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Saglk Bilimleri Ogrencilerinin Sigara icme Durumu,
Etkileyen Faktorler ve Ikincil Sigara Dumani ile llgili

Farkindalik Duzeyleri

Factors Affecting Smoking and Awareness of Secondhand Smoke

Among Health Science Faculty Students

Merve KAYA @, Ayse ERGUN @

(074

Amag: Calisma saglik bilimleri égrencilerinin sigara icme durumlarini, ikincil sigara dumani ile
ilgili farkindalik diizeylerini ve bunlari etkileyen faktérleri belirlemek amaciyla yapildi.

Yéntem: Tanimlayici olarak planlanan arastirma, Istanbul’da bir devlet iiniversitesinin saglik
bilimleri fakiiltesindeki 1054 &drenci ile yapildi. Veriler Sosyodemografik Form, Ikincil Sigara
Dumani Anketi, Sigara Icicili§i Anket Formu ve Fagerstrém Nikotin Bagimlilik Testi ile toplanip,
tanimlayici istatistikler ve Kikare analizi ile degerlendirildi.

Bulgular: Ogrencilerin yas ortalamasi 20.06+1.66 ve %84.5’i kadindl. Sigara i¢me sikligi %13.9,
son 30 giin igerisinde ikincil sigara dumanina maruz kalma sikligi %96.9°du. Ev (%24.2) ve okulda
(%26.7) ikincil sigara dumani maruziyeti vardi. Sigara icen dgrencilerin %41.6°si sigara bagimlisi
oldugunu diisiiniirken, Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi'ne gére %90.8’i orta, yiiksek ya da agir
diizey sigara bagimlisiydi. Sigara birakmayi diisiinenlerin orani %50.7 idi. Erkek égrencilerde,
diisiik gelir diizeyine ve bosanmis ebeveynlere sahip, yalniz veya arkadaslari ile birlikte 6grenci
evi/yurtta yasayan ve ¢alisanlar égrencilerde sigara icme sikligi istatistiksel olarak anlamli diger-
lerinden yiiksekti.

Sonug: Calismada, ikincil sigara dumani maruziyetinin yiiksek oldugu ve sigara igen 6grencilerin
hemen hemen hepsinin bagimlilik diizeyinin orta ve lstiinde oldugu belirlendi. Sigaraya baslama
yas ortalamasinin Gniversite yillarina rastladidi saptandi. Bu sonuglar dogrultusunda liniversite-
nin ilk yillarinda ikincil sigara dumani maruziyetini de iceren sigara 6nleme ve birakma program-
lari yapilmasi énerilir.

Anahtar kelimeler: Cevresel sigara dumani, ikincil sigara dumani, sigara, tiitiin
ABSTRACT

Objective: The aim of this research was investigeted smoking prevalence, affecting factors and
awareness of secondhand smoking among health science students.

Method: This descriptive study was conducted with 1054 students of a Health Sciences Faculty in
Istanbul. Data were collected by Sociodemographic Form, Secondhand Smoke Exposure
Questionnaire Form, Cigarette Smoking Questionnaire Form and Fagerstrom Nikotine Dependence
Test and were evaluated by chi-square test and descriptive statistic analysis.

Results: The average age of the students was 20.06+1.66 and students of 84.5% were female. For
students, the frequency of smoking was 13.9% and the frequency of exposure to secondhand
smoke was 96.9% during the last 30 days. They were exposure secondhand smoke at home
(24.2%) and at school (26.7%). According to Fagerstrom Nikotine Dependence Test, 90.8% of
smoker students were medium, high or heavy smoking addicts. Rate of wanted to quit smoking
was 50.7%. The frequency of smoking was statistically significant and higher in men, low-income,
children of devorced parents, living alone or together with friends in student houses/dormitoris
and working in a paid job than the others.

Conclusion: According to this study result, secondhand smoke exposure was high and the addic-
tion level of almost all students who smoke was medium and above. It is found that theage of
starting to smoke coincided with the university years. According to the results, at the beginning
years of university, it is suggested to make prevention and quitting programs which includes
secondhand smoke exposure.

