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ARASTIRMA

Sigara igme Durumuna Etki Eden Faktorler ve Tutiin Kontrol
Eylem Planinin Sigara Kullanim Uzerine Etkisinin
Arastiriimasi

Amag: Insanlarin saghgini tehdit eden en énemli etkenlerin basinda gelen sigara kullanimi tiitiin
kontrol eylem plani gibi miicadelelere ragmen yeterli diizeyde énlenememektedir. Sigaranin hem
saglik Uzerindeki olumsuz etkilerinden dolayr hem de diger bagimlilik yapici maddelere gegis
zemini hazirlamasi nedeni ile sigara ile micadele 6nem arz etmektedir. Arastirmamizda glncel
veriler 1s1ginda sigara ile micadele de varilan noktayr gérmek ve sigara aliskanhgina etki eden
faktorleri arastirmak amaglanmigtir.

Gerec¢ ve Yontem: Tanimlayici ve kesitsel tipte tasarladigimiz arastirmamiz uglncl basamak bir
saglik kurulugsunun Aile Hekimligi Poliklinigine Subat-Nisan 2016 tarihlerinde basvuran 18 yas Uzeri
181 katilimci ile gergeklestiriimistir. Arastirmamizin verileri olan katilimcilarin sosyodemografik
ozellikleri ve sigara kullanma durumuna etki eden faktorler anket formlari ile yiz yiize gérisme ile
elde edilmigtir.

Bulgular: Arastirmaya katilanlarin yas ortalamasi 34.51+13.90 yildir. Katilimcilarin %50.3'U evli,
%65.7’si erkektir. Katihmcilarin %55.2’si sigarayi denedigini ve %35.3’U ise halen sigara igtigini
beyan etmistir. Kadinlarin %9.7’si sigara igiyorken, erkeklerde bu oran %48.7’dir (P<0.001). Lise ve
alti egitim duzeyine sahip bireylerin %56.1’i sigara kullanicisi idi ve yuksekokul ve Uzeri egitim
dlzeyine sahip bireylerden daha yuksek saptandi (P<0.001). Ailelerinde sigara kullanan birey
olanlarda istatistiksel olarak anlamli diizeyde sigara kullanim orani yiiksek bulundu (P<0.001).

Sonug: Arastirmamizda elde ettigimiz verilerine gore llkemizde sigara kullanimi halen yiksek
dizeylerde saptanmistir. Cinsiyet, egitim dizeyinin disuk olusu, yas, ailesel faktorler, arkadas
etkisi sigara kullanimini etkileyen nedenler olarak dikkat cekmistir. Ulkemizde sigara kullanimini
etkileyen faktorler gézden gecirerek yeni micadele yontemleri olusturulmal ve gikarilan yasalarin
denetimini daha siki yaparak sigara kullanim oranlarini azaltabilecegimiz kanaatindeyiz.

Anahtar Kelimeler: Sigara icme, egditim durumu, yas faktérii, prevalans, ttiin kontrol eylem plani

Investigation of the Factors Affecting Smoking Status and the Effect of Tobacco
Control Action Plan on Smoking

Objective: In spite of all the struggles such as tobacco control action plan, smoking which is the
main human health threat cannot be prevented. The fight against smoking is important because it
is susceptible to the addictive effects of smoking and other addictive substances. In our study, it
was aimed to see the final point in the fight against smoking and to determine the factors affecting
smoking.

Materials and Methods: This descriptive and cross-sectional study was carried out with 181
participants over 18 years of age who applied to Family Medicine outpatient clinic between
February-April 2016. The sociodemographic characteristics of the participants and the factors
affecting smoking status were obtained with questionnaire form by through face-to-face interviews.

Results: The mean age of the participants was 34.51+13.90 years. 50.3% of the participants were
married and 65.7% were male. Fifty five point two percent of the participants tried smoking and
35.3% of them reported that they were still smoking. While 9.7% of women were smoking, this rate
was 48.7% for men (P<0.001). Also 56.1% of individuals with high school or lower education level
were cigarette users and it was found to be higher than individuals with higher education level
(P<0.001). The rate of smoking was found to be significantly higher in patients with smoking in their
families (P<0.001).

