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OZET

Amac: Biz bu calismada "MPOWER" kapsarnunda
lilkemizde uygulanan ve uygulanmast planlanan
sigarayla miicadele  yontemleri hakkinda,
toplumun farkindalige ve bu yontemdlerin etkinligi
konusunda dustincelerini arastirmayt amacladik.

Yontem ve Gerec: Afyon Kocatepe Universitesi
Hastanesi'ne herhangi bir sebeple miiracaat etmis
olan hasta ve hasta yakwinlarindan, halen sigara
icenler ve daha é6nce en az 1 yu diizenli sigara
kullannus olan 19 ila 67 yas arast 168'i kadin 2337
erkeklerden olusan, toplam 401 birey calismaya
dahil edildi. Sosyodemografik ozellikler ve sigara
ile miicadelede uygulanan politikalara dair 12
soruluk bir anket formu ytiz ytize gortisme teknigi
ile katihmculara uygulandu.

Bulgular: Halen sigara kullanmakta olup cebindeki
sigara paketinin lizerindeki gorsel uyary hatirlayan
birey sayist 149 (%46) iken, yazih uyaryn hatirlayan
birey sayist 160 (%49) idi. Kapal alanlarda sigara
icme yasaguun etkili olabilecegini diistintiyor
musunuz sorusuna 203 (%50.6) kisi kesinlikle
katihyorum, 77 (%19.2) kisi katihyorum, 12 (%3.0)
kisi ne katihlyorum ne katinuyorum, 46 (%11.5)
kisi katmuyorum, 63 (%15.7) kisi kesinlikle
katilmuyorum yanitint verdi.

SUMMARY

Aim: In this study we aimed to investigate the
thoughts and awareness of community about the
effectiveness of the methods about fight against
smoking which is applied in our country under "
MPOWER” strategy

Material and Methods: A total of 401 individuals
(233 male and 168 female with the age between
19 and 67 year-old) who admitted to Afyon
Kocatepe University Hospital for any reason were
included in the study. Participants were current
smokers or those who use regular cigarettes at
least 1 year. A 12-item questionnaire about socio-
demographic characteristics and the methods
used to fight against smoking were applied to
participants with face to face interview technique.

Results: While the number of currently smoking
individuals who remembered the visual alert on
cigarette pack in their pockets were 149 individuals
(46%), it was 160 (49%) those remembered the
written alert. 203 (50.6%) individuals absolutely
agreed, 77 (19.2%) individuals agreed, 12 (3.0%)
were undecided, 46 (11.5%) individuals disagreed
and 63 (15.7%) individuals strongly disagreed to the
question “Do you think smoking ban in closed areas
could be effective”.
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Sonuc: Katiimcilar biiytik oranda kapali alanlarda
sigara icme yasaguun etkili olabilecegini
diistintirken diger politikalanin etkili olmayacaguu
diistinmektedir. Bu sonuctan hareketle tlilkemizde
sigara ile miicadelede yasakct 6nlemlerin daha 6n
plana cikarilmas: gerektigi kanaatindeyiz.

GIRIS

Sigara tiim diinyada 6nlenebilir 6lim nedenle-
rinin basinda gelmektedir. Diinya Saghk Orgii-
tii (DSO)'niin 2013 yili tahminine goére tiitiin
kullanimi her yil alti milyondan fazla Kisinin
olimiine neden olmaktadir ve bu olumlerin
%10'u sigara dumanina maruziyetten kaynak-
lanmaktadir. DSO' niin verilerine gore eriskin
sigara icicilerinin neredeyse %901 18 yasindan
oOnce sigaraya baslamaktadir (1). Sigara ayni
zamanda diyabet, akciger ve kalp hastaligi ve
bazi kanser tirleri icin risk faktorudur (2). Bu-
nun yaninda sigara icenlerin yaklasik %70'i si-
dgaranin zararlarinin farkindadir ve hayatinin
bir déneminde sigaraylr birakmay1 denemistir
3).

