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Turk Nefroloji Dernegi ve Dunya Bobrek Gunit

Turkish Society of Nephrology and World Kidney Day

Dunya Bobrek Gunu (DBG), 2006
yilindan beri ilerleyici Bobrek Hastaliklar
ve Ozellikle bunlarin sonucunda ortaya
¢ikan Kronik Bobrek Yetmezligi
(KBY) hakkinda Dunya kamuoyunu
aydinlatmak ve bilin¢lendirmek amaciyla
Uluslararast Nefroloji Dernegi (ISN) ve
Uluslararas1 Bobrek Vakiflart Federasyonu
(IFKF) onculugunde 90’1 askin ulkede
kutlanmaktadir (Bk.World Kidney Day web
sitesi: www.worldkidneyday.org).

Turkiye’de 40 yildir bilimsel anlamda
Nefroloji’'nin amiral gemisi olarak faaliyet
gosteren Turk Nefroloji Dernegi (TND) de,
2006’dan beri her yil duzenledigi cesitli
etkinlikler ve bilimsel calismalarla DBG
konusunda Turkiye genelinde Uizerine duigen
gorevi yapmaktadir. Cesitli basin toplantilari,
ulusalveyereltelevizyonkanallarindaroportaj
ve konugmalar, gazetelerde yayinlanan
cok sayida haberler, basin bultenleri ve
roportajlar, bilimsel ve egitimsel toplant1 ve
paneller, TND patentli “caligkan bobrek®”
animasyon filmi vb.seklinde cesitlenen bu
aktiviteler TND web sitesinde (www.tsn.org.
tr) Duinya Bobrek Guntut Baglig1 altinda 2006
yilindan baglayarak her bir yil i¢in ayr1 ayri
ve detayli olarak yer almaktadir.

DBG’de TND onderliginde kamuoyu ile
paylasilan ve biz hekimlerin de suirekli akilda
tutmamiz gereken onemli bilgi ve mesajlar
sunlardir:

1. Bobrekleri kalici olarak bozan hastaliklar
sonucu  gelisen  Kronik  Bobrek
Yetersizligi (KBY) gorulme siklig1
Dunya genelinde ve ulkemizde buyik
bir hizla, adeta epidemi boyutlarinda
artmaktadir. Ulkemizde bugiin KBY 'nin
ileri evresinde olup diyaliz veya bobrek
nakli ile yasayan 60.000’i agkin insan
vardir (1).

2. KBY nin en iyi ve en ucuz tedavisi olan
Bobrek Nakli, yeterli sayida uygun verici

. KBY gorilme

bulunamamasi nedeniyle ihtiyac1 olan
hastalarm ancak % 13’e yakin ¢ok kuigiik
bir azinligina yapilabilmektedir (1).

. Son donem KBY’li hastalarin % 87’lik

¢ogunlugu ise, ¢ok pahali bir tedavi olan
diyaliz tedavisi ile yasatilmak zorunda
kalinmaktadir (1).

. Ulkemizde 900’1 agkin faal Diyaliz

Merkezinde (1) Diyaliz ihtiyac1 olan
herkeseDiyalizhizmetiverilebilmektedir.
Ancak, Diyaliz tedavisindeki hastalarin
Devlet butcesine maliyeti de bugunkil
hasta sayilar1 ile yaklagik bir bucguk
milyar dolar1 bulmaktadir (2,3).

sikligindaki  yillik
%12 mertebesindeki artis nedeniyle
diyalizdeki hasta sayisi da onumuzdeki 6
yil icinde 110.000’e yaklasacak ve buitge
yukit de 2,5-3 milyar dolar1 bulacaktir
1,2,3).

. KBY’i sikligindaki bu artig dogrudan

dogruya gelisen toplumlarda ve
ulkemizde bagsibos, kontrolsuz kalmig
seker hastalig1 ve hipertansiyondaki artig
ile ilgilidir. Nitekim son yillarda diyalize
girmekte olan hastalarin % 32,5’u seker
hastasidir; % 27’si ise hipertansiyonludur

(1.