Conclusion: According to the data of our study, the prevalence of smoking is still high in Turkey.
Gender, low level of education, age, familial factors, friend effects were the reasons that affect
smoking. New struggle methods should be established according to risk factors throughout the
country. We believe that we can reduce smoking rates by updating the methods of struggle against
smoking and more effective enforcement of the issued laws.

Keywords: Smoking, educational status, age factors, risk factors, prevalence, tobacco control action plan

Girig

Sigara kullanimi tim diinyada 6nemli bir saglik sorunu ve insan saghgini tehdit
eden en 6nemli etken olarak goértlmektedir (1, 2). Dinya genelinde 1.3 milyar sigara
kullanicisi oldugu ve 2025 yilinda bu sayinin 1.7 milyara yukselecegi tahmin
edilmektedir (3). Sigarayr deneyen her 4 kisiden Uglnin sigara tiryakisi oldugu
yonindeki c¢alismalar sigaranin gugli bir bagdimhlik yapici madde oldugunu da
gOstermektedir (4). Sigara temininin kolay, kullaniminin yasal olmasi, beraberinde eroin,
alkol, esrar gibi diger madde bagimlliklarina zemin hazirlamasi sebebiyle en énemli
madde bagimlihgi olarak kargimiza ¢gikmaktadir (5).
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Bagimlilik yapici etkisinin yaninda tim didnyada
oldugu gibi Ulkemizde de sigara en énemli 6nlenebilir
mortalite ve morbitide nedenidir. Diinya Saglik Orgiitii
erigkinlerin ~ %25’inin  sigara  kullandigini  sigara
kullananlarinda yaklagik %80’inin Ulkemizin de iginde
bulundugu gelismekte olan Ulkelerde yasadigini
bildirmistir  (6). Ulkemizdeki sigara kullanimina
baktigimizda Saglik Bakanhgi tarafindan 1988 yilinda
yapilan PIAR calismasi verilerine gore sigara icme
oranlart 15 yas Ustl erkeklerde %62.8, kadinlarda
%24.8 ve tim nufusta ise %43.6 gibi yliksek oranda
saptanmigtir (7). Ulkemizde TUIK 2016 verilerine gore
ise 15 yas uzeri erkeklerde sigara kullanimi %40.1
kadinlarda ise 13.3 olarak bildirilmistir ve glincel veriler
Ulkemizde sigara kullanim oranlarinin hala ciddi
seviyelerde devam ettigini gostermektedir (8).

Ulkemizde ilk olarak 1996 yilinda 4207 sayili
titin mamdillerinin énlenmesine dair kanun cikariimis
fakat yetersiz denetlemeler nedeni ile sigara ile
mucadele de istenilen etki elde edilememistir.
Ulkemizde 2008 vyilinda cikarilan ve 4207 sayili
kanunda bazi degisiklige gidilen kanunla dumansiz
hava sahasi olusturmak amacglanmis ve 2018-2023
Tutin Kontrolii Strateji Belgesi ve Eylem Plani
uygulamaya konmustur. Tutlin kontrol eylem plani ile
kapall alanlarda sigara tuketimi yasaklanmistir.
Ulkemizde sigara ile miicadele edilmesine ragmen hala
istenilen diizeyde basari saglanamamasi bu alanda
glincel arastirmalara ihtiyaci arttirmaktadir. Bu galisma
ile dumansiz hava sahasi uygulamasi sonrasi sigara
kullanim durumu gbézden gecirilmistir. Arastirmamizda
guncel sigara kullanim oranlarinin arastirilmasi, sigara
ile mlcadele ydntemlerinin sigara kullanim oranlarina
etkisi ve sigara kullanimini etkileyen faktorlere dikkat
cekerek sigara ile micadeleye katkida bulunmak
amaglanmistir.