Tuirkiye'de 2008 yili itibariyle yaklasik 16 mil-
yon Kisi sigara kullanmakta olup, sigara kulla-
nimu Turkiye'nin de 6nemli sadhk problemle-
rinden biridir. 2008 yilinda sigara ile miicadele
kapsaminda 4207 sayili yasa genisletildi. Bu
yasa ile kamuya acik yerlerin tiimiinde, sigara
icimi, reklami, tanitimi ve sponsorlugu tama-
men yasaklandi (4). Ayrica 2013 yilinda cikari-
lan bir kanunla motorlu tasitlar icinde de siga-
ra yasadi baslamistir. Son olarak Saglik Ba-
kanhdr Ulusal Tutiin Kontrolii Programi kap-
saminda yeni bir eylem plani lizerinde calis-
malarim stirdurmektedir. Hentiz taslak halinde
olan bu 18 maddelik yeni eylem planina gore
“tek tip paketleme” uygulamasina gegilecek.
Bu uygulama kapsaminda artik sigara marka-
larmin logolari ve adlar sigara paketlerine ba-
silmayacak. Her markanin bir seri numarasi
olacak. Taslak halinde olan bu calisma ile be-
raber Turkiye, sigara tiuketimi ile en sert mu-
cadele eden ilkeler arasinda girecegi diisu-
nulmektedir.
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Conclusion: The majority of participants thought
that, smoking ban in enclosed areas is effective
but they did not believe that, other methods those
applied or being considered to practice would not
be effective. Based on these results, we believe
that prohibitive precautions about fight against
smoking should be brought out in our country.

Biz bu calismada, saglik bakanhginin sigara ile
miicadelede halen uyguladigi 6nlemler hak-
kindaki farkindalik ve uygulanmasi muhtemel
onlemlerine, toplumun bakisini incelemeyi
amacladik.

MATERYAL METOD

Afyon Kocatepe Universitesi Tip Fakiiltesi Has-
tanesine herhangi bir sebeple miiracaat etmis
olan hasta ve hasta yakinlarindan, halen siga-
ra icenler ve daha 6nce en az 1 yil diizenli si-
gara kullanmis olan 19 ila 67 yas arasi 168'i
kadin 233t erkeklerden olusan, toplam 401
birey calismaya dahil edildi. Sosyodemografik
ozellikler ve sigara ile miicadelede uygulanan
yontemlere dair 12 sorudan olusan bir anket
formu yiiz ytize goriisme teknigi ile katilimcila-
ra uygulandi.

Katilmcilar, gelir diizeyi (3000TL alti ve
3000TL ustii), egitim diizeyi (liniversite mezu-
nu ve universite mezunu olmayan) ve ikamet
yerlerine (sehir merkezi ve kirsal) gore grupla-
ra ayrildi. Gelir diizeyi belirlenirken Tiirkiye is-
tatistik Kurumu verilerine gore yoksulluk siniri
olan 3000 TL sinir kabul edildi. Katimcilara
sigara kullanip kullanmadiklar1 ve sigaray: bi-
raktirma konusunda uygulanan politikalarla
ilgili 11 soru soruldu. Son olarak 12. soruda
sigara paketlerinin tzerinde bulunan gorsel
uyarilar iceren kartela vasitasiyla, hangi gor-
selden daha cok etkilendikleri soruldu. (EK 1:
12 soru iceren anket formu, EK 2: gorsel uyari-
lar iceren kartela)

istatiksel analizler SPSS versiyon 18 yazilimi
Kullanilarak yapildi. Degiskenlerin normal da-
dilma uygunlugu gorsel (histogram ve olasilik
grafikleri) ve analitik yontemlerle (Kolmogorov-
Smirnov/Shapiro-Wilk testleri) incelendi. Ta-
nimlayici analizler normal dadilan degdiskenler
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icin ortalama ve standart sapmalar kullanilarak
verildi. Katilimcilarin yaslarinin normal dagilim
gosterdigi belirlendiginden bu parametreler
cinsiyet, gelir diizeyi, egitim diizeyi, yasanan
yer gruplar arasinda Student t-testi kullanila-
rak Karsilastirildi. istatistiksel anlamlilik igin
P< 0.05 kabul edildi.

BULGULAR

Calismaya 168 (%42) kadin, 233 (%58) erkek
toplam 401 birey katildi. Katiimcilarin yas or-
talamasi 42.39+11.99'du. Katihmcilarin de-
mografik Ozellikleri Tablo 1'de O6zetlenmistir.
Halen sigara kullaniyor musunuz sorusuna
evet cevabi veren 323 (%80), hayir cevabi ve-
ren 78 (%20) Kisiydi ancak hayir cevabi veren
katiimcilarin tamami daha 6nce belli bir do-

nemde en az bir yil sigara kullanmisti. Halen
sigara kullanan 323 bireyden 2331 (%58) da-
ha 6nce sigarayr birakmayr denemisti. Sigara
kullanmakta olup cebindeki sigara paketinin
uzerindeki gorsel uyariy1r hatirlayan birey sayisi
149 iken (%46), hatirlamayan birey sayis1 174
(%54%)' ti. Halen sigara kullanmakta olup ce-
bindeki sigara paketinin tizerindeki yazili uya-
riyt 160 (%49) Kisi hatirlamaktaydi. Ayrica ALO
171 sigara biraktirma hattina 73 (%18.2) Kisi
basvurmustu. Likert tipi Olcek seklinde hazir-
lanmis 6, 7, 8, 10 ve 11. sorulara verilen ya-
nitlar Tablo 2' de 6zetlenmistir. Ayrica gorsel-
lerden hangisini daha etkili buluyorsunuz so-
rusuna, katimcilarin  biliyilk  cogunlugu
(%29.4) ile 6. gorsel yanitini verdi. Diger yanit-
larin sikh@i Tablo 3'de gosterilmistir.