Keywords: Environmental tobacco smoke, secondhand smoke, smoking, tobacco
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GiRiS

Sigara, en ¢ok tiliketilen titin Grlini ve en iyi bilinen
kanser nedenidir. icerigindeki bircok madde ile bir-
¢ok hastalik 6zellikle de kanser tirleri igin baslica
cevresel neden olarak bilinir ve tim diinyada énemli
bir halk saghigi sorunudur -,

Kendinden baska birinin ictigi sigara dumaninin
solunmasina pasif igicilik denir. Literatirde ikincil
sigara dumani maruziyeti ya da gevresel titiin duma-
ni maruziyeti olarak da gecer. ikincil sigara dumani
bircok bilesigin kompleks yapisindan olusur ve biyo-
lojik belirtecler ile viicutta belirlenebilir ©. Titun
Urlnlerinin tiketildigi kapali ortamlarda cevresel
tatin dumani maruziyeti vardir.

Sigara icmek kardiovaskiler sistem hastaliklari, cinsel
isilev bozukluklari, gebelik ve yenidogan sirecini
olumsuz etkileyecek durumlar, bagisiklk sistemi has-
tahklari, kanser, ruh saghgi hastaliklari, agiz ve dis
sagligl hastaliklari, guinliik yasam kalitesinde dusuk-
lik, bobrek fonksiyonlarinda bozulmalar, akciger
hastaliklari, diyabet gibi hastaliklara yol agmaktadir
(1379 jkincil sigara dumani ise akut olarak gézlerde
yanma, kasinma, kizariklik, mukoza iritasyonu, bas ve
bogaz agrisi, 6ksurik gibi belirtiler gosterebilir. Uzun
suren maruziyet kanserojenik etki, gebelikte anne ve
bebegin zarar gérmesi, ruh saghg sorunlari, akciger

hastaliklari, kardiovaskiler hastaliklara yol agabilir
(10-12)

Diinyada 15 yas Uzeri sigara icen 1 milyar insan
bulunmaktadir. Bu, diinya nifusunun yaklasik ola-
rak %24’Un0 olusturmaktadir ). Sigara icme siklig
en fazla Avrupa’dadir. Avrupa’yr Bati Pasifik,
Amerika, Gineydogu Asya, Dogu Akdeniz ve Afrika
izlemektedir. Dinya genelinde erkeklerin sigara
icme sikliginin kadinlardan daha fazla oldugu goriil-
mistir . Her yil 400 binden fazla bireyin sigara
kaynakli nedenlerle yasamini kaybettigi gorilmek-
tedir. Sigara icme sikligi en yiksek 25-44 yas, en
duslik 65 yas Gzerindedir 19,

Kuresel Yetiskin TUtln Arastirmasi (KYTA) 2012 sonug-
larina gore Turkiye, en fazla titun Urind kullanan
altinci Glkedir. Turkiye’de 15-24 yas arasindaki erkek-
lerin %41.5’i, kadinlarin %13.1’i, 15-24 yas arasindaki
genel nifusun %27.1'inin giincel olarak sigara ictigi

ikincil Sigara Dumani ile ilgili Farkindalik Diizeyleri

belirlenmistir ®. KYTA 2008 ve 2012 sonuglarina gére
Ulkemizde iki cinsiyette de sigara icme prevalansinin
azaldigr belirlenmistir. Sigara birakma dusincesi,
duzenli sigara icenlerde artmaktadir 9,

Dinyada yapilan arastirmalara gore, 25 yas Ustl
bireyler yiiksek oranlarda ikincil sigara dumanina
maruz kalmakta ve yasla beraber maruziyet artmak-
tadir @), Avrupa Birligi tlkelerinde yapilan arastirma-
da sigara icmeyip ikincil sigara dumanina maruz
kalma sikliginin %13.6 oldugu gérulmustar “8, KYTA
Turkiye 2012 sonuglarina goére 15-24 yasta ikincil
sigara dumanina en fazla kafelerde (%30.4) maruz
kaldigi, bunu sirasiyla okullar (%18.2), toplu tasima
(%12.5), resmi kurumlar (%8) ve saglk kuruluslari
(%4.2) izlemektedir “.

Calismalarda saglik profesyonellerinin sigara igcme
prevalansinin %12-37.2 arasinda degistigi ve oldukca
yuksek oldugu belirtilmektedir %29, Saglik profesyo-
nelleri sigara icme ve ikincil sigara dumani konusun-
da topluma rol model olmasi, danismanlik vermesi
ve toplumsal programlarda énderlik yapmasi bekle-
nen bir gruptur. Saglk profesyonellerinin sigara icme
prevalansini etkileyen faktorler ve ikincil sigara
dumani maruziyeti ile ilgili farkindaliklarinin bilinme-
si, sigara 6nleme calismalari igin gereklidir.

