onemli rol oynamaktadir. Zira, hedef kitlenin bir
konu hakkinda bilgisinin olmamasi, yanlis veya dogru bilgilere sahip olmasi
durumuna gore farkli stratejiler gelistirilmesi gerekmektedir. Eger hedef
kitlenin organ bagis1 konusundaki yanlis bilgi ve inaniglari net olarak
belirlenebilirse, yiiriitiilecek kampanyada etkili mesajlarin olusturulmasi
saglanabilecektir. Organ bagis1 konusunda dogru bilgiye sahip olan kisilerin
organ bagislama niyeti, daha az bilgiye sahip olanlardan daha yiiksektir. Bu
bilin¢le daha ¢ok kisiye ulagsmayr hedeflemek ve bu kisilere yonelik egitici
kampanyalar1 genisletmek olumlu katkilar saglayacaktir. Bu noktada da hedef
kitlenin bilgi edinme kaynaklarinin net olarak belirlenmesi ve hedef kitleye en
uygun olacak medya kanalinin secilmesi de kampanya basarisinin temel

unsurlart arasinda yer almaktadir.

Saglhik Bakanlig1 ve sivil toplum orgiitleri ulusal ¢apta egitici kampanyalar
yiiriitirken, saglik miidiirliikkleri de yerel olarak toplumu bilgilendirici
calismalara agirhk vermelidir. Saghk Miidiirliikleri yerel olarak faaliyet
gosteren gazete, radyo ve televizyon kanallariyla igbirligine girmeli ve organ
bagist konusunda saglik programlarini yiiriitmelidir. Ayrica diger tanitim
cabalarina da agirhik verilmelidir. Universite dgrencilerinin biiyiik cogunlugu
sokak ve cadde tamtimlarindan bilgi edinmediklerini belirtmislerdir. Bu
konuda da saghik midiirliikkleri toplumun biiyilk cogunlugunun gorebilecegi
alanlar tespit ederek bilgilendirici ¢abalarin daha ¢ok hedef kitleye ulagmasini

amaclamalidir.

Organ bagis1 konusunda yanlis inan¢ veya anlasilmalar ile miicadele etmek

gerekmektedir. Bu konuda medya ile ortaklik gelistirilmesi onemli katkilar
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saglayacaktir. Ozellikle organ mafyasi, organ igin kacirilan cocuklar gibi
gercekligi net olarak belirlenmeyen konularda halki siiphelendiren ve korku
yaratan olaylardan bahsedilmesini engellemek acisindan medya ile ortaklik

biiyiik katkilar saglayacaktir.

- Organ bagisinin dini acidan sakincas1 olmadigi konusunda Diyanet Isleri, il
miiftiilikleri gibi kurum ve uzman kisilerden yardim alarak hedef Kkitleyi
bilgilendirmek, manevi bir rahatlik yaratabilir. Bu ¢alisma ile de dini agidan

organ bagisina siipheli yaklasan kisilerin siipheleri ortadan kaldirilabilir.

- Bagislanan organlarin, organ bekleyen hastalar arasinda adil bir sekilde
dagittmin yapildiginin kampanyalarda vurgulanmasi gerekir. Bagislanan
organlarin, hastalara nasil dagitildigi net bir sekilde vurgulanirsa, bazi

tereddiitlerin ortadan kaldirilmasina yardimci olabilir.

- Saglik Bakanligmin il temsilcileri olan Saghk Miidiirliikleri, cogu
uygulamanin yiiriitiiciisiit durumundadir. Bu agidan bakildiginda, sadece organ
haftasinda degil, tim yil boyunca bu konuya duyarli davranmalari ve
miidiirliik catis1 altinda toplum saglig1 acisindan onemli olan konular i¢in bir
birim olusturulmasi1 veya uzman olan kisilerin y1l boyunca aktif sekilde bu

konuyla ilgilenmesi, organ bagisini artiric bir rol oynayacaktir.

- Yiiriitiilen organ bagis kampanyalarinin sonuglarinin degerlendirilmesi ve bu
degerlendirme sonucunda ileride yapilacak kampanyalara yol gosterecek

noktalar hususunda raporlarin hazirlanmasi onerilebilir.
7.2.2. ileri Arastirmalara Yonelik Oneriler

flerideki arastirmalarda, daha biiyiik 6lcekli ve genis halk kitlelerini kapsayan
arastirmalarin yapilmasi faydali olacaktir. Yapilacak bu tiir ¢alismalar sayesinde;
tiniversite ogrencileri ile genel kamuoyunun organ bagisina iligkin tutum, bilgi vb.
durumlarmin karsilagtirilma imkani dogacaktir. Ileride bu alanda arastirma yapilirken,
diger iiniversitelerde egitim goren Ogrenciler de ana kiitleye dahil edilebilir. Bu sayede
tiniversite Ogrencilerinin organ bagisina yonelik bilgi, diisiince ve tutum farkliliklar
belirlenebilir. Betimsel ve bagintisal olarak ortaya konan bu ¢alismay1 tamamlayan veya

eksikliklerini ortaya koyan yeni c¢aligmalarin yapilmasi, Tirkiye’deki organ bagis
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kampanya uygulamalarina katki saglayacaktir.