Gereg ve Yontem

Tanimlayici ve kesitsel tirdeki bu arastirmanin
evrenini  bir Universite hastanesi aile hekimligi
polikliniine uU¢ ay boyunca basvuran ve calisma
kriterlerine uyan 210 kisi olusturmustur.
Arastirmamizda drneklem secimi yapilmayip belirlenen
doénemde poliklinigine basvuran ve galisma kriterlerine
uyan tim  hastalar evrenimizi  olugturmustur.
Arastirmada tim evrene ulagsmak hedeflenmistir. Bu
baglamda belirlenen dénemde c¢alisma kriterlerine
uyan ve Aile Hekimligi poliklinigine basvuran 210 kisi
calismamiza davet edilmistir. 29 kisi anket doldurmayi
reddettigi icin 181 kisiye ulasiimistir (Cevaplhlik orani
%86.2). Arastirmada veri toplama araci olarak anket
formlari kullaniimigtir. Anket formu yiz yiize gorisme
teknigi ile hekim tarafindan galismaya katilmayi kabul
eden tim hastalara uygulanmistir. Anket formu iki
bélimden olusmustur. Birinci bolimde hastalarin
sosyodemografik bilgileri, ikinci bélimde ise hastalarin
sigara icme Ozellikleri ve etkileyen faktorler
sorgulanmistir.

Calisma Firat Universitesi Tip Fakiiltesi Girigsimsel
Olmayan Arastirmalar Etik Kurulunun 08.12.2015 tarih
ve 21/01 sayili etik kurul onayi ve Firat Universitesi
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hastanesi baghekimliginden yazil izin alindiktan sonra
yapilmistir. Anket, Subat-Nisan 2016 tarihlerinde Ug¢ ay
sureyle Aile Hekimligi Poliklinigine bagvuran hastalara
uygulanmigtir. Galismanin kabul kriterleri; 18 yas Gzeri
olma, anket doldurmaya engel mental hastalig
olmama, iletisime engel isitme problemi olmama olarak
belirlenmistir. 18 yasindan kugukler, anket doldurmaya
veya iletisime engel mental hastaligi ve isitme problemi
olanlar ¢alismaya dahil edilmemigtir.

Calismada elde edilen bulgular degerlendirilirken
istatiksel analiz icin SPSS 21.0 paket programi
kullaniimigtir. Ortalamalar standart sapma ile beraber
verilmigtir. Kategorik degiskenlerin analizinde Ki-kare
testi kullaniimistir. Sonuglar %95’lik glven araliginda,
istatistiksel anlamhhik P<0.05 dizeyinde
degerlendirilmistir.

Bulgular

Arastirmaya dahil edilen 181 katilimcinin yas
ortalamasi 34.51+13.90 (min:18 maks: 80) yildi.
Katilimcilarin %65.7'si (n=119) erkek, %34.3’0 kadindi
(n=62). Katihmcilarin %77.3'4 (n=140) yuUksekokul ve
Uzeri egitim dizeyine sahipti. Katihmcilarin %57.5’lik
kismi (n=104) il merkezinde blyldigini ve blylk
kismi orta gelir dizeyine sahip oldujunu beyan etti.
Meslek sorgulamamizda ise memurlarin ve égrencilerin
diger gruplardan sayica Ustin oldugu goruldu.
Katilimcilarin  sosyodemografik  6zellikleri  ayrintih
olarak Tablo 1°de belirtiimistir (Tablo 1).

