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1-BOBREKLERIN GOREVLERI
NELERDIR?

Bobrekler, kan gibi viicut sivilarinin
icerigini ve dengesinin ayarlanmasinda
onemli rol oynar. Bunu baslica viicutta
Uretilen atik maddeleri uzlastirmak icin
idrar olusturarak gerceklestirir. idrar
sayesinde sivi-elektrolit ve asit-baz
dengesi korunur. Vucutta asiri sivi
birikmesi 6nlenir.

2-KRONIK BOBREK HASTALIGI NEDIR,
NEDENLERi NELERDIR?

Kronik bobrek hastaligi, bébrek fonksi-
yonlarinin uzun stirede geri dontisimsiiz
olarak bozulmasidir. En 6nemli nedenleri
seker hastaligi, hipertansiyon yani kan
basinci yuksekligi, bobrek iltihabi (nefrit),
tas hastaligi ve ozellikle cocuklarda
mesaneden bobrede geri kagak yani
reflii olmasidir.

3-SON DONEM BOBREK
YETERSIZLiGiNDE TEDAVI
SECENEKLERI NELERDIR?

Bobrek fonksiyonlarinin kalici olarak
%15in altina diismesine son donem
bobrek yetmezligi adi verilir. Bu donem-
de hastalarda, hemodiyaliz ve karindan
uygulanan yani periton diyaliz seklinde
diyaliz yontemleri ile bobrek fonksiyon-
larinin bir kismi yerine konur. Bir diger
secenekte bobrek naklidir.

4-HANGIi ASAMADA DiYALIZ YA DA
BOBREK NAKLINE KARAR VERILIR?

Bobrek fonksiyonlari gegici kotulestirici
faktorlerin (araya giren enfeksiyon, sivi
kayb, idrar yollarinda tikaniklik) olmadigi

durumlarda geri donlistimstiz olarak
%10’un altina indiginde diyaliz tedavis-
ine baslanmalidir. Bobrek nakli ise
bobreklerin GFR'si yani stizme giict
%15-20’lere distiigiinde dustintlmelidir.

5-BOBREK NAKLIiNiN DiYALiZE GORE
AVANTAJLARI NELERDIR?

Bobrek nakli ile bobrek fonksiyonlarinin
hemen hemen tamami hastaya saglanir.
Oysa diyaliz yontemleri ile ancak
%10-15lik bir kismi karsilanabilir. Ayrica
bobrek naklinde yasam kalitesi cok daha
iyi olup yasam suiresi ise cok daha
uzundur.

6-NAKLEDILCEK ORGAN KiMLERDEN
ALINABILIR?

Bobrek nakli icin canlh vericiler ve yogun
bakimda beyin 6limi gerceklesmis
kadavra vericilerinden olmak tzere iki
organ kaynadi vardir.

7-ORGAN TEMININDE ULKEMiZDE
SORUNLAR NELERDIR?

Organ naklinde tlkemizde en 6nemli
sorun kadavradan naklin yetersizligidir.
Bu nedenle nakillerin biyik cogunlugu
canli vericiden gercekestirilmektedir.
Yogun bakim yatak sayisi, bu birimlerde
calisan hekimlerin beyin 6limu ve organ
tranplantasyonuna yaklasimi biyuk
onem tasir. Beyin 6limi
gerceklestiginde 6len kisinin yakin-
larinin, organ bagisina izin verme
oranlarinin arttirilmasi gerekir.

8-KADAVRA BEKLEME LiSTESi NEDIR,
NASIL BASVURULUR?



Kadavra bekleme listesine girmek icin
organ nakil merkezlerine basvurmak
gerekir. Burada hastalar nakil uygunlugu
acisindan degerlendirilir ve uygun ise
bekleme listesine alinir.

9-DiYALIZ HASTALARI iCiN KADAVRA
BEKLEME LiSTESINDE YER ALMANIN
YARARLARI NELERDIR?

Kadavra bekleme listesindeki kronik
bobrek hastaligi olan hastalar bébrek
nakline uygunluk acisindan degerlendi-
rilirken hemen bitln organ ve sistemler
ayrintili olarak incelenir. Hasta ayrintili bir
saglik kontrollinden ge¢mis olur.

10- KIMLER CANLI BOBREK VERICISi
OLABILIR?

18 yasindan buyuk, saglik sorunu
bulunmayan, akli dengesi yerinde olan,
bobrek naklinin amacini anlayan ve
yapilacak ameliyat konusunda kapsamli
olarak bilgilendirildikten sonra yazili
onay veren tim kisiler bobrek vericisi
olabilir.

11- CANLI VE KADAVRADAN BOBREK
NAKLINE HASTA NASIL HAZIRLANIR?

Kadavra vericilerinden yapilan nakillerde
kisa stirede ameliyatin yapilmasi zorunlu
oldugundan, organ bekleyen hastalarin
tlim tetkikleri yapilip her an ameliyata
alinacakmis gibi hazir olmalari 6nemlidir.
Hem canlidan hem kadavradan nakil
hazirliginda hastalarin ayrinti muayene-
leri yapilarak gerekli laboratuvar incele-
meleri istenir. Canh verici hazirlik streci 2
gunile 1 hafta arasinda degisir.

12-BOBREK NAKLI BEKLEYEN HASTA-
LARA KAN VERILMESININ SAKINCA-
LARI VAR MIDIR?