Bu calisma; gelecegin saglik profesyoneli olacak
saglik bilimleri 6grencilerinin sigara icme durumlari,
etkileyen faktorler ve ikincil sigara dumani ile ilgili
farkindalik diizeylerini belirlemek amaciyla yapildi.
Ogrencilerin sigara icme siklig1, sigara icme durum-
larini etkileyen faktorler, sigara bagimhgi dizeyleri
ve ikincil sigara dumani maruziyeti diizeyleri sorgu-
landi.

YONTEM

Aragtirmanin Turi
Arastirma tanimlayici tiirde yapildi.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi

Arastirma istanbul’da bir devlet tiniversitesinin saglik
bilimleri fakiltesi 6grencileri ile (N=1054) Kasim
2016'da yapildi. Orneklem secimi yapilmayip, calis-
maya katilmaya gonilli 1054 6grenci ile ¢alisma
tamamlandi (Katilim orani: %44.47). Gonillu olan
tiim 6grenciler arastirmaya dahil edilirken, katilmak
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istemeyen 6grenciler dahil edilmedi.

Veri Toplama Araglari ve Verilerin Toplanmasi
Veriler Universitenin dersliklerinde 6zbildirime dayal
olarak; sosyodemografik form, ikincil sigara dumani
ve sigara iciciligi ile ilgili anket formu ve Fagerstrom
Nikotin Bagimlilik Testi kullanilarak coktan se¢meli ve
likert tipli karisik sorular ile toplandi.

Sosyodemografik Form: Bu formda arastirmaci tara-
findan literatiir bilgileri taranarak olusturulan 6gren-
cinin bolim, sinifi, yasi, cinsiyeti, gelir durumunu
nasil degerlendirdigi, aile tipi, kiminle yasadigi, anne
ve babasinin egitim durumu, kendisinin ¢alisma
durumu ve kronik hastalik durumunu iceren 11 soru
yer almaktadir.

ikincil Sigara Dumani ve Sigara igiciligi ile ilgili Anket
Formu: ikincil Sigara Dumani ve Sigara igiciligi ile ilgili
Anket Formu, Arastirmaci tarafindan Dinya Saglik
Orgiitii (DSO) ve Hastalik Kontrol ve Korunma Merkezi
(CDC) tarafindan yapilan ¢alismada kullanilan Kiresel
Yetiskin Tutln Anketi (KYTA) temel alinarak, ilgili litera-
tir bilgileri taranarak ve sigara ile ilgili etkili faktorler
degerlendirilerek olusturuldu 243, ikincil sigara duma-
ni maruziyeti varligini, farkindalik durumunu ve hangi
ortamlarda daha ¢ok maruz kalindigini belirlemek
amaciyla 17 soru soruldu. Sigara igcme durumu, etkile-
yen faktorler ve birakma disiincesi ile ilgili 11 soru
soruldu ve bu sorulari sadece sigara icen 6grenciler
yanitladi. Ogrencilerin sigara birakma ile ilgili niyeti
Transteoretik Model Degisim Asamalari’na gore 3
secenekte degerlendirildi. Gelecek 6 ay icindesigarayi
birakmayi diistinmeyenler “dlisinmeme”, gelecek 6 ay
icsindesigara birakmayi diistinenler “dlstinme” ve gele-
cek 30 glin igindesigara birakmayi dislinenler “hazir-
lik” asamasinda kabul edildi.

Fagerstrom Nikotin Bagimhlik Testi: Bireylerin niko-
tin bagimhlk duzeyini girisimsel olmayan yontemle
gosteren bu olgek Fagerstrom tarafindan 1989 yilin-
da gelistirildi. Olcek 6 sorudan olusmaktadir ve
Olgekten toplam puani en az 0, en yliksek 10 puandir
(22 Uysal tarafindan 2004 yilinda Tirkce’ye uyarlan-
mis ve alpha glvenirlik katsayisi 0.56 olarak bulun-
mustur. Bu ¢alismada, alpha guivenirlik katsayisi 0.63
bulundu. Yalnizca sigara igen 6grencilerin bu sorulari
yanitlamasi istendi.
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Prosediir

Calisma bir devlet Universitesinde yapildi. Anket
formlari ders saati baslamadan 15 dk. 6nce sinif orta-
mindaki 6grencilere dagitildi ve yaklasik 15 dk. igeri-
sinde yanitlandiktan sonra geri toplandi.

