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Oz

Bu calismada; Kahramanmaras popiilasyonundan
rastgele segilen, 18-60 yas arasi, farkl egitim
diizeyindeki bireylerden olusan toplam 500 kisinin,
genetik danismanlik hizmetleri hakkinda bilgi sahibi
olup olmadiklari ve bu hizmetlere bakis acilarinin
belirlenmesi amaglanmistir. Calismaya katilan
bireylerin standart anket formlarini doldurmasi
saglanmis ve veriler SPSS (10.0) paket programi ile
analiz edilmistir.

Anket calismasina katilan bireylerin, % 79,2'sinin,
genetik danismanlik hizmetleri ile ilgili bilgi sahibi
olmadiklarini belirtmislerdir. Bireylerin % 92'si
kendilerinde genetik gecisli bir hastalik ortaya
ciktiginda genetik danismanla goértsebileceklerini,
%95,8'i genetik danismanin Gnerilerine
uyabileceklerini bildirmislerdir. Akrabalarinda genetik
bir hastalik saptanmasi durumunda, ankete
katilanlarin % 93,6'si kendisinin ve cocuklarinin risk
oranlari hakkinda bilgi sahibi olabilmek icin bir
genetik danismana basvurabileceklerini
belirtmislerdir. Dogacak bebeklerinde énemli bir
genetik hastalik tanisi konmasi durumunda,
bireylerin % 50,8'i gebeligi sonlandirabileceklerini
bildirmislerdir. Ankete katilanlarin % 98,4'U
Kahramanmaras Merkez ilgesinde de resmi ya da
ozel kuruluglar tarafindan genetik danismanlik
hizmetlerinin verilmesini istemislerdir.

Calisma sonucunda; ailelerin ve dolayisiyla
popilasyonun saglik kalitesini artirmak igin
Kahramanmaras Merkez ilcesinde, birinci basamak
saglik hizmetleri kapsaminda genetik danismanlik
hizmetlerinin verilmesinin ve genel popiilasyonun bu
konuda bilgilendiriimesinin gerekli oldugu kanisina
varilmistir.

Anahtar Sozciikler: Genetik danismanlik,
genetik hastaliklar, akraba evliligi, Kahramanmaras

Abstract

In this study, 500 people who were randomly
selected from Kahramanmaras population,
between the ages of 18-60, and have different
education levels were asked about whether they
have or haven't got any information on genetic
counselling and their perspectives were determined
about these services. The questionnaire forms were
filled by individuals and data were analyzed by the
SPSS (10.0) software.

79.2 % of individuals taking part in this study
stated that they have no information on genetic
counselling services. 92 % of individuals declared
that if a genetic disease appeared in them, they
would refer a genetic counsellor and 95.8 % of
them might accept the suggestions of genetic
counsellor. In the case of an emerging genetic
disease in their relatives, 93.6 % of persons might
refer to a genetic counsellor in order to find out
their risk rate and their children. In the situation of
a serious genetic disease occurence in their fetus,
50.8 % of individuals declared that they might
terminate the pregnancy. 98.4 % of participants
declared that there was a requirement for genetic
counselling services from official or private
foundations in Kahramanmaras. In conclusion,
informing general population on genetic counselling
and serving genetic counselling in the primary
health care services is a prerequisite to enhance
health quality of families and population of
Kahramanmaras.

Key Words: Genetic counselling, genetic
diseases, consanguineous marriages,
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Giris

Genetik danismanlik, genetik gecisli bir
hastaliga sahip hasta ya da yakinlarina,
hastaligin sonuclari, varsa énlenebilme,
korunma, iyilestirme yollar ve hastaligin
kalitim bigimiyle ilgili bilgi ve dnerilerin
aktanlmasi strecidir. Hastaliga bagli olarak
degisebilen tibbi girisimler, Gremeyle ilgili
kararlar, prenatal ya da postnatal donemde
genetik tani calismalarinin yapilmasi genetik
danismanlik hizmetleri icinde yer alan
etkinliklerdir (1-4).