Faktor analizi sonucunda ortaya ¢ikan “korku ve endise” faktOriiniin giivenilirlik
(Alpha) degeri diisiik olarak degerlendirilebilir. Bu, yapilan faktor analizi i¢in sinirliligi
ortaya koymaktadir. Ancak ileriki caligmalarda korku ve endise ifadelerinin tekrar
gozden gecirilerek veya iizerinde detayli calisma yapilarak sunulmasi bu faktoriin

giivenilirligini artirabilir.
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ORGAN BAGISINA YONELIK ANKET FORMU

Degerli, Anket Katilimcisi

Bilimin gelismesi, toplumun her kesimi ile yapilacak bilimsel calismalarla
miimkiin olabilir. Elinizdeki bu anket, organ bagislama konusundaki tutum, bilgi ve
goriislerinizi almaya yonelik bir calismadir. Bu anket formu bilimsel amaclarla
hazirlanmigs ve sadece bu amagclar dogrultusunda kullanilacaktir. Arastirmadan
toplanacak biitiin veriler toplu olarak degerlendirilecektir. Ankete vereceginiz
cevaplardan ¢ikarilacak sonuglar, belki de gelecekte size ve sizden sonraki insanlara
yarar saglamanin temeli olacaktir. Bu bakimdan, size sorulan sorulara_dogru yanitlar
vermeniz ¢ok biiyiilk onem tasimaktadir. Bagka bir deyisle, arastirma bulgularinin

gercekci ve yararli olabilmesi; sizlerin anketi dogru ve eksiksiz bi¢imde

cevaplandirmaniza baghdir.

Anketi yanitlamay1 kabul edip degerli vaktinizi ayirdiginiz icin tesekkiir ederiz.

Ogr. Gor.Mehpare TOKAY ARGAN
Anadolu Universitesi

Sosyal Bilimler Enstitiisii

Pazarlama Bilim Dal1

Doktora Ogrencisi
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SORU-1. Liitfen organ bagis1 hakkinda asagida verilen ifadeleri okuyup bu ifadelerle ilgili

uygun gordiigiiniiz rakami yuvarlak i¢ine alarak degerlendiriniz.

T | = =

s | 2 5
Her giin organ nakli i¢in bekleyen insanlar dliiyor, ¢iinkii nakil i¢in yeterli 3 2 1
organ yoktur
Organ bagisi i¢in yas sinir1 vardir 3 2 1
Saglikli insanlar organ bagiglayamaz 3 2 1
Organ bagis kartina sahip olmam veya siiriicii belgemde organ bagisinda 3 2 1
bulundugumun isaretli olmasi, hastaneden alacagim tibbi bakimin kalitesini
degistirmeyecek
Organ bagisindan sonra viicudun sekli bozulur 3 2 1
Organ bagislayan kisilerin aileleri organ nakli esnasinda ortaya ¢ikan 3 2 1
masraflar1 6der
Ulkemizde organ satmak yasaldir 3 2 1
Beyin oliimii gergeklegen biri tekrar saglifina kavusabilir 3 2 1
Organ nakli 1rk, din ve dil vb. gore belirlenmez 3 2 1
Organa ihtiyaci olan insanlar arasinda zengin veya iinlii kisiler varsa, onlar 3 2 1
diger insanlardan daha 6nce organ ve dokuyu alir
Insanlar sadece istedigi bir veya birkac organini bagislayabilir 3 2 1
Organ bagislayan bir kisi organ bagis kartina sahip oldugu i¢in bu fikrinden 3 2 1
vazgegemez
Organ bagisinda bulunsam bile 6ldiikten sonra ailemin rizasinin alinmasi 3 2 1
gerekir
Uygun saglik kosullaria sahip olup 18 ve iistii yasa sahip olan kisiler, iki 3 2 1
tanigi huzurunda organ bagis kartin1 imzalayarak organ bagislayicisi
olabilir
Organ bagislayan ve organ nakli yapilan kisiler ayn1 doktorun kontrolii 3 2 1
(bakimu) altinda olmamalidir
Organ bagislayan bir kisinin organlar1 alinmadan 6nce, doktor organ 3 2 1
bagiglayan kiginin kalbinin durdugunu onaylamalidir
Bir doktor veya cerrah kendi bakimi altinda bulunup 6len hastasinin 3 2 1
ailesinden izin almaksizin hastasinin organini bagiglayabilir
Miisliimanlik dini organ bagisini yasaklamigtir 3 2 1
Tansiyon ve sekeri olanlar organ bagislayamaz 3 2 1
SORU-2. Asagida verilen ifadeleri degerlendiriniz.

