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Giriş

Kronik böbrek hastalığı (KBH), 3 aydan uzun süren anormal böbrek ya-
pısı veya işlevi olarak tanımlanmaktadır (1). Hastalık, ya böbrek hasarı 
kanıtı (tipik olarak kalıcı albüminüri varlığı ile saptanır) ya da azalmış 
glomerüler filtrasyon hızı (GFR) ile belirlenebilmektedir (2). KBH, diya-
bet ve hipertansiyon gibi ortak risk faktörlerinin hızla artması nedeniyle 
küresel bir halk sağlığı sorunu olarak kabul edilmektedir. KBH ‘nin küre-
sel tahmini prevalansı %13.4 (%11,7-15,1) ve böbrek replasman tedavisi-
ne ihtiyaç duyan son dönem böbrek hastalığı olan hastaların ise 4.902 ile 
7.083 milyon arasında olduğu tahmin edilmektedir (3). Sonuç olarak, sı-
nırlı kaynaklara sahip gelişmekte olan ülkeler için önemli bir tehdit oluş-
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	ӹ Engelli devlet memurlarına ya da bakmakla yükümlü oldukları yakınlarına 
talep ettikleri yer değişikliği yapılabilmektedir (30-34).

SONUÇ

Literatürde kronik böbrek hastalığının sosyal maliyet yükü ile ilgili birçok 
makale bulunurken; sosyal haklarla ilgili makalelere rastlanılmaması dik-
kat çekicidir. Bu konu hakkında sadece diyaliz merkezlerinin ve dernek 
sayfalarının bilgilendirmeleri bulunmaktadır. Konu hakkında bilimsel ya-
yınlara ihtiyaç duyulduğu açıkça görülmektedir. Toplumda yaşayan tüm 
bireylerle eşit fırsatları yakalayabilmeleri için kronik böbrek hastalığı olan 
bireylere tanınan sosyal haklar çok önem kazanmaktadır. Bu bağlamda 
hastalar sosyal hakları konusunda bilgilendirme sağlık profesyonellerince 
mutlaka yapılmalıdır.
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