Bobrek nakli yapilan hastalara gereksiz
kan nakli yapilmamalidir. Bu durumda
nakil dncesi yapilan, bagisiklik sistemiyle
ilgili tetkiklerde sorun ortaya ¢ikabilir ve
hastalarin yeni takilan bobrege karsi
reaksiyon verme tehlikesi ortaya cikar. Bu
da nakil sonrasi takilan bébreklerin
reddine neden olabilir. Hayati tehlike
olusturan ciddi kanama gibi durumlarda,
mutlaka kan verilmesi gerekebilir. Bu gibi
durumlarda da hastalara I6kosit filtreler-
inden gecirilmis ya da i1sinlanmis kan
verilmesi tavsiye edilir.

13-PRA TESTiINiN ONEMi NEDIR?

PRA testi nakil dncesi yapilan, bagisiklik
sistemiyle ilgili 5nemli testlerden biridir.
Bu test hastalarin yeni takilan bobrege
karsi red reaksiyonu olusturma
yoniunden tasidiklari riski gosterir.

14-BOBREK NAKLINDE KAN GRUBU-
NUN ONEMi NEDIR; NASIL DEGER-
LENDIRILIR?

Bobrek naklinde kan grubu uyumu
onem tasimaktadir. Rh uyumu ise bobrek
naklinde 6nem tasimaz yani Rh pozitif
bir kisi Rh negatif gruba boébrek verebilir.
Kan gruplari icin tim gruplar kendi
gruplarina bobrek verebilirken, 0 grubu
her kan grubuna verebilirken AB grubu-
da her kann grubundan bobrek alabilir.

15-CAPRAZ NAKIL NEDIR, NE ZAMAN
YAPILIR?



Canl vericisi olan ancak kan grubu
uyumsuzlugu veya immunolojik testlerin
olumsuz olmasi nedeni ile bobrek nakli
sansi bulamayan hastalara, ayni durum-
daki baska ciftlerinden olusturulmus
olan bir gruptan uygun verici adaylarinin
karsilikli olarak takas edilmesi ile iki veya
daha fazla ciftin nakil olabilme sansi
yakalamasidir.

16-DOKU UYUMSUZLUGU BOBREK
NAKLINE ENGEL MiDiR?

GUnumuzde kullanilan ilaglar sayesinde
doku uyumu hi¢ olmadan da basari ile
bobrek nakli yapilabilmektedir.

17-SEKER HASTALIGI BOBREK
NAKLiNE ENGEL MiDIR?

Seker hastalarina da bobrek nakli
yapilabilir. Bu hastalarin damar yapilarin-
da ciddi bozukluklar olusabildiginden,
bobrek nakli 6ncesi 6zellikle kalp
hastaligi yoninden detayli arastiriimalari
gereklidir.

18- PANKREAS NAKLi HANGI SEKER
HASTALARINA UYGULANABILIR?

Pankreas nakli tip 1 diyabet olarak
adlandirilan, daha ¢ok cocukluk caginda
ortaya ¢ikan, yasamlarini instlin tedavisi
ile stirdiirmek zorunda olan seker
hastalarina uygulanabilir. Ozellikle seker
hastaligina bagl olarak bobrekleri de
bozulmus olan ve diyaliz tedavisine
devam eden hastalar icin ayni kadavra
vericiden borek nakli ile birlikte pankreas
nakli yapilmasi daha da uygundur. ileri
yasta ortaya ¢ikan Tip 2 diyabet hasta-
larinda pankreas nakli yapilmamaktadir.

19- HEPATIT (SARILIK) BOBREK
NAKLINE ENGEL MiDIR?

Hepatit hastaligi yani Hepatit B ve
Hepatit C diyaliz hastalarinda, saglikh
insanlara gore daha sik gorilmekle
birlikte genel inanisin aksine, bébrek
nakli icin engel olusturmaktadir. Hepatit
B veya C'si olan hastalar nakille ilgilenen
nefroloji ve gastroentroloji uzmanlari
tarafindan degerlendirilir.

20-KALP-DAMAR RAHATSIZLIKLARI
BOBREK NAKLINE ENGEL MiDiR?

Kalp-damar rahatsizliklari son dénem
bobrek yetersizligi olan hastalarda ve
diyaliz hastalarinda oldukca sik
gorilmekle birlikte, kalp-damar
hastaliklari genel olarak bobrek nakline
engel degildir. Kalp damar hastaligi
bulunanlar bébrek nakline hazirlik
stirecinde kardiyoloji uzmanlari
tarafindan degerlendirilmektedir. Yapilan
degerlendirme sonucunda hastanin kalp
damarlarinda tikaniklik belirlenirse kalp
damarina by-pass ameliyati, kalp
damarindaki tikanikligin balon ile
acllmasi veya kalp damarina stent
yerlestirmesi gibi tedavi yontemleri
uygulanabilir. Bu tedavilerden herhangi
birisi uygulanmis hastalar belirli bir stire
beklemelidir.

21- KANSERLI HASTAYA BOBREK
NAKLI YAPILABILIR Mi?

Kanser hastaligi nakil icin mutlak engel
olusturmamaktadir. Kanser hastaligi
tedavi edilip hastalik kontrol altina
alindiktan sonra bir stire (genelde 5 yil)
beklenerek bébrek nakli yapilabilir.



Kanser hastaligi uzmani yani onkolog
tarafindan kanser hastaligi bulunmadigi
raporu verildiginde boébrek nakli yapila-
bilir.

22-BOBREGE iDRAR GERi KACISI
(REFLU) VE NOROJEN MESANE OLAN
HASTAYA NAKIL YAPILIR MI?