& |5

Yagarken organ bagislayan birini tantyorum 1 2
Oldiikten sonra organ1 bagislanan birini taniyorum 1 2
Organ bagisi ile hayati kurtulan birini tantyorum 1 2
Yakin tanidigimin organ bagisina ihtiyaci var 1 2
Organ bagisinda bulundum 1 2

Liitfen bir sonraki sayfaya geciniz
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SORU-3. Asagida organ bagisi ile ilgili olarak baska insanlarin dile getirdigi birtakim ifadeler
yer almaktadir. Bunlar1i okuyup, ne Olciide katildiginizi ya da katilmadiginizi, uygun

gordiigiiniiz rakami yuvarlak icine alarak belirtiniz.

£ % |2 |E | Es

S8 |8 g S S °
ES |E 5 = g

2 2

Organ bagislamak sosyal bir sorumluluktur 5 4 3 2 1

Organ bagislamanin iyi bir sey oldugunu diisiiniityorum 5 4 3 2 1

Diger insanlara yardim etmekten hoslanirim 5 4 3 2 1

Diger insanlarin hayati beni ilgilendirmiyor 5 4 3 2 1

Medyada organ bagisindan dolay: hayati kurtulanlari 5 4 3 2 1

gordiigiimde mutlu oluyorum

Diger insanlarin mutlulugu beni mutlu ediyor 5 4 3 2 1

Bir seylerin diizelmesi i¢in her insanin o konuda adim 5 4 3 2 1

atmasi gerektigine inantyorum

Maddiyat benim i¢in maneviyattan daha 6nemlidir 5 4 3 2 1

Olen kisilerin organlar1 yasam kurtarabilecekken 5 4 3 2 1

bagislanmadigi icin ziyan ediliyor

Yagamim tehlikede olsaydi, insanlarin organ 5 4 3 2 1

bagiglamasini isterdim

Dinimize gore 6len kisinin organlarinin tam olmasi gerekir 5 4 3 2 1

Organ bagis1 yapan kisinin organlar ihtiyaci olan birine 5 4 3 2 1

nakledilirse, 6len kisinin ailesi ve akrabalarinin 6liim

acisint hafifletir

Organ mafyasinin varlig1 organ bagisinda bulunmak 5 4 3 2 1

isteyenleri korkutur

Ulkemizde organ bagis sisteminin iyi islemedigini 5 4 3 2 1

diisiinliyorum

Organlarimi bagislarsam, hastalandifimda bazi doktorlarin 5 4 3 2 1

organlarimin bagkalarina nakledilmesi i¢in yeterli tibbi

miidahaleyi yapmayacaklarindan korkarim

Organ bagisinda bulunma fikrini diisiindiigiimde aklima 5 4 3 2 1

hemen 6liim korkusu geliyor

Dinimizin organ bagigina karsi olduguna inantyorum 5 4 3 2 1

Kamuoyunda, dinimizin organ bagisina kars1 olduguna 5 4 3 2 1

iligkin soylemler vardir

Organ bagisinin dini bakimdan caiz oldugu konusunda 5 4 3 2 1

insanlar ikna edilirse bagista bulunurlar

Diyanet islerinden organ bagiglamanin caiz olduguna dair 5 4 3 2 1

fetva ciktig1 konusunda insanlar bilgilendirilirse organ

bagisinda bulunurlar

Organ bagislama benim ahlaki deger ve inanclarima 5 4 3 2 1

uygundur

Organ bagisinda bulunursam ailemin bunu bilmesi 5 4 3 2 1

onemlidir

Organ bagislanma uygulamasim destekliyorum 5 4 3 2 1

Oldiikten sonra organlarimin bagislanmasini isterim 5 4 3 2 1

Liitfen bir sonraki sayfaya geciniz




167

SORU-4. Dini ag¢idan kendinizi nasil algiladigimizla ilgili asagida verilen ifadeyi
degerlendiriniz.
E E 2 g g
€ |2 [§ |8 g
ES |E g = g
g g
Dinime bagl biriyim 5 4 3 2 1

SORU-5. Ulkemizde organ bagisim arttirma ile ilgili bagka insanlarm dile getirdigi bir takim
ifadeler asagida yer almaktadir. Bunlar1 okuyup, ne dl¢iide énemli bulup bulmadiginizi, uygun

gordiigiiniiz rakami yuvarlak icine alarak belirtiniz.