Tablo 1. Katilimcilarin sosyodemografik 6zellikleri

Ozellikler Sayi (n) Yiizde (%)
Cinsiyet

Kadin 62 34.3

Erkek 119 65.7
Egitim durumu

Lise ve alti 41 22.7

Yuksekokul ve uzeri 140 77.3
Medeni durum

Evli 91 50.3

Bekar 90 49.7
Gelir diizeyi algisi

Koti 20 11.0

Orta 108 59.7

lyi 53 29.3
Cocuklugunu gecirdigi yer

Koy 38 21.0

iice 39 215

il 104 57.5
Meslek

0Og.lyesi, hekim, eczaci 30 16.6

Memur 57 31.5

Ogrenci 57 315

Asgari Ucretli calisan 31 171

issiz 6 33
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Arastirmaya dahil edilen 181 katilimcinin %55.2’si
(n=100) yasami boyunca 100 adet sigara igtigini,
katihmcilarin %35.3'0 (n=64) ise halen aktif sigara
kullandigini  beyan etti. Sigara icenlerin sigaraya
baslama yasi 17.15+4.43 (min:8, maks:40) yildir.
Glnde igilen sigara sayisi ortalamasi 18.07+10.96
(min:1, maks:60) adettir. Halen sigara igicisi olan 64
kisinin %90.6’s1 (n=58) erkek bireylerdi ve istatistiksel
olarak anlamli dizeyde kadin bireylerden fazla
saptandi (P<0.001). Egitim durumuna baktigimizda lise
ve alti egitim dizeyine sahip bireylerde sigara igcme
orani %56.1 (n=23) iken yuksekokul ve Uzeri egitim
diizeyine sahip bireylerin sigara igme orani %29,3'tl
(n=41) ve istatistiksel olarak anlamh bulundu
(P<0.001). Sigara kullanimini etkileyen bir diger 6nemli
faktorin ise ailede sigara kullanan birey varliginin
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oldugu goritldi. Ailesinde sigara kullanan birey
olanlarin %93.5’inin (n=46) sigara kullanicisi oldugu
g6rildi (P<0.001) (Tablo.2).

Arastirmada sigara kullanan ve kullanmayan
katiimcilarin tutumlari incelendi. Hayati boyunca hic
sigara  kullanmadigini  beyan 81 katihmciya
yonelttigimiz “sizi sigaradan uzak tutan nedir?” seklinde
ki agik uclu sorumuza katiimcilarin %46.9'u (n=38)
saglik Uzerindeki olumsuz etkisinden dolayl sigara
kullanmadiklarini  beyan etti (Tablo 3). Sigara
kullanmayan katilimcilarin %93.8’i (n=76) ¢evrelerinde
icilen sigaranin sagliklarina olumsuz etkisinden dolayi
endiseli olduklarini ve sigara kullanmayan katiimcilarin
%72.8'i  (n=59) kapali ortamda igilen sigaraya
uygulanan cezalarin caydirici olmadigini beyan etti.

Tablo 2. Sigara kullanimini etkileyen sosyodemografik 6zellikler

Ozellikler

Sigara Kullanmiyor Sigara kullaniyor Toplam istatistik
Say! Yiizde’ Say! Yiizde” Say! Yiizde™ Degeri
Cinsiyet
Kadin 56 (47.9) 6 9.9 62 9.7)
Erkek 61 (52.1) 58 (90.6) 119 (48.7) P<0.001
Egitim durumu
Lise ve alti 18 (15.4) 23 (35.9) 41 (56.1)
Yuksekokul 99 (84.6) 41 (64.1) 140 (29.3) P<0.001
Medeni durum
Evli 61 (52.1) 30 (46.9) 91 (33.0)
Bekar 56 (47.9) 34 (53.1) 90 (37.8) P=0.498
Gelir durumu algisi
Kot 9 (7.7) 11 17.2) 20 (55.0)
Orta 72 (61.5) 36 (56.2) 108 (33.3) P=0.148
Iyi 36 (30.8) 17 (26.6) 53 (32.1)
Meslek
Ogr.Uy./hekim 26 (22.2) 4 (6.3) 30 (13.3)
Memur 40 (34.2) 17 (26.6) 57 (29.8) P=0.079
Ogrenci 35 (29.9) 22 (34.4) 57 (38.6)
Asgari (icretli 12 (10.3) 19 (29.7) 31 (61.3)
Calismayan 4 (3.4) 2 (3.1) 6 (33.3)
Yasaminizin biiyiik kismini gegirdiginiz yer
Koy 23 (19.7) 15 (23.4) 38 (13.3)
iice 27 (23.1) 12 (18.8) 39 (30.8) P=0.725
il merkezi 67 (57.2) 37 (57.8) 104 (35.6)
Yas gruplari
18-30 yas 60 (51.3) 35 (54.6) 95 (36.8)
31-40 yas 19 (16.2) 9 (14.1) 28 (32.1) P=0.738
41 yas ve Uzeri 38 (32.5) 20 (31.2) 58 (34.5)
Ailede sigara igen birey varligi
Evet 3 (2.6) 43 (67.2) 46 (93.5)
Hayir 114 (97.4) 21 (32.8) 135 (15.6) P<0.001

*Kolon yiizdesi ** Kolon ylizdesi
Verilerin istatistiksel analizinde Ki-kare testi kullaniimistir.