Mesaneden bobrege idrar geri kagisi
olan ve norojen mesanesi olan hastalar-
da bobrek nakli yapilabilmektedir.
Mesaneden bobrege idrar geri kagisi
olan hastalar icin gerekli degerlendirmel-
er uroloji uzmani ve nakil cerrahisi
uzmani tarafindan yapildiktan sonra
hangi bobrege mesaneden refli yani
geri kacis varsa ve ileri boyuttaysa o
bobrek nakilden dnce, nakil sirasinda
veya nakilden sonra alinmaktadir.
Herhangi bir nedene bagli nérojen
mesanesi olan hastalarda da bobrek
nakli yapilabilmektedir, tabi uygun
tedaviler esliginde.

23- HASTANIN KENDi BOBREKLERI
HANGI DURUMLARDA ALINIR?

Bobrek nakli olacak hastalarda, polikistik
yani birden ¢ok kist bulunan bobrek
hastaligina bagl olarak bobrekler cok
fazla bliylimusse, mesaneden bobrege
ileri seviyede idrar geri kagisi varsa,
bobreklerde sik enfeksiyona yol acan tag
mevcutsa hastanin kendi bobrekleri
ameliyatla alinmaktadir.

24- BOBREK VERICiSi OLMANIN RiSKi
VAR MIDIR?

Bobrek vericisi olmanin hig riski yoktur
denemez, ancak nakil merkezi tarafindan
gerekli tim degerlendirmeler yapildik-

tan sonra riskler cok ¢cok diistiktir.
Bobrek verdikten sonra kisinin yarim
insan olacagi inanci tamamen yanlistir.
Bobregini veren kisi normal hayatina,
isine ve aile yasantisina yasitlari gibi
rahatlikla devam edilebilmektedir.
Bobrek vericilerinde de saglikli insanlar-
da yaslanmayla olusan hipertansiyon
gelisme ve idrara protein kagma, yani
proteinri riski oldugundan belirli
araliklarla kontrol yapilmasi gerekmekte-
dir.

25-VERICi OLAN KiSILERIN OPERA-
SYON SONRASI DUZENLI TAKIBI
GEREKIR Mi?

Bobregini veren kisilerin belirli araliklarla,
en az yilda birkez organ nakli merkezi
tarafindan kontrolden gecirilmesi
gereklidir. Bu kontrollerde hicbir sikayeti
olmasa da hastaya rutin olarak tansiyon
Olctimu ile kan ve idrar tahlili yapil-
malidir.

26-BEKLEME LISTESINDEKi HASTA-
LARA NE TUR ASILAR YAPILMASI
GEREKIR?

Bekleme listesindeki hastalara mutlaka
hepatit B asisi yapilmasi gerekmektedir.
Hepatit B asisi titresi, yani anti-HBS titresi
10 U/L altinda olan hastalar tekrar
astlanmalidir. Bekleme listesindeki
hastalara mevsimsel grip ve zatlirre asisi
yapilmasida 6nerilmelidir. Organ
vericinin Hepatit B tastyicisi olmasi
durumunda alici Hepatit B ' ye karsi
asiliysa bu vericiden nakil yapilabilir.



BOBREK NAKLI
HASTANE SURECI

1- BOBREK NAKLI KARARINI VEREN
EKIPTE HANGI HEKIMLER YER ALIR?

Genel cerrahi-transplant cerrahi, nefroloji
uzmani, enfeksiyon hastaliklari uzmani
ana ekipte bulunurlar. Ayrica gerekli
gorilmesi durumunda kardiyoloji, gogus
hastaliklari, psikiyatri, Uroloji ve kadin
hastalar icin kadin hastaliklari ve dogum
uzmanindan goris istenebilir.

2- BOBREK NAKLiI AMELIYATLARI NE
KADAR SURER?

Bobrek nakli ameliyati alicilar icin normal
kosullarda 2-3 saat kadar stirmektedir.
Verici ameliyatlari ise laparoskopik
yontemle yapilmakta olup, 45 dakika ile
1 saat arasinda stirmektedir.

3-BOBREK NAKLi AMELIYATI iCiN
HASTANEDE NE KADAR SURE KALIN-
MASI GEREKIR?

Bobrek nakli yapilan hastalarin genel
olarak ameliyattan sonra yaklasik 5giin
ile 10 glin arasinda hastanede yatmalari
gerekir. Bobrek vericilerde ise bu siire
daha kisadir. Normal kosullarda ameliyt-
tan sonra 2 ile 4 glin kadar hastanede
yatarlar. Vericiler taburcu olduktan 2-3
glin sonra ilk kontrollerini yaptirarak
sehirlerine donebilirler. Alicilarin ise 3
hafta ile 3 ay arasinda bir stire boyunca
nakil merkezinin oldugu sehirde kalma-
lari 6nerilir.

4-VERICILERE UGULANACAK ACIK YA
DA KAPALI (LAPAROSKOPIK) AMELI-
YATLARIN AVANTAJ VE DEZAVANTA-
JLARI NELERDIR?

Kapali yani laparoskopik ameliyatlardan
sonra bobrek vericisinin daha az agrisi
olur ve ameliyat yarasi daha kiguktdr.
Kapali ameliyatta verici hastaneden 2
glin icerisinde taburcu olup, sosyal ve is
hayatina daha erken donebilir.

5-ORGAN VERICi KiSi ASKERE GiDEBIL-
iR Mi?

Organ nakli icin bobrek vericisi olan
kisiler askere gidemezler.