Tablo 1. Katiimcailarin sosyodemografik ozellikleri

Yas (y1l)
Cinsiyet g?lge“ll
Gelir diizeyi 3000 TL Gsti
y 3000 TL alti
Eaitim diizevi Qniversite mezunu
g y Universite mezunu olmayan
Kent
Yasanilan yer Kirsal

42.39+11.99
168 (%41.9)
233 (%58.1)
88 (%21.9)
313 (%78.1)
175 (%43.6)
226 (%56.4)
271 (%67.6)
130 (%32.4)

Tablo 2. 6., 7., 8., 10. ve 11. sorulara verilen yanitlar

Kesinlikle Katiliyorum  Ne Katiliyorum Katilmiyo- Kesinlikle
Katiltyorum Ne rum Katil-
Katilmiyorum miyorum
Yazili ve gorsel uyarilarin,

° L 44 o 76 76 174
cz'i'yd1r1c1 oldugu;m dusti- (%11) 81 (%20.2) (%19) (%19) (%h3.4)
niiyor musunuz?

Kapali alanlarda sigara ic-
me yasagdinin caydirici ol- 128 107 8 62 96
dugunu dustiniiyor musu- (%31.9) (%26.7) (%2) (%15.5) (%23.9)
nuz?
Sigara zamlarinin caydirici

9 RN 86 o 23 68 147
oldugt;nu distiniiyor mu- (%21.4) 77 (%19.2) (%5.7), (%17) (%36.7)
sunuz?
ALO 171 sigara birakma

, - Ny 20 o 126 87 100
hattrnin etkili oldugunu (%5.0), 68 (%17) (%31.4) (%21.7) (%24.9)
dusuniyor musunuz?
Giindemde olan 'kara
paket' uygulamasinin cay- 33 o o o 162
dinci olabilecegini diisii- (%8.2) 99 (%24.7) 22 (%5.3) 85 (%21.2)  g40.4)

nilyor musunuz?

135




HASTALARIN, SIGARA BIRAKMA HIZMETLERINE BAKISI

Tablo 3. Gorsellerden etkilenme sikligi

1. Gorsel 17(%4.2)
2. Gorsel -

3. Gorsel 4 (%1.0)
4. Gorsel 34 (%8.5)
5. Gorsel 67 (%16.7)
6. Gorsel 118 (%29.4)
7. Gorsel 11 (%2.7)

8. Gorsel 3 (%0.7)
9. Gorsel 45 (%11.2)
10. Gorsel 19 (%4.7)
11. Gorsel 46 (%11.5)
12. Gorsel 5 (%1.2)
Hepsinden etkilendim 4 (%1.0)
Hicbirinden etkilenmedim 28 (%7.0)

Katilimcilar cinsiyete gére gruplandirildiginda,
her iki grupta, kapali ortamlarda sigara icme
yasadinin etkili olabilecedini diisiinmekle be-
raber, erkeklerde bu diisiince kadinlara kiyasla
istatistiksel olarak anlaml olacak sekilde, daha
belirgindi (p=0.01). Gelir duzeylerine goére
gruplandirildiinda, geliri 3000 TL zerinde
olanlar, gelir diizeyi diisuk olanlara kiyasla, is-
tatistiksel olarak anlamli olacak sekilde, sigara
fiyatlarina yapilan zamlarin sigarayr birakma
konusunda etkili olabilecegini diisiiniiyorlardi
(p=0.04). Egitim diizeyine goére ise, her iki
grupta, "ALO 171" hattinin ve "Kara paket
uygulamasinin" etkili olmayacagini diistinmek-
le beraber, bu gorisii, Universite mezunu
olanlar, universite mezunu olmayanlara Kkiyas-
la, istatistiksel olarak anlaml olacak sekilde,
daha guglii paylasmaktayd: (sirasiyla, p=0.01
ve p=0.004). ikamete gére gruplandirildidin-
da, her iki grupta, "ALO 171" hattinin sigaray1
birakma konusunda etkili olmayacagin di-
sunmekle beraber, bu disiince kentte yasa-
yanlarda Kkirsalda yasayanlara Kkiyasla, istatis-
tiksel olarak anlamli olacak sekilde daha belir-
gindi (p=0.013).