*** Sigara igenlerin satir ylizdesi
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Tablo 3. Katilimcilarn sigaradan uzak tutan nedenler

Sigaradan uzak tutan neden Sayi Yiizde
Sagliga zararli olmasi 38 46.9
Koku ve tadinin kéti olmasi 17 20.9
Neden bildirmeme 10 12.3
intiyag hissetmeme 9 11.1
Diger nedenler 7 8.8
Toplam 81 100.0

Tablo 4. Sigara kullanimina etki eden faktorler

Sigara kullanma nedenleri Kisi Yiizdesi
Ozenti 21 %21.0
Arkadas etkisi 16 %16.0
Sebebini bilmiyorum 16 %16.0
Stres 14 %14.0
Aligkanlik 11 %11.0
Keyif 11 %11.0
Merak 5 %5.0
Cahillik 6 %6.0
Toplam 100 %100.0
Sigara  kullanan  katiimcilarin ~ tutum  ve

Ozelliklerine baktigimizda %54.7’sinin 18 yasindan
once sigaraya basladigi gorildi. Katilimcilar sigara
kullanmalarinin en sik nedeninin 6zenti ve arkadas
etkisi oldugunu bildirdiler (Tablo 4). Sigara icme istegini
arttiran  faktérler nelerdir sorumuza katilimcilarin
%51.3'U birgok faktoriin birlikte kendilerini sigara
icmeye zorladigini beyan etti. Katihmcilarin %21.8’lik
bir kismi ise yemekten sonra artmis sigara istediginin
kendilerini kullanima zorladiklarini beyan etti. Sigara
kullanan katihmcilara kapali ortamda sigara igme
yasagdl sonrasi sigara davraniglarinin nasil degistigi
seklinde ki sorumuza %68.7 oraninda davraniglarinda
degisiklik olmadigini goérdiik. Kamu spotlarinin sigaraya
biraktirmaya yoénelik dislnce olusturma etkisine
baktigimizda katilimcilarin %45.7’sinde etkili olabildigi,
%29.6 katilmcida hi¢ etkisinin olmadigr géruldu.
Sigarayl daha oOnce deneyen ve igen katilimcilarin
sigara birakmayi1 deneme girisimlerini sorguladigimizda
ise %47.0 oraninda hi¢ birakmayr deneme girigimi
yapmadiklari goruldi.

Son olarak tutiin ile micadelede kamu spotlarinin
sigaranin zararlarini anlatmada faydasini sorguladik.
Sigara icmeyenlerin %87.2’si kamu spotlarini faydali
bulurken istatistiksel olarak anlamh sekilde sigara
icenlerin  %35.9'u ise kamu spotlarinin yararinin
olmadidini beyan etti (x?=13.329, P=0.001).

Tartigsma

Ulkemizde 1988 yilinda sigara kullaniminin
arastinldigi PIAR calismasinda iilke genelini kapsayan
arastirma verilerine gore sigara igme sikhgi %43 olarak
tespit edilmis. 2008 yilinda kapsami genigletilen ve
uygulamaya konan titlinle micadele yasasi ile sigara
kullaniminin  6éndne gecgilmek istenmistir Bu glincel
calismada elde edilen verilere gbre sigarayi
deneyenlerin orani %55.2 halen sigara igenlerin orani
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ise %35.3 saptanmistir. 2008 yili sonrasi Turkiye'de
sigara kullanimi ile ilgili yapilan arastirmalarda; 2013
yilinda Istanbul’da yapilan bir arastirmada %37.2, 2015
yilinda Denizli'de yapilan bir calismada %35.6, 2016
yili Kahramanmarag'ta yapilan bir arastirmada ise
katimcilarin %67’sinin sigarayi denedigi ve %33’Unin
halen sigara ictigi bildirilmistir (9-11). Elde edilen veriler
glincel arastirma verileri ile uyumlu olup sigara
kullanim oranlarinin halen yiksek sevilerde oldugunu
gostermistir. 2008 yili TUIK verileri incelendiginde
%31.3 olan sigara kullanim oraninin elde edilen
bulgular ile karsilastirdiginda sigara  kullanim
oranlarinda azalma olmadigi, ulkemizde ki tuttin kontrol
calismalarinin sigara kullanimini azaltmada yeterince
etkili olmadigi distnilmistar (12).