6- BOBREK NAKLi SONRASI ALICI VE
VERICi iCiN HASTANE SURECINDE
ZIYARETCi VE REFAKATCILERIN
UYMASI GEREKEN KURALLAR NELER-
DiR?

Bobrek nakil ameliyati sonrasinda
enfeksiyon gibi bazi durumlara iliskin
risklerin artmasi s6z konusudur. Bu
nedenle organ nakli bélimlerinin hem
ziyaretciler hem de refatgiler icin
koydugdu kurallara siki bir sekilde
uyulmasi gerekmektedir.

7-BOBREK NAKLINDE ALICI-VERICi
HASTANE MASRAFLARI NASIL
KARSILANIR?

Bobrek naklinde alici ve vericilerin tim
hastane masraflari SGK tarafindan
karsilanmaktadir.



BOBREK NAKLI
SONRASI

BESLENME;

1- BOBREK NAKLi SONRASI DIYET
GEREKIR Mi?

Bobrek naklinden sonra belli kurallar
cercevesinde beslenmek gerekecektir.
Burada asil prensip o6lcili ve dengeli
beslenmek, her besin tlriinden yeterli
miktarda almaktadir. Bobrek naklinden
onra ylksek tansiyon sik gorilen bir
problemdir ve bu nedenle hastalara nakil
sonrasinda tuzsuz veya az tuzlu beslen-
meleri Onerilir. Bagisiklik sistemini
baskilayan ilaclar ve seker hastaligina
egilim yarattigindan, asiri miktarda seker
ve karbonhidrat alimindan da kacinil-
malidir. Bu ilaglar bazi hastalarda
potasyum yiksekligine neden olabilir ve
bu hastalardan potasyum iceren gidalari
almamalari istenebilir. Bobrek naklinden
sonra kilo alinmasi sikca gorulen bir
sorundur ve kilo almak yeni takilan
bobregin fonksiyonlarini olumsuz
etkileyebilir. Bobrek naklinden sonra
beslenmeyle ilgili en 6enmli 6neri kilo
almayacak sekilde 6lctll bir beslenme
aliskanhgi edinilmesidir. Nakil sonrasinda
onemli bir konuda enfeksiyondan
korunmak icin ¢ig et, ¢ig balik ve cig
yumurta iceren gidalarin tiketilmeme-
sidir. Bu gidalarin tamami pisirildikten
sonra yenebilir.

2-BOBREK NAKLi SONRASI iCME SUYU
OLARAK MUSLUK SUYU KULLANILA-
BiLIR Mi?

Bobrek nakli sonrasinda tercihen
siselenmis veya kaynatilmis su ya da
antilmis temiz su kullaniimalidir. Sadece
icme suyu degil ayrica kullanilan buzlarin
da ayni tur su kaynaklarindan hazirlan-
masi onerilmektedir.

3-BOBREK NAKLi SONRASI SiGARA VE
ALKOL KULLANIMININ ZARARLARI
NELERDIR?

Bobrek nakli sonrasinda sigara kesinlikle
kullanilmamalidir. Onerilen miktarlarin
Uzerinde alkol alinmasi da tansiyon
ylukselmesine neden olup bobrede zarar
verebilir. Alkol kullanimini haftada 1-2
gln ile sinirlamak da 6nerilen uygulama-
lardan birisidir.

GUNLUK YASAM;

1-BOBREK NAKLi SONRASINDA
NORMAL SOSYAL YASAMA NE ZAMAN
DONULEBILiR?

Sorunsuz gegen bir bobrek nakli ameli-
yatindan yaklasik 4-7 glin sonra hasta
taburcu edilir ve evine doner. Hastanin
evine donusuyle beraber normal sosyal
yasama donis stireci de baslar. Ameliyat
sonrasl bu erken donmede bobrek nakli
olan kisinin hastanede sik kontrolleri
olacaktir. Bu donemde kullanilan ilaglar
da sayi ve doz acisindan yuksektir ve
zaman icinde azaltilacaktir.

2-BOBREK NAKLi SONRASI NE TUR
EGZERSIZLER YAPILABILiR?

Bobrek naklinden sonra yeterli miktarda
hareket etmek biiylik 5nem tasir. Bunun
yaninda taburcu olduktan sonrada



bobregin takildigi ameliyat yerinde
iyilesme devam eder. Ameliyat yerinde
fittk olmasini engelleyen katmalarin
iyilesmesi yaklasik 6-8 hafta alir. Bu
donemde yuk kaldirmak gibi agir isler
yapmak bu iyilesmeyi bozup fitik
olusmasina sebep olabilir. Bu nedenle
ameliyat sonrasi yapilacak egzersiz ve
hareketler agir olmamalidir. Yiirtyts
yapmak ameliyat sonrasi ddnemde en
cok onerilen egzersizdir. Ev icinde
viicudu zorlamadan esneme hareketleri
de yapilabilir.

3-BOBREK NAKLIi YAPILAN HASTALAR
NE ZAMAN ARABA KULLANABILIR?

Yara ve fitig1 engelleyen i¢ katmanlarin
iyilesmesi ile hastalar tekrar araba
kullanabilirler. Otomatik vitesli araba
kullanirken bacaga kuvvet verilmesi
gerekmediginden 3-4 hafta sonra araba
kullanilabilir. DUz vitesli arabalarda
bacaga kuvvet verilmesi gerekli
oldugundan tam iyilesmenin oldugu 6.
haftadan sonra araba kullanilmasi uygun
olacaktir. Bacak ve kol hareketlerini
yaparken hastanin agri hissetmemesi,
halsizlik ve uyku halinin olmamasi da
gereklidir. Hastanin ilk araba kullandigin-
da yalniz olmamasi ve bir yakininin
hastaya eslik etmesi 6nerilir.