TARTISMA

Sigara artmis mortalite ve morbidite nedeni-
dir. Bu acgidan sigarayi birakma Kronik
Obstriiktif Akciger Hastaligi (KOAH), hipertan-
siyon, aterosklerotik kalp hastalidi, diyabet ve
inme gibi hastaliklarin énlenmesi ve yoneti-
minde 6nem arzetmektedir (5). Tum diinyada
oldugu gibi ililkemizde de, sigara birakma ko-
nusunda alman tim Onlemlere radmen,
onemli bir halk saghdi sorunu olmaya devam
etmektedir. Sigara sadece icen bireyi dedil ay-
ni zamanda yakmlarini ve toplumu da etkile-
mektedir (6). DSO, sigara ile miicadelede,
tim tuye ulkelere rehberlik etmesi icin,

"MPOWER" ismi verilen bir politika paketini du-
yurdu. MPOWER Kkelimesindeki harflerin her
biri Onerilen politikalarm bas harfinden olus-
maktadir. M “monitor”: Tutin kullanimmin ta-
kip edilmesi, P “protect”: Pasif sigara duma-
nindan halkin korunmasi, O “offer”: Sigara bi-
rakmak isteyenlere destek olmak, W “warn”:
Sigaranin zararlari konusunda toplumun uya-
rilmasi, E “enforce”: Titiin triinlerinin reklam-
larinin dnlenmesi ve R “raise”: Tiitin urinle-
rindeki vergi yukiinin artirilmasi anlamlarina
gelmektedir (7). Tiirkiye, DSO' niin bu tavsiye-
lerini uygulamak amaciyla ciddi adimlar at-
maktadir. Bu Kkapsamda iilkemizde ikamete
mahsus konutlar (evler) hari¢ tim kapal alan-
lara sigara icme yasadi getirildi. Sigara birak-
mak isteyenlere destek olmak amaciyla "ALO
171" "Sigara Birakma Danisma Hatti" ve Sigara
Birakma Poliklinikleri kuruldu. Sigaranin zarar-
lart konusunda toplumun uyarilmasi kapsa-
minda, halki bilgilendirmek ve uyarmak ama-
ciyla sigara paketlerine resimli ve yazili uyari
mesajlar kondu. Tiitiin urdnlerinin reklamlari-
nin Onlenmesi amaciyla sigaranin her turla
reklami, sponsorlugu, tanitimi ve marka payla-
simi yasaklandi (8-9).

Biz bu calismada "MPOWER" kapsaminda iil-
kemizde uygulanan politikalar hakkinda top-
lumun farkindalidi ve bu yontemlerin etkinligi
konusunda dustincelerini arastirmayr amacla-
dik. Halen sigara icen katiimcilarin sigarayi
birakmay1 denediniz mi? sorusuna %71'i evet
cevabi verdi. Halen sigara icenlerin cogunlugu
cebindeki sigaranin iizerindeki yazili ve gorsel
uyariyt hatirlamiyordu ve bu uyarilarin etkili
olmadigini diisuniiyordu. Ayrica katilimcilarin
%81'i daha 6nce hi¢ "ALO 171" “Sigara Birak-
ma Danisma Hatti'na" basvurmadidi gibi etkili
olabilecegini dustinmiiyordu. Ucuz sigara sati-
sinin Ozellikle aktif olarak sigara igicilerde si-
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dara tuketim miktarlarinda artisa neden oldu-
du ve MPOWER stratejisinde Ozellikle sigara-
dan alinan vergilerde artisin tutunle miicade-
lede etkili olacagi bilinmektedir (10). Ancak
katilmcilarin ¢ogunlugu sigara zamlarinin ve
uygulanmasi planlanan kara paket uygulama-
sinin da etkili olmayacagini diisiinmekle bera-
ber, kapali alanlarda sigara igme yasaginin et-
Kili olabilecegini dusiinmekteydi.