Arastirmanin Sinirlihklar

Bu calismanin sinirlihigi ikincil sigara dumanina maru-
ziyet suresinin sorgulanmamasi/6lctilmemesidir.
Sonraki ¢alismalarda bu faktoriin de sorgulanmasi
onerilir.

Arastirmanin Etik Boyutu

Fagerstrom Nikotin Bagimhlik Testi’nin ¢alismada
kullanim izni Uysal’dan alindi. Arastirmaya baslama-
dan 6nce Universitenin Saglik Bilimleri Enstitlsi Etik
Kurulu’'ndan etik izin, Saglik Bilimleri Fakiltesi
Dekanhgr’'ndan kurum izni ve 6grencilerden yazili
onam alind.

istatistiksel Analiz

Verilerin analizi Statistical Package for the Social
Science (SPSS, Version 20) programinda, tanimlayici
istatistikler ve kikare analizi ile yapildi.

BULGULAR

Arastirmaya katilan 6grencilerin yaslari 17-32 arasin-
da degismekte olup, yas ortalamasi 20.06+1.66 idi.
Ogrencilerin %84.5'i kiz, %15.5'i erkekti. Ogrencilerin
%51.6's1 hemsirelik bolumia 6grencisi ve %31'i Gglin-
cl siniftaydi. Yuzde 77.9'u gekirdek aileye, %83.9'u
orta gelir diizeyine sahip, %44.5’i yurtta yasiyordu.
Anne-baba egitim durumu cogunlukla ilkokuldu.
Ogrencilerin %7.6’s1 {cretli bir iste calisiyordu,
%5.7’sinin kronik bir hastaligi vardi (Tablo 1).

Ogrencilerin %13.9'u sigara ictigini, %22.7’si ise her-
hangi bir nedenle sigarayi denedigini bildirdi. Glnlik
icilen sigara miktari ortalamasi 10.77£9.34’t(.
Sigarayi ilk deneme yasinin 5-23 arasinda degistigi ve
deneme nedeninin %45.9’unda merak, %35’inde
arkadas o6zendirmesi oldugu belirlendi. Yuzde
56.6’sinin ailesinde sigara igen birey vardi ve %46.9'u
stresli iken, %27.2’si etrafinda sigara icen birileri var-
ken daha ¢ok sigara igtigini soyledi. Fagerstrom
Nikotin Bagimlilik Testi’'ne gore 6grencilerin %51.3’0
orta diizeyde, %26.9'u yiksek dizeyde bagimh
bulundu. Kendi distincelerine gore degerlendirildi-
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Tablo 1. Ogrencilerin Cinsiyete Gore Sosyodemografik Ozellikleri

Degiskenler n %

Yas (Ort=20.06+1.66 min=17 max=32)

Beslenme ve Dyt. 102 9.7
Ebelik 136 129
Bolim Fizik Tedavi ve Reh. 169 16
Hemsirelik 544 516
Saglik Yonetimi 103 9.8
Sinif 1ve 2. Sinif 568 53.9
3 ve 4. Sinif 486 46.1
Gelir Duzeyi Dusuk 139 132
Orta - Yiksek 915 86.8
Cekirdek 821 77.9
Aile Tipi Genis 204 194
Anne-Baba Bosanmis 29 2.8
Ailesi ile Birlikte 447 424
Yasanilan Yer Kendi/Arkadaglariile Evde 138 13.1
Yurtta 469 445
Okuryazar Degil 125 119
ilkokul 534 50.7
Anne Egitim Durumu Ortaokul 168 15.9
Lise 167 15.8
Universite ve Uzeri 60 5.7
Okuryazar Degil 25 2.4
ilkokul 384 36.4
Baba Egitim Durumu Ortaokul 238 226
Lise 252 239
Universite ve Uzeri 155  14.7
Calisma Durumu Calismiyor 974 924
Galisiyor 80 7.6
Kronik Hastahk Hayir, Yok 994 943
Evet, Var 60 5.7
Toplam 1054 100

ginde ise sigara icen Ogrencilerin %58.4’0 sigaraya
bagiml oldugunu diisinmemekteydi (Tablo 2).