4-BOBREK NAKLi SONRASI NE ZAMAN
BANYO YAPILABILIR?

Bobrek naklinden sonra hastalar hemen
banyo yapabilirler. Hastanin dikisleri
alinana kadar banyo yaparken eczane ve
medikallerden temin edebilecekleri
"banyo bantini" kullanmalari gerekir.
Banyo bantlari tek kullanimliktir, bu yiizden
her banyoda yenisinin kullanilmasi gerekir.

5-BOBREK NAKLi YAPILMIS HASTALAR
DENIZE GIiREBILIR VE GUNESLENEBIL-
iR Mi?

Bobrek nakilli hastalar icin ylizme
yapilabilecek en yararli sporlardan biridir.
Ameliyattan Ui¢ ay sonra hastalar denize
girebilir ve ylizebilirler ancak hicbirsekil-
de hastalarin islak mayo ile kalmalari ve
glineslenmeleri 6nerilmez. Direkt maruz
kalinan glines 15191 hastalarda deri
kanserleri gelisme riskini yukselttigin-
den, glineslenme nakil hastalari igin
uygun degildir. Hastalara giinese
¢iktiklarinda giines goren viicut bolge-
lerine en az 30 koruma faktorll glines
kremi stirmeleri tavsiye edilir. Organ
vericileri icin bdyle bir kisitlama yoktur.

6-BOBREK NAKLI YAPILMIS HASTALAR
HAMAM VEYA KAPLICA GiBi ORTAM-
LARA GIREBILIR Mi?

Bobrek nakilli hastalarin hamam veya
kaplica gibi ortamlara girmesi, kalabalik
ve mikrop liremesine uygun ortamlar
olduklari icin 6nerilmez. Temiz olan, aile
banyosu gibi ortamlarin kullaniimasinda
ise sakinca yoktur.

7-BOBREK NAKLI YAPILMIS HASTALAR
EVCiL HAYVAN BESLEYEBILIR Mi?

Bobrek nakli yapilmig hastalarin evler-
inde evcil hayvan beslemesi 6nerilmez.
Ancak daha dnce evde bir evcil hayvan
varsa ve alici bu hayvandan ayrilmak
istemiyorsa nakil sonrasi veteriner
kontrollerine goétirilmesi ve temizlik
kurallarina uyulmasi sartiyla evcil hayvan
beslenebilir.

8-BOBREK NAKLi SONRASI BAHCE iSi
YAPILABILIR Mi?



Bobrek nakli yapilmig hastalara toprak-
tan daha kolay hastalik bulasabilir. Bu
nedenle hasta nakil ameliyatinda sonra
ilk 1 yil icinde bahce ve toptak isleriyle
ugrasmamalidir.

EVDE BAKIM VE TAKIP;

1-BOBREK NAKLi SONRASI EVDE
NELERE DiKKAT EDILMELIDIR?

Bobrek naklinin amaci; hastayi bobrek
yetersizligi ve hemodiyalizin olumsuz
etkilerinden en kisa stirede kurtarmak
oldugundan eve dondiikten sonra en
kisa zamanda normal ev yasantisina
doénmek esastir. Taburcu olduktan
sonraki erken donemde en 6nemli konu,
yeterince hareket edilmesidir. Hastaned-
en ciktiktan sonra evde de siirekli
yatmaya devam edilirse, bacaklarda
olusabilecek pihtilar hayati tehlike
yaratan problemlere neden olabilir.
Solunum egezersizlerine evde de devam
etmek 6nemlidir. Takilan bobregin yeterli
diizeyde calismasini saglamak icin
glinde 2 ile 3 litre arasinda su icmek
gereklidir. Sicak havalarda bu miktari
daha da artirmak gerekebilir. Hastaned-
en ciktiginizda evde sizi ziyarete gelecek
yakinlariniz olacaktir. Hasta ziyaretinin en
iyisi en kisa olanidir. Bu kural
cercevesinde ziyaretci kabul edilmelidir.
Evde hastanin kendini bir oda ile
sinirlayip aile fertlerinden izole etmesi
gerekli degildir.

2-DUZENLi OLARAK KONTROLLERE
GIDILMESI NEDEN ONEMLIDIR?

Hem nakledilen bobrekle ilgili hem de
diger sistemlerle ilgili sorunlarin erken
teshis ve tedavisi icin hastalarin diizenli

olarak hekime goriinmeleri ve tetkikleri
yaptirmasi biylik 6nem tasir. Erken
teshis edilen durumlarin tedavi edilmesi
daha kolaydir ve bu sayede daha 6nemli
sorunlarin ortaya ¢ikmasi 6nlenebilir.

3-BOBREK NAKLi SONRASINDA NE
TUR DURUMLARDA ACIL OLARAK
DOKTORA BASVURULMALIDIR?

Bobrek nakli sonrasi bazi durumlarda acil
olarak nakil merkezi ya da hekimle
temasa gecilmelidir. Hastaneden taburcu
olurken hekim bu konuda bilgi verecek-
tir.