Anket formlarinda bulunmayan ancak katilim-
cilarla yaptigimiz sdyleside genel olarak kati-
limcilardan edindigimiz izlenim sigara bagim-
lilid@inmi yalniz bir aliskanlik olarak gérmeleridir.
Buradan hareketle sigara ile miicadelede, si-
garanin da dider madde bagimliliklan gibi
biyopsikososyal yonlerinin oldugu egitimlerle
vurgulanmalidir. Kisilerin bagimhihigi anlamala-
r1, hastalid@i tanimalari miicadele konusunda
daha etkin olmalarini saglayacaktir. Katilimci-
larin ifade ettigi diger hususlar ise arkadas ve
akrabalardan sigara icenlerin olmamasi, tibbi
destek ve saglik sorunu varlidi sigaray1 birak-
mada Kolaylastirici faktor olarak ifade edildi.
Ayrica stres, arkadas ve akrabalardan sigara

icenlerin olmasi sigaray! birakmada zorlastirici
etmenler olarak dile getirilmistir. Simsek ve
arkadaslarinin (11) yaptiklart ¢alismada bizim
calismamizi destekler nitelikte cevaplar alin-
mustir.

Argiider ve arkadaslart (12) tarafindan
MPOWER stratejisinden badimsiz olarak yapi-
lan ve sigara birakmada etkili olan birincil ne-
denler ve diger onemli nedenleri incelendigi
bir calismada “saghidinin bozulma korkusu”
hastalarin %44t icin birincil neden, %30.6's1
icin diger 6nemli nedenler arasinda sayilirken
“doktor Onerisi” %16.9'u igin, diger o6nemli
nedenler arasinda siralanmustir.

Sonug olarak, calismamizda katilimcilarin si-
dgaraya ve sigara birakmaya iliskin elde edilen
gorisleriyle, planlanacak sigara birakma hiz-
metlerinin etkinligi acisindan 6nemli veriler
elde edilmistir. "MPOWER" kapsaminda tulke-
mizde uygulanan politikalarin etkinligi hakkin-
da, katilmcilarin diistincesi ¢cogunlukla olum-
suz olmakla beraber, 6zellikle kapali ortamlar-
da sigara icme yasaginin etkili olabilecegini
diisunmektedirler.
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Sigara Paketlerinin Uzerindeki Yazili ve Gorsel Uyarilar
Hakkindaki Farkindalik ve Sigara Biraktirmada Uygulanan
Politikalarin Etkinliginin Degerlenirilmesi

YAS

CINSIYET : Kadin [_| Erkek |_J
GELIR DUZEYi : 3000 TL alti D 3000 TL ve Uzeri D
EGITiM DUZEYi : Universite D iIkégretim- lise |:|
YASANILAN YER: Sehir merkezi D Kirsal D
1. Halen sigara kullaniyor musunuz? Evet D Hayir D
2. Cevabiniz hayir ise daha 6nce kullandiniz mi? Evet D Hayir D

(cevabiniz evet ise ne kadar kullandiniz ve ne zaman biraktiniz

3. Sigara kullaniyorsaniz birakmayi denediniz mi? Evet D Hayir D

4. Sigara kullaniyorsaniz, cebinizdeki sigara paketinin lizerindeki gérsel uyariyi hatirliyor musunuz?

Evet D Hayir D

5. Sigara kullaniyorsaniz, cebinizdeki sigara paketinin lizerindeki yazili uyariyi hatirliyor musunuz?

Evet D Hayir D

6. Sigara paketlerinin iizerindeki yazili ve gérsel uyarilarin, caydirici oldugunu diigiiniiyor musunuz?

Kesinlikle katiliyorum D Katiliyorum D Ne Katiliyorum Ne Katilmiyorum D

Katilmiyorum D Kesinlikle Katilmiyorum D

7. Kapali alanlarda sigara igme yasaginin caydirici oldugunu diigiinliyor musunuz?

Kesinlikle katiliyorum D Katiliyorum D Ne Katiyorum Ne Katilmiyorum D

Katilmiyorum D Kesinlikle Katilmiyorum D
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8. Sigara zamlarinin sigarayi biraktirma konusunda etkili oldugunu diigiiniiyor musunuz

Kesinlikle katiliyorum D Katiliyorum D Ne Katiliyorum Ne Katilmiyorum D

Katilmiyorum D Kesinlikle Katilmiyorum D

9. Daha dénce hig, ALO 171 'sigara birakma hatti’' na basvurdunuz mu?

Evet D Hayir D

10. ALO 171 'sigara birakma hatti’' nin etkili oldugunu diigiiniiyor musunuz?

Kesinlikle katiliyorum D Katiliyorum D Ne Katiliyorum Ne Katilmiyorum D

Katilmiyorum D Kesinlikle Katilmiyorum D

11. Giindemde olan ‘kara paket’ uygulamasinin caydirici olabilecegini diigiiniiyor musunuz?

Kesinlikle katiliyorum D Katiliyorum D Ne Katiyorum Ne Katilmiyorum D

Katilmiyorum D Kesinlikle Katilmiyorum D

12. Sizce bu gérsellerden hangisi sigarayi biraktirma konusunda daha etkilidir?
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