. Oysa seker hastaligi ve hipertansiyon

erken yakalanir ve iyi tedavi edilirlerse
bunlarin bobrekleri bozmast da miimkiin
olmayacaktir. Yani, diyaliz ihtiyaci
olan KBY’li hasta sayis1 kendiliginden
9%50’ye varan oranlarda azalacaktir!

. Aynt sekilde KBY’ye neden olan

bagka bircok bobrek hastaligr da
bugin erken yakalanirlarsa, tamamen
iyilestirilebilmekte, ya da ilerlemeleri
yavaslatilip durdurulabilmektedir.

. Bu bilgilerin 1s1g1inda alinmasi gereken
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a) Toplumu ve hekimleri oncelikle seker hastaligi ve
hipertansiyon konusunda bilin¢lendirmek, bunlarin
erken yakalanmasi ve dogru tedavi edilmesini, ve kontrol
altinda tutulmasini saglamak sarttir.

b) Bundan sonra da, toplumu ve hekimleri genel olarak
bobrek hastaliklart hakkinda bilinglendirmek ve ilerleyici
bobrek hastaliklarinin erken yakalanip dogru tedavi
edilmelerini, kontrol altinda tutulmalarimi saglamak
sarttir!

¢) Bu da ancak, kapsamli bir Kronik Bobrek Yetersizligi
Onleme Programini Saglik Bakanligi’nin da katilimiyla
ulke genelinde bir an once hayata gecirilmesi ile
mumkuindur.

TND’nin DBG ile ilgili yukarida ozetlenen ve dunyadaki
bir¢ok ulusal nefroloji dernegi ile benzer yondeki suregelen
kamuoyu bilgilendirme ve bilin¢lendirme ¢aligmalarinin diginda,
DBG’nin esas amacina yani uzun vadede KBY nin hi¢ degilse
diabet ve hipetansiyonla iligkili bolumuniin prevansiyonuna
yonelik caligmalarina gelince; bunlar dinyada baska higbir
ulusal veya uluslararasi nefroloji derneginin henuiz tesebbiis
dahi edemedigi ve TND’yi bu agidan diinyada ayricalikli kilan
caligmalardir ve kanimca oviuingle zikredilmeleri gerekir:

1. CREDIT ¢aligsmast: Saglik Bakanligi ve TUBITAK onay ve
destegiyle gerceklestirilen Turkiye’de KBY prevalansinin
ve boyutlarinin saptanmas: ile ilgili bu calisma, KBY
konusunda diunyada bugiine kadar yapilmis en genis ve
kapsamli kitle taramasidir ve yakinda yayinlanacak olan
sonuglarinin dinyada buyilk yanki uyandiracagi kesindir

.

2. Ulusal Bobrek Yetmezligi Onleme Programi: CREDIT
caligmasi sonuglart dogrultusunda bir izlem ve kayit sistemi
ile ulusal kilavuz ve hastalik tani paneli gelistirilmesi,
birinci basamak hekimlerin egitimine yonelik modalitelerin

gelistirilmesi ve hekimler ile toplumun farkindalik diizeyinin
arttirllmasina  yonelik  modalitelerin  belirlenmesini
amaglamaktadir (5). Simdiden Saglik Bakanligmnin tam
destegini almig ve projesi TUBITAK tarafindan onaylanmak
tizere olan bu program da, yine bildigimiz kadariyla dinyada
devlet ve hitkkiimetin tam destegiyle uygulamaya konulacak
tam kapsamli ilk Ulusal KBY Onleme Programi olacaktir.

Ozetle, DBG ile ilgili olarak TND yalniz kamuoyunu KBY
ve onlenmesi konusunda bilgilendirecek ve bilinglendirecek
calisma ve faaliyetlerle sinirli kalmamig; dunyada bu konuda
bugiine kadarki en onemli ilki gerceklestirerek bir ulusal devleti,
o iilkenin epidemiyolojik tarama sonuglarina dayali KBY onleme
programinin olusturulmas: ve uygulanmasina tam ve somut
destek vermeye ikna eden ve bu programu fiilen baglatacak olan
ilk ulusal nefroloji dernegi sifatini da hak etmistir.
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