Arastirmada erkeklerde sigara kullanim orani
%48.7 idi ve kadinlara gbére anlamli duzeyde ylksek
saptanmistir.  Yapilan literatir taramasinda elde
ettigimiz bulgular ile uyumlu olarak erkeklerin kadinlara
nazaran sigara kullaniminin daha yiksek oldugu
bildirilmigtir (10, 13-15). Yapilan ¢aligmalarda (16-18)
Ulkemizde kiz 6grencilerde ki sigara kullanim orani
gelismig ulkelerde ki kiz 6grencilerden disuk bulunmus
ve kulturel faktorlerin Glkemizde erkek kadin arasinda
ki sigara kullanim farklihgini sebebi oldugu belirtiimistir.
Sigara ile micadelede cinsiyet faktorinin o6nemli
oldugu ve sigara ile micadele ederken bu farkliligin
g6z 6nline alinmasi gerektigi ve cinsiyet farki dikkate
alinarak  buna  yobnelik micadele  yontemleri
gelistirmenin sigara kullanimini  azaltmaya fayda
saglayabilecegi dusuniimustur.

Sigara kullaniminda 6nemli bir diger etken ise
baslama yas! olarak goérulmektedir. Literatlr verilerini
taradigimizda sigara baslama yasi genel olarak 16-18
yas araliginda oldugu bildirilmistir (9-11, 13). Sigara
baslama yasi bu calismada tim literatlir verileri ile
uyumlu olarak ortalama 17.1 yas olarak goérulmdistar.
Erken yaslarda sigarayr denemenin ileri yaslarda
sigara kullanim riskini anlamli derecede arttirdigi
bildirilmistir (19). Ulkemizde 2008 yilindan bu yana
uygulanan ve denetlenen titinle micadele programi
kapsaminda 18 yas alti bireylere sigara satisinin yasak
oldugu bilinmektedir. Literatlr verileri ve elde edilen
bulgular,18 yas alti sigara kullaniminin halen ciddi
sorun oldugunu ve 18 yas alti bireylerin sigaraya
ulasma zorlugu cekmedigi kanaatini olusturmustur.
Kanunlarin daha siki denetlenmesi ve uygulanmasi ile
sigaraya 18 yas altinda ulasimin kisitlanmasi sigara
kullanimini  azaltabilecegini dugstndirmdastir.  Elde
edilen veriler 1s1ginda sigara ile micadelenin gocukluk
doéneminde baslamasi ve en sik sigaraya baslanan
ergenlik dénemine kadar siki bir micadele edilmesi
gerekliligini dusundurmustir. Amerika’da yapilan bir
arastirmada sigara karsiti egitim programi uygulanan
okullarda diger okullara kiyasla sigara kullaniminin
%20 daha az oldudu bildiriimistir bu da sigara ile
mucadelenin  faydalarini  desteklemektedir  (20).
Okullarda ki egditim miufredatlarinda da sigara ile
mucadele programlarina daha erken vyaslarda yer
verilmesi sigaraya genclerin yonelimini azaltabilecegi
disindlmistar.
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Sigara kullaniminin egitim dizeyi ve ekonomik
gelir ile iligkisini sorguladigimizda lise ve alti egitime
sahip olanlarda ve gelir dizeyini iyi-orta olarak ifade
edenlerde daha ylksek oldugu dikkati c¢ekmistir.
Ulkemizde yapilan aragtirma verilerine gore egitim
dizeyinin  arttinimasi  ile  sigara  kullaniminin
azaltilabilecedi bildirilmistir. Fakat ayni arastirma
verilerinde gelir diizeyinin artmasinin sigara kullanimini
arttirdigi saptanmistir (21). Egitim diizeyi ve ekonomik
gelirin sigara kullanimi Gzerinde ki etkisi Ulkemizde
birbirine zit iliski gbstermektedir. Giincel ¢calismada da
egitim dizeyi dusuk kisilerde ve gelir durumu iyi
olanlarda sigara tuketimi daha fazla oldugu
gérulmustar. Egitim duzeyi arttinlarak sigara ile
mucadele edilirken diger taraftan sigaranin maliyetinin
arttinlmasi ile gelir dizeyi yluksek kisilerinde sigaradan
uzaklastiriimasi saglanabilecegi disunulmaustar.
Katilimcilardan memur ve 6grencilerin en fazla sigara
kullanan grup oldugu gorilmistir.  Ulkemizde
Universite o6grencileri arasinda yapilan arastirmalar
Universite yillari arttikga sigara kullaniminin da arttigini
gostermistir (9, 22-24). Universite yillari aileden
ayrilma, yodun strese maruziyet ile yeni cevre ve
arkadaslklar edinme ddnemi oldugundan sigara
kullaniminin Universite 6grencilerinde fazla olmasini
dolayisiyla egitim duzeyi yluksek kisilerde sigara
kullanimini yiuksek saptamamizi aciklayabilir. Koca ve
ark. Universiteye gecis déneminde kigilere destek
verilmesi ve Universite egitim mufredatinda sigara karsi
korunma onlemlerine yer verilmesi gerekliligine vurgu
yapmiglardir (11). Elde edilen veriler isiginda bu
hassas ddonemde aile ve toplum destedi ile gencleri
sigaranin zararlari konusunda bilinglendirmenin tatinle
mucadeleye katki sadlayacagi gorusundeyiz.