Acil hekime basvurulmasi gereken
durumlar arasinda;

- 37,5 derecenin Uizerinde ates yuksel-
mesi,

- Bobregin lizerinde gegmeyen ve uzun
stiren agri ve hassasiyet,

- idrar miktarinda ani azalma,

- Hizli bir sekilde sabahlari g6z etrafinda,
aksama dogru bacak ve ayak bileklerin-
de sislik ve kilo alimi,

- Nefes darhg,

- Beklenmedik sekilde ortaya ¢ikan
yuksek veya dusuk tansiyon,

- Idrar yaparken yanma,

- Tekrarlayici kusmalar,

- U¢ giinii gecen inatgi ishal,

- Oksdiriik ile birlikte yesil-sari balgam
¢ikarma,

- Nakil ilaglarinin bitmesi veya kaybol-
masl,

- Sosyal glivencenin kaybedilmesi,

- Herhangi bir cerrahi islem yapilmasinin
gerekmesi sayilabilir.



CiNSEL YASAM VE DOGUM;

1-BOBREK NAKLi SONRASINDA
NORMAL BiR CINSEL YASAM MUMKUN
MUDUR?

Bobrek nakli sonrasi diyalize goére ¢ok
daha saglikli bir cinsel yasam miim-
kiindur. Hasta nakil sonrasi kendini ne
zaman saglikli ve zinde hissederse cinsel
yasamina geri donebilir. Genellikle
hastalara ameliyat yaralari iyilesene dek
beklemeleri tavsiye edilir. Bu stire
genellikle 3-4 hafta kadardir. Ancak
ameliyattan hemen sonra bile hastalarin
sevdikleri ile 6ptismeleri ve bir arada
yatmalarinin 6niinde bir engel yoktur.

Kadin hastalarin bircogu diyaliz tedavisi
esnasinda adet gérmezler. Nakil sonrasi
genellikle birkac ay icinde hastalar
dizenli bir sekilde adet gérmeye
baslarlar. Bu arada mutlaka dogum
kontrol 6nlemleri ahnmaldir.

2-BOBREK VERICiSi NEZAMAN
HAMILE KALABILIR?

Bobrek vericilerinin hamile kalmalarinda
hicbir problem yoktur. ideal olarak
bobrek ameliyatinin ardindan hamile
kalmadan 6nce 6 ay beklenmesi dnerilir.
Genellikle vericilerin hamilelikleri normal
hamileliklerden farksiz gecer. Bazen
hamilelik esnasinda tansiyon
yukselmeleri, idrarda protein atihmi
gorilebilmekle birlikte, ideal sekilde
hamilelik kontrollerinin ayda bir diizenli
sekilde yapilmasi ile bu sorunlar kolayca
¢oziimlenebillir.

3-BOBREK ALICISI NE ZAMAN COCUK
SAHIBi OLABILIR?

Erkek bobrek alicilarinin baba olmalari
icin herhangi bir kisitlama yoktur.
Ameliyat sonrasi kendilerini hazir
hissettikleri zaman baba olabilirler. Kadin
bobrek alicilarinin anne olabilmeleri ise
bazi sartlarin yerine gelmesine baghdir.
Oncelikle anne ve baba adaylarinin
hekime ¢ocuk yapma kararini birlikte
gelip bildirmeleri, irolojik ve kadin
dogum degerlendirmelerinden gectik-
ten sonra bazi ilag ayarlamalari ve
hastane kontrollerinin siklastiriimasi gibi
planlamalar yapilmasi gerekmektedir.

Bobrekleri basarih bir sekilde calisan,
idrarda protein atilimi belirli bir miktarin
altinda olan ve naklin Gzerinden en az 1
yil, ideal olarak 2 yil ge¢mis olan adaylar
hekim kontroll ve tavsiyeleri altinda
hamile kalabilirler.

Emzirme doneminde de hekimin
belirttigi ila¢ kisitlamalarina uyulur.
Ancak cocuk memeden kesilince yine
hekim kontroliinde yeni ila¢ diizenleme-
leri yapilr.

IS VE OKUL;

1-BOBREK NAKLIi YAPILMIS BiR HASTA
NE ZAMAN iSE DONEBILIR?

Bircok nakil hastasi ameliyattan 6 hafta
sonra islerine donebilir. Bu stire isin
zorluguna gore degiskenlik gosterebilir.
Daha az stresli ve hafif isleri olanlar daha
erken calismaya baslayabilirken, isleri
stresli ve zor olanlar 3 ay kadar dinlene-
bilir.



2-VERiCi NORMAL HAYATINA NE
ZAMAN DONER?

Bobrek vericisi olan kisiler genellikle 4-6
hafta icinde normal hayatlarina dénebil-
irler.

3-ORGAN ALICI VE VERICi KiSIYE NE
KADAR SURE iSTIRAHAT RAPORU
VERILIR?

Genel olarak organ vericisi olan kisilere
ameliyattan sonra ortalama olarak 45
glin, organ nakli yapilan kisilere de 90
guin sireli istirahat raporu verilir.

TEDAVI;

1-BOBREK NAKLi SONRASI NE TUR
iLACLAR KULLANILIR?

Bobrek naklinden sonra hastanin bazi
ilaclar almasi gereklidir. Nakil yapilan
bobregin reddini dnlemek icin bagisiklik
sistemini baskilayan ilaclar, bulasici
hastaliklarin olmamasi icin koruyucu
antibiyotikler, mide koruyucu ilaclar ve
gerektiginde tansiyon disuricd,
kolestrol diistrrtic ilaglar da kullanihr.
Ayrica nakilden sonra tibbi sorunlar
gorullrse, tedavi icin baska ilaglarin
eklenmesi de gerekebilir.