Genetik danismanlik hizla yayginlagan ve
giin gectikce 6nemi artan bir hizmet daldir.
Giiniimizde dogal élimlerin % 40" kalitsal
kokenli hastaliklar sonucu meydana gelmekte,
yenidoganlarin % 3'linde genetik hastaliklar
ortaya cikmaktadir (5-7). Akraba evliligi,
genetik hastaliklarin epidemiyolojisini
etkileyen 6énemli bir etmendir ve genetik
danismanlik hizmetlerinin verilmesini
gerektirmektedir. Ailede genetik gecisli bir
hastalik ortaya cikmis ise; akraba evlilikleri,
dogacak cocuklarda bu hastaligin ortaya
ctkma riskini 6Gnemli oranda artirmaktadir.
Herhangi bir hastalik ortaya ¢ikmasa bile,
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Tablo 1. Anket sorularina verilen yanitlarin bireylerin egitim diizeylerine gére dagilimi

Egitim diizeyine gore yanitlarin dagihmi
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Genetik danmismanlik hizmetleri hakkinda bilginiz var mi?
Sizde genetik bir hastalik teshis edilse genetik danismanlik

hizmeti almak ister misiniz?

Genetik danismanin tavsiyelerini dikkate alir misiniz?
Akrabalarinizda genetik bir hastalik gikarsa, sizin ya da

cocuklarinizin ne derece risk altinda oldugunu 6grenmek igin genetik

danismana basvurur musunuz?

Prenatal donemde, bebeginizin 6nemli bir genetik defekti

oldugu saptanirsa, gebeligi sonlandirir misiniz?

Kahramanmaras'ta genetik danismanlik hizmetlerinin

verilmesini ister misiniz?

akraba evliligi yapan
aileler cocuklarinin
tastyacaklari olasi
risklerle
ilgilenebilmektedirler
(8,9).

Kahramanmaras
Merkez ilcesinde,
daha 6nce yapilan bir
calismada (10) akraba
evliligi orani, % 30,6
olarak saptanmis,
akraba evliliklerinin
% 73,85'inin birinci
kuzen evliligi oldugu
bildirilmistir. Ayrica
dogumsal anomalili
bir cocuga sahip olma
riski, akraba evliligi
yapan ciftlerde,
akraba evliligi
yapmayanlara gore
bes kat yuksek
bulunmustur. Akraba
evliliginin
Kahramanmaras
popllasyonunun
saglk kalitesi icin
ciddi bir tehdit
olusturdugu
vurgulanmistir.

Akraba evliliginin,
ozellikle birinci kuzen
evliliklerinin yaygin
oldugu
Kahramanmaras'ta
resmi ya da ozel
saglik kuruluglari
kapsaminda genetik
danismanlik
hizmetleri
verilmemektedir.
Gerekli oldugunda
aileler, baska
kentlerdeki genetik
tani merkezlerine
basvurmaktadirlar.

Bu calisma;
Kahramanmaras
populasyonundan
rastgele segilen
bireylerin genetik
danismanlik

hizmetleri hakkinda ne oranda bilgi sahibi
oldugunu ve bu hizmet dalina bakis agilarini
saptamak amaciyla planlanmistir.

Gere¢ ve Yontem

Bu calismada, Kahramanmaras ili Merkez
ilcesinde yasayan, sokakta dolasan insanlardan
rastgele secilen 18-60 yas arasi, her iki
cinsiyette ve farkl egitim dlizeylerinde toplam
500 bireyde anket calismasi yapilmistir.
Standart duruma getirilmis anket formlarinda
yer alan sorular; Tablo 1'de gorilmektedir.
Anket yapilirken, birinci soruya (Genetik
danismanlik hizmetleri hakkinda bilginiz var
mi?), "Hayir" yaniti alindiginda, bireye genetik
danismanlik hizmetleri ile ilgili bilgi verildikten
sonra diger sorularin yanitlanmasi saglanmigtir.
Anket calismasi Ocak-Subat 2005 tarihleri
arasinda yapilmis, veriler SPSS (10.0) paket
programi kullanilarak analiz edilmistir.