Ailesel faktorlerin sigara kullanimi Gzerine etkisini
inceledigimizde; sigara kullananlarin =~ %93.5’inin
ailelerinde sigara kullanim dykusu oldugu saptanmistir.
Literatlr verilerinde ailede sigara kullanan bireylerin
bulunmasi sigara kullanimi i¢in risk teskil ettigini
gOstermistir (25-27). Sigaraya baslama ve deneme
yasinin 18 yas altinda olmasi ve o dénemlerde aile
bireylerinin genellikle rol model olarak gérilmesi sigara
icen aile bireyinin sigara kullanimini arttirmasini
aciklayabilir.

Sigaraya baslama nedenlerini sorguladigimiz da
6zenti ve arkadas etkisinin 6n plana c¢iktigi
saptanmigtir. Katihmcilarin  %21’'i 6zenti sonucu
sigaraya basladigini ifade etmistir. Ailede sigara
kullanan birey varliginin sigara kullanimini arttirmasi ve
en 6nemli sigaraya baslama nedeninin dzenti olarak
katilimcilar tarafindan bildiriimesi bu iki faktér arasinda
baglanti oldugunu distndirmistir. Geng bireylerin
ozellikle aile fertlerine ve ogretmenlerine Ozenerek
sigaraya yonelebilecegi gérisiindeyiz.  Ulkemizde
yapilan aragtirmalar da sigara kullanan bireylerin yakin
arkadaslarinin da anlamli dizeyde sigara kullandigi
saptanmistir (28-30). Diger calismalara (9, 31, 32) da
baktigimizda 6zenti ve arkadas etkisinin en Anemli
sigaraya baslama nedeni olarak bildirilmistir.
Literatirde belirtilen evde igilen sigara ile arkadas
etkisinin sigara kullanim riskini arttirdigina dair veriler
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bu calismayla da desteklenmistir. Sigara kullanan
kisilerin sosyal c¢evre arayisi iginde olan Kkisilik
yapisinda bireyler olduguna dair yayinlar mevcuttur
(33, 34). Sigara kullanan bireylerin kisilik yapilarinin
analiz edilmesi 6zenti ve arkadas etkisinin neden bu
kadar fazla sigara kullanimini etkiledigini acilayabilir ve
sigara ile mucadelede bize yol gdsterici olabilir.