2-BOBREK NAKLi SONRASI BASLANAN
ILACLAR NE SUREYLE KULLANILMA-
LIDIR?

Nakledilen bobrek calistigi stirece ilag
kullanilmasi gereklidir. Ancak verilen
ilaclarin sayisi ve miktarlari zaman icinde
azaltilir.

3-BU ILACLARIN NE GiBi YAN ETKILERI
GORULEBILIR?

Tum ilaglarin bazi yan etkileri olabilir.
Ancak alinan ilaclarin sagladigi yararlar
genel olarak yan etkilerin yaratabilecegi
sikintilardan ¢cok daha fazladir. Bagisiklik
sistemini baskilayan ilaclar ilk aylarda
bulasici enfeksiyon hastaliklarina karsi
eqilimi arttirir, ilerleyen yillarda ise
kanser riskini biraz artirabilir. Bunun
disinda kullanilan cesitli ilaglarda kemik
erimesi, tansiyon yiksekligi, killanma
artisl, dis eti blyumesi, istah artisi,
sismanlama, seker yiikselmesi, kan
yaglarinin artisl, kansizlik, diger kan
hicrelerinin dismesi, karaciger testlerin-
in yukselmesi, ishal, sivilce, agizda
Ulserler, mide sikayetleri gibi cesitli yan
etkiler gortlebilir. Verilen ilaglar ile ilgili
olarak ne tiir yan etkiler gorulebilecegi
mutlaka nakli yapan ekipteki doktorlara
sorulmalidir.

4-BOBREK NAKLINDEN SONRA
VERILEN iLACLARIN DUZENLI
KULLANILMASI NEDEN GEREKLIDIR?

Bobrek naklinden sonra verilen ilaglarin
doktorlarin 6nerdigi sekilde diizenli ve
surekli kullaniimasi naklin basarisi
acisindan ¢cok énemlidir. Nakilden sonra
ne zaman olursa olsun, ister erken
donemde ister yillar sonra, ilaglarin
birakilmasi bébregin reddine neden olur
ve genellikle bobregin kaybedilmesine
yol acar.

5-NAKIL HASTALARINDA NAKIL
iILACLARI DISINDAKI iLACLARIN
KULLANIMINDA NELERE DiKKAT
EDILMELIDIR?

Hicbir ilag nakli yapan ekibin doktorlari-



na danisilmadan kullaniimamalidir.
Ozellikle non-steroid olarak adlandirilan
agrn kesici ilaglar nakil hastalari
tarafindan kesinlikle ahnmamalidir. Bu
ilaglar kan basincinda artisa, idrarda
protein atimi ile birlikte viicutta sismeye
ve bobrek yetersizligine neden olabilir.
Adr kesici olarak ve grip ilaci olarak
parasetamol tiirevleri tercih edilmelidir.

Antibiyotik olarak bobrege toksik
olabilecek ya da kullanilan ilaglarin kan
diizeylerini degistirebilecek damardan
veya kalcadan yapilan bazi ilaglardan
uzak durulmalidir. Kas ici (IM) injeksiyon-
lardan genel olarak abse riski nedeni ile
kaginiimalidir.

Hastalarin yapabilecekleri en iyi sey
hekimleri tarafindan kendilerine verilen
ilac takip cizelgelerine uymak ve baska
bir hekim tarafindan verilen farkl bir ilaci
nakil hekimlerinin onayini almadan
kullanmamaktir. Kulaktan dolma bilgiler-
le veya yetkisiz kisilerin tavsiyeleriyle ilag
kullanmak nakledilen organin ve belki de
yasamin kaybina yol acabilir.

ENFEKSIYON VE ASILAR;

1-BOBREK NAKLi SONRASI ENFEKSi-

YON RiSKi YUKSELIR Mi, ENFEKSiYO-
NA KARSI KORUMA NASIL YAPILIR VE
MASKE TAKILMASI GEREKLI MiDiR?

Bobrek naklinden sonra, takilan
bobregin reddini engellemek icin verilen
ilaclar, viicudun bagisiklik sistemini
baskilar. Asil gérevi bakteri ve virtslerle
savasmak olan bagisiklik sisteminin
baskilanmasi, bazi enfeksiyonlarin
gorilme riskini ylkseltir. Hekim nakil

yapilan hastaya bu donemde enfeksiyon-
lar engelleyecek bazi ilaglar 6nerebilir.
Hastalarin da temel hijyen kurallarina
uymasi énemlidir, bunlarin icinde
sabunla el yikama ve dis fircalama basta
gelir. Bobrek naklinden sonra belli bir
sire veya siirekli maske takilmasinin
gerekli olup olmadigi konusunda goris
birligi yoktur. Ancak ust solunum yolu
salgin riski olan kis mevsiminde toplu
ortamlarda takilmasi tavsiye edilir. Hasta
tim bunlarin yaninda enfeksiyonlar
acisindan dikkatli olmali, ytiksek ates
veya ishal gibi durumlarda hemen nakil
oldugu saglk kurulusuna basvurmalidir.

2-BOBREK NAKLI YAPILMIS HASTALAR
HANGI ASILARI YAPTIRMALIDIR?

Nakilden sonraki ilk t¢ ay, yuksek dozda
kullanilan ve bagisiklik sistemini
baskilayan ilaclar nedeniyle asilama
uygun degildir.

Sucicedi asisi gibi canli asilar nakil
hastalarina kesinlikle yapilmamalidir.