Bulgular ve Tartisma

Gliniimizde genetik hastaliklarla ve
bunlarin kalitimiyla ilgili bilgilerin artmasi ve
bircok genetik hastaligin hentiz tedavisinin
olmamasi, birinci basamak saglik hizmetleri
icinde genetik danismanlik hizmetlerinin
verilmesini gerekli duruma getirmistir. Bu
hizmetlerden yararlanma orani gelismis
Ulkelerde (Amerika, Fransa, Kanada vb.), az
gelismis ya da gelismekte olan dlkelere gére
daha yuksektir (11,12). Genetik danismanhk
hizmetlerinin tip fakiltelerinde, resmi
hastanelerde, 6zel hastane ve kliniklerde, bazi
6zel kurumlarda, yalnizca tip doktorlar
tarafindan degil, tibbi genetikcilerin, genetik
danismanlik sertifikasi bulunan psikolog,
sosyal hizmet uzmani ve hemsirelerin
verebilecegi bir hizmet olmasi ve ailelerin
cocuk sahibi olma konusunda daha bilingli
davranmalari, gelismis llkelerde bu tir
hizmetlerden yararlanma oraninin ylksek
olmasinda baslica etmen olarak
gosterilmektedir. Ulkemizde de cesitli tip
fakdltelerinin tibbi biyoloji anabilim dallarinda,
6zel hastanelerde ve kuruluslarda prenatal ve
postnatal analizleri de kapsayan genetik
danismanlik hizmetleri verilmektedir.
Bu calismada; Kahramanmaras Merkez
ilcesinde yasayan bireylerden rastgele
secilerek olusturulan 500 kisilik poptilasyonun
genetik danigmanlik hizmetleri hakkinda bilgi
sahibi olma orani ve bu hizmet dalina bakis
agllan anket calismasi yapilarak arastinlmistir.
Calismaya katilanlarin, %45,6'si erkek,
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%54,4'U ise kadinlardan olusmaktadir.
Bireylerin egitim diizeyleri; % 2,4 okuma
yazma bilmeyen, % 2 okur-yazar, % 18,6
ilkokul, % 13,2 ortaokul, % 36,4 lise ve % 24,2
Universite mezunu seklindedir. Bireylerin anket
sorularina verdikleri yanitlarin egitim
diizeylerine gore dagilimi Tablo 1'de
gorllmektedir.

Genetik danismanlik hizmetleri hakkinda
bilgisi olanlarin orani % 20,8 olarak
saptanmistir. Egitim diizeyi artika genetik
danismanlikla ilgili bilgisi olanlarin orani
artmaktadir. Kendisinde genetik gecisli bir
hastalik ortaya ciktiginda, bireylerin % 92'si
genetik danismanlik hizmeti almak
isteyeceklerini, % 95,8 genetik danismanin
onerilerini dikkate alacaklarini bildirmislerdir.

Bir kisiye ait genetik veriler onun akrabalari
ve hasta ya da tasiyic olabilecek heniiz
dogmamis cocuklari icin de bilgiler
icermektedir (13). Anket yapilan bireylerin
%93,6's1, akrabalarinda genetik gecisli bir
hastalik saptandiginda kendisinin ya da
cocuklarinin ne derece risk altinda oldugunu
6grenmek icin bir genetik danismanla
gorismek isteyeceklerini belirtmislerdir.
Bireyler 6zglir iradeleriyle hastaligini dikkate
almama ve bir doktor tarafindan hastalikla
ilgili olarak artmig bir risk hakkinda
bilgilendirilmek istememe hakkina sahiptirler
(14). Bu calismada; bireylerin % 8'i kendilerinde
genetik bir hastalik saptandiginda genetik
danismanlik hizmetlerinden
yararlanmayacagini belirtirken, % 6,4'U ise;
akrabalarinda genetik bir hastalik
saptandiginda, kendisinin ya da ¢ocuklarinin
risk oranlarini 6grenmek istemeyeceklerini,
%49,2'si dogacak bebeklerinde genetik bir
defekt saptanmasi durumunda gebeligi
sonlandirmayip bebegi diinyaya
getirebileceklerini bildirmislerdir. Buna karsilik,
anket calismasina katilanlarin % 98,44,
Kahramanmaras Merkez ilcesinde Universite
ya da diger resmi saglik kuruluslarn binyesinde
ya da 6zel kuruluslar tarafindan genetik
danismanlik hizmetlerinin verilmesini
istemislerdir.

Bu calisma sonuglari, arastirmanin yapildigi
popllasyonunun biiylk bir kismininin (% 79,2)
genetik danismanlik hizmetleri hakkinda bilgi
sahibi olmadigini gostermistir. Kahramanmaras

populasyonunda akraba evliliginin, 6zellikle
birinci kuzen evliliklerinin ylksek oranda
gbzlendigi ve dogumsal anomalili birey
sayisinin ylksek oldugu g6z éniine alinirsa, bu
popllasyona saglik hizmetleri icinde, genetik
tani yontemleri ile birlikte genetik danismanlik
hizmetlerinin verilmesinin gerekli oldugu
distincesindeyiz. Ayrica genel popdlasyon
genetik danismanlik hizmetleri ile ilgili
bilgilendirilmeli ve gerektiginde bu
hizmetlerden yararlanmalar konusunda
bilinglendirilmelidirler.
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