Sigara kullanmayan katilimcilarin %46.9'u sagliga
zararli oldugu i¢in sigara kullanmadigini %95.1'i ise
sagliga zararli fikrine katildigini beyan etmistir.
Sigaranin saghk UGzerinde ki etkisi en oOnemli
kullanmama nedeni olarak dikkat cekmistir. Ulkemizde
yapilan c¢alismalarda neden sigara i¢miyorsunuz
sorusuna sagliga zararl oldugu icin cevabi verildigi
saptanmistir (26, 29). Sigaranin saghga zararh oldugu
bilgisinin sigara kullanimini azaltmasi gerekirken
literatir verilerinde saglik calisanlarinda sigara
kullaniminin yiksek saptanmasi c¢eliski dogurmaktadir.
Yapilan arastirmalarda sigaranin zararl etkilerine
yonelik bilginin sigarayr birakmaya etki etmedigi
saptanmistir ve Kkisilerin hastalikla yuzlesmeden
sigaranin saglik Uzerinde ki etkisini davranislarina
yansitamamasi bilgi dizeyinin sigara kullanimina etki
etmemesini aciklayabilir (35). Sigara kullaniminin
erken yasta baslamasi, ailesel faktorler ve arkadas
cevresinin etkili olmasi da bu geligkiyi aciklayabilir. Bu
baglamda kisilere erken yasta sigaranin saglk
Uzerinde ki olumsuz etkilerinin anlatiimasi micadelede
etkin rol oynayabilir.

Sigara  kullanmayan  katihmcilarin  kapah
ortamlarda sigara igenlere getirilen cezalarin caydirici
olmadigi ve kamu spotlarinin yetersiz oldugu
gorusindeydiler. Sigara kullanan katilimcilara kapali
ortamda sigara icme yasagi sonrasl sigara
davraniglarinin nasil degistigi seklinde ki sorumuza
%68.7 oraninda degismedi seklinde yanit almamiz ve
kanun sonrasi yeterince sigara kullaniminda azalma
olmamasi cezalarin ve denetimlerin yetersiz oldugu
fikrini uyandirmistir.

Katilimcilarin  kamu  spotlarini  izleme orani
%50’nin altinda oldugu ve sigara kullananlarin %54.3'l
kamu spotlarinin sigaray! birakmaya tesvik agisindan
etkili olmadigini beyan etmiglerdir. Kamu spotlarinin
faydali olup olmadigini sorguladigimizda ise anlamli
sekilde sigara kullanan katilimcilarin faydasiz oldugunu
beyan etmeleri kamu spotlarinin sigara icen kesim
Uzerinde pek etkili olmadigini géstermistir. Erzurum
bélgesinde yapilan arastirmada (36) kamu spotlarinin
sigara birakmada saglik, arkadas etkisi, kisisel 6zellik
ve tutuma gbre en son etki eden faktér oldugu
gorilmustir. Kamu spotlarinin  ¢ok az bir etkisi
olmasina ragmen yine de sigara ile mucadelede yer
almasi gerektigine vurgu yapilmistir. Guincel galisma
verileri kamu spotlarinin minimum diizeyde de olsa
sigara ile mucadelede etkili olabilecegini
disindurmustir. Sigara ile mucadele ve bilgilendirme
spotlarinin tekrardan gbzden gecirilmesi, sigara ile
mucadele kanunu sonrasi %41 gibi sigara kullaniminin
azaltildigi irlanda gibi tilkelerde ki miicadele ydntemleri
incelenerek daha etkili kamu spotlari hazirlanmasi
gerektigi disuntlmistir. Bundan sonra yapilacak
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arastirmalarin kamu spotlarinin igeriklerinin gbézden
geciriimesi  ve etkisini nasil arttirmaya yo6nelik
planlanmasi yéniinde olmasi kanaatindeyiz.

Glncel veriler 1siginda sigara kullaniminin
incelendigi bu calismada sigara kullaniminin ciddi
dizeylerde oldugu ve istenilen seviyelere gerilemedigi
gérulmustdr. Yaptigimiz arastirmada literatur verileri ile
uyumlu olarak cinsiyet, egitim dizeyi, yas, ailesel
faktorler ve arkadas cevresinin sigara kullanimini
etkileyen en onemli faktérler oldugu gorilmustir.
Sigara ile micadele kanunu sonrasi kullanim
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