a9 |o |T = £
fs |8 | | | &F
= = & g
Organ bagisinin nereye yapilacagt konusunda bilgi 5 4 3 2 1
verilmesi
Organ bagisinin nasil yapilacag: konusunda bilgi verilmesi 5 3 1
Unlii kisilerin organ bagislamasi 5 3 1
Organ bagisinda bulunmus olan kisilerin veya ailelerin 5 3 1
medyada gosterilmesi
Organ bagis1 ile yasama donen kisilerin tanitilmasi 5 3 1
Organ bagisinin dini ag¢idan caiz oldugunun beyan 5 3 1
edilmesi
Bagislanan organlarin adil bicimde ihtiyaci olana verilecek 5 4 3 2 1
olmasinin garanti edilmesi
Organ bagist ile ilgili formalitelerin ortadan kaldirilmasi 5 3 1
Organ bagis kampanyalar ile insanlara bulunduklar 5 3 1
cevrede (ev, igyeri, kampus gibi) ulasilmasi
Organ bagis1 konusunda saghk egitimi 5 3 2 1
Organ bagis1 yapanlara yonelik ayricalik (Saglik 5 3 1
giderlerinden indirim saglanmasi, vergi indirimi vs)
Bagista bulunanlarin ihtiyaci durumunda ailesi ve 5 4 3 2 1
kendisine organ nakil konusunda dncelik taninmasi
Cumhurbaskan1 veya Bagbakanin kamuoyu 6niinde organ 5 4 3 2 1
bagisinda bulunmasi

Liitfen bir sonraki sayfaya geciniz
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SORU-6.. Asagida verilen hangi bilgi kaynaklarindan son ii¢ ay i¢inde organ bagis1 konusunda

haber veya bilgi edindiniz.

Ay

JIAeH

Televizyon dizileri

Televizyon haberleri

Televizyon saglik programlari

Gazete

Saglik kurumlari

Dini kurumlar (cami, miiftiiliik, diyanet igleri gibi)

Radyo

Organ nakil kuruluglar (organ vakfi gibi)

Bagis yapan kisiler

Internet

Okul

Sinema

Arkadasg

Aile

Sivil toplum orgiitleri

Kitap

Poster veya bilboardlar

Kampustaki kampanyalar

Cadde veya carsida yapilan tanitimlar

[N VY (USRS SIS [JUSINY UINY [FUNINS I, JUSIY NN, URINY FURINS VRINY (FURINY U (U [N, (U N

DN N[NNI [N

SORU-7. Su ana kadar organ bagisi yapmadiysaniz yakin bir gelecekte organ bagislamay1

diistiniir miisiiniiz?
a) Kesinlikle diisiinmem
b) Diisiinmem
¢) Kararsizim
d) Diisiiniiriim
e) Kesinlikle diisiiniiriim

SORU -8. Cinsiyet
a) Erkek
b) Bayan

SORU -9. Yasiniz (Liitfen Yaziniz...................

SORU -10. Hayatinizin biiyiik bir ¢ogunlugunu gecirdiginiz yerlesim birimi asagidakilerden

hangisidir?

a) Metropol (istanbul, Ankara ve Izmir gibi biiyiik kentler)

b) Sehir
c) Ilce

d) Kasaba
e) Koy

Liitfen bir sonraki sayfaya geciniz



SORU -11. Ailenizin Aylik Ortalama Gelir Durumu?

a)
b)
c)
d)
e)
f)
g)

500 YTL veya Daha Az

501 - 1.000 YTL

1.001 - 1.500YTL

1.501 —2.000 YTL
2.001-2.500YTL
2.501-3.000YTL

3.001 YTL veya Daha Fazla

SORU -12. Okulunuzun bagl oldugu akademik birim

a)
b)
c)

Enstitii (Liitfen belirtiniz...............occovviiiiiinn..

LLB.F.

Eczacilik Fakiiltesi

Edebiyat Fakiiltesi

Fen Fakiiltesi

Egitim Fakiiltesi

Hukuk Fakiiltesi

Iletisim Bilimleri Fakiiltesi

Giizel Sanatlar Fakiiltesi

Devlet Konservatuari

Miihendislik Mimarlik Fakiiltesi
Beden Egitimi ve Spor Yiiksekokulu
Endiistriyel Sanatlar Yiiksekokulu
Engelliler Entegre Yiiksekokulu
Sivil Havacilik Yiiksekokulu
Turizm ve Otel Isletmeciligi Yiiksekokulu
Eskisehir Meslek Yiiksekokulu
Bilecik Meslek Yiiksekokulu
Bozilyiik Meslek Yiiksekokulu
Porsuk Meslek Yiiksekokulu

SORU -13. Kaginci sinifta okuyorsunuz?

a)
b)
c)
d)

e)

1. Smif
2. Simif
3. Smif
4.Simf

Diger (Liitfen Belirtiniz...............cooooviiiiiiiii
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Ankete Katildiginiz I¢in Tesekkiir Ederiz.
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