Hepatit B asisi ideal olarak nakil 6ncesi
tim hastalara yapilmalidir. Eger hasta-
larin Hepatit B agilamasi yapiimamissa,
naklin 6. ayindan sonra cift doz Hepatit B
asilamasi programi uygulanmalidir. Nakil
sonrasi "yillik" yapilan kontrollerde
Hepatit B asi titresinin 10'un altina
dismesi durumunda da bir kerelik ¢ift
doz asilama yapilmalidir.

Grip asist yapilmasi tim nakil hastalarina
her yilin Ekim-Kasim aylarinda oneril-
mektedir. Yine tiim nakil hastalarina
zaturre asisi yapilmasi ve her 5 yilda bir
tekrarlanmasi tavsiye edilmektedir.
Difteri ve tetanoz asilarinin yapilmasinda
bir sakinca yoktur ve tetanoz asisi her 5



yilda bir, difteri ise her 10 yilda bir
tekrarlanmalidir.

Yaygin gorilen yoresel bir hastaligin
bulundugu alanlara seyahat ve hac gibi
durumlarda 6nerilen menenjit, menin-
goensefalit, inaktive ensefalit ve inaktive
salmonella tifo gibi asilarin "canli asi
olmamak kaydiyla" yapilmasinda sakinca
yoktur.

KOMPLIKASYONLAR

1-BOBREK NAKLi SONRASI NE TUR
SORUNLAR GORULEBILIR?

Bobrek naklinin de diger tim ameliyatlar
gibi riskleri vardir ve nakil sonrasinda
bazi sorunlar gorilebilir. Ameliyattan
sonraki erken dénemde, cerrahi prob-
lemlerle karsilasilabilir. Takilan bobregin
damarlarinda veya idrari tasiyan kanalda
olusabilecek problemler bu déonemde
gorilebilir ve bu problemleri diizeltmek
icin taburcu olmadan tekrar bir ameliyat
gerekebilir. Nakledilen bobrek etrafinda
lenf sivisi birikmesi de sik goriilen
sorunlardandir ve bu sivilarin bosaltil-
masi gerekebilir. Ameliyat stresinde ve
ameliyat sonrasinda kalple ilgili problem-
lerde ortaya cikabilir. Ameliyat hazirhg:
doneminde kalple ilgili yapilacak
degerlendirmeler ve tedaviler bu riski
azaltir. Ameliyattan sonra anesteziye
bagli problemlerde bu donemde ortaya
cikar. Takilan bobregin hafif veya siddetli
sekilde reddedilmesi de yine bu donem-
de goriilebilecek sorunlardandir ve
bunun icin ek tedaviler gerekebilir.

2-BOBREK REDDIi NEDIR VE NASIL
TEDAVI EDILIR?

Bobrek naklinden sonraki stirecte,
nakledilen bébregin viicut tarafindan
reddedilmesi riski vardir. Bobrek reddi,
vicudun bagisiklik sisteminin sebep
oldugu bir siireg ile gerceklesir. Bagisikhk
sistemi normalde bakteri ve viris gibi
yabanci maddelerden viicudumuzu
korur. Viicut yabanci doku oldugunu
hissettigi yeni bobrege karsi cesitli
mekanizmalar ile saldirir ve bobregin
calismasini bozabilir. Bobrek reddi bir
anda gerceklesmez ve bobregin tim
fonksiyonunu bir anda kaybetmesine
neden olmaz. Bagisiklik sistemini
baskilayan ilaglara ragmen, cesitli
seviyelerde bobrek reddi gerceklesebilir.
Bobrek naklinden sonraki dénemde
bobrek reddi olusursa, hekim kullanilan
ilaglari degistirerek reddi tedavi edebilir.
Bobrek redlerinin de kendi icinde farkl
tirleri oldugundan bunu anlamak igin
nakledilen bébrekten biyopsi yapmak
yani kiicuk bir parca almak gerekebilir.
Alinan bu parga incelenir ve olusan
reddin turline gore kullanilacak yeni
ilaglar secilir. Bazen redddin tedavisi icin,
hemodiyaliz makinasina benzeyen bir
cihazla kanin temizlenmesi ve bunun bir
surre tekrar edilmesi gerekebilir. Bobrek
redleri bu yontemlerle biyiik oranda
basariyla tedavi edilebilir.

DiS SAGLIGI

1-BOBREK NAKLIi YAPILMIS BiR HASTA
DiS CEKTIRIRKEN VE Di$ iMPLANTI
YAPTIRIRKEN NELERE DiKKAT
ETMELIDIR?

ideal olan nakil yapilmadan énce bir dis
hekiminin kontroliinden gecerek dis
curtkleri veya hstaliklarinin tedavi



ettirilmesidir.

Dis saghgi acisindan nakil sonrasi glinde
en az 2 kez dislerin fircalanmasi sarttir.

Nakilden sonra acil bir gereksinim yoksa
6 ay dislerle ilgiili muidahalede bulunul-
mamalidir. Ancak agri ve benzeri ciddi
problemlerde mutlaka uygun antibiyo-
tikler kullanilarak dis hekimi miidahalesi
yapilabilir. Uyusturma icin kullanilan
anestetik maddeler normal insanlardan
farkliik gostermez. Agn kesici olarak
sadece parasetamol tiirevi agr kesiciler
tercih edilmelidir.

Nakilden en az 6 ay sonra olmak ve
enfeksiyondan korunma prensiplerine
tam olarak uyulmak kosuluyla hastalarin
dis implanti yaptirmalarinda sakinca
yoktur.

YASAMAK GUZEL
YASATMAKDA...
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