Son 30 giin iginde 6grencilerin %96,9’u ikincil sigara
dumanina maruz kaldigini bildirdi. En yiksek maru-
ziyet kafe-restoranlarda (%52.4) olmakla birlikte,
okul (%26.9) ve evde (%24.2) de maruziyet vardi.
Ogrencilerin %55.4’iniin ailesinin yasadigl evde
sigara iciliyordu. Ogrencilerin %7.4°U ikincil sigara
dumaninin zararli oldugunu distinmiiyor ve %34.5’i
son 30 gin i¢inde kitle iletisim araglarinda sigara ve
zararlari ile ilgili bilgi fark etmemis oldugunu belirt-
ti (Tablo 3).

OgrencilerinsigarabirakmaileilgiliniyetiTransteoretik
Model Degisim Asamalari’na gore degerlendirildigin-

ikincil Sigara Dumani ile ilgili Farkindalik Diizeyleri

Tablo 2. Ogrencilerin Sigara igme Durumu ile ilgili Ozellikleri
(N=1054)

Degigskenler n %

Giincel Sigara igme Sigara icmeye Devam Edenler 147 13.9

Durumu Sigara icmeyenler 907 86.1
Her Gln 85 8.1
Her Giin Degil / Ara Sira 62 5.9
Sigara icme/Deneme Denedim ama Devam Etmedim 239 22.7
Durumu Hig Sigara igmedim 655 62.1
Belirli Bir Siire icip Birakom 13 1.2
Ailede Sigara icen Birey Yok 457 43.4
Var 597 56.6
Sigara icen kisi Anne 161 15.3
*Duygusal arkadas Baba 395 37.5
segeneginde ylzdeler  Kardes 241 229
duygusal arkadasi olan  Yakin arkadas 589 55.9
ogrenciler Gzerinden alindi. Duygusal arkadas 120 33.1*
Guinliik igilen Sigara Miktari 0-10 73 629
(n=116)(0rt=10,7749,34 11-20 33 284
min=0, max=60) 21 ve Daha Fazla 10 8.6
Sigara Deneme Yasl (n=161) 5-11 15 93
(Ort=15.88+3.44 12-16 62 385
min=5, max=23) 17-23 84 52.2
Her Giin Sigara icmeye  7-16 Universite Oncesi 23 25.0
Baglama Yag! 17-24 Universite Sonrasi 69 75.0

(n=92) (Ort=17.61%+2.59
min=7, max=24)

Merak 72 459
Ozenti 12 76
Arkadas Tegviki 55 35.0
Sigaray! ilk Deneme Yakininin Tesviki 10 6.9
Nedeni Uziintu 4 26
Stres 12 7.7
Kisisel istek 13 84
Hig¢ Dlstinmedim 23 156
Stresliyken 69 46.9
Hangi Durumlarda Daha Heyecanliyken 13 88
Cok Sigara iciyorsunuz? Herhangi bir Sebep Olmadan 30 20.4
(n=147) Yalnizken 26 17.7
Etrafta Sigara icen Birileri 40 27.2
Varken

Kalabalik Bir Gruptayken 34 233

Fagerstrom Nikotin Cok Dusuk 0 0

Bagimlilik Testi'ne Gére  Dusuk 11 9.2
Bagimlilik Durumlari Orta 61 51.3
(Ort=5.48+1.96 Yiksek 32 269
min=1, max=9) Agir (8-10 Puan) 15 12.6

Ogrencilerin Kendi
Duslincelerine Gore
Bagimlilik Durumlari

Bagimli Oldugunu Dlsiinen 52 41.6
Bagimli Oldugunu Distinmeyen 73 58.4

de %49.3'G disinmeme, %27.1'i disinme ve
%23.6’s1 hazirhk asamasindaydi. Ogrencilerin %36.4(
okulda bir sigara birakma programi olsa katilmak
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Tablo 3. Ogrencilerin ikincil Sigara Dumani Maruziyeti ile ilgili
Ozellikleri

Degigkenler n %

Son 30 Giin iginde ikincil Hi¢c Maruz Kalmamis 33 3.1

Sigara Dumani Maruziyeti Maruz Kalmig 1021 96.9
Ev 255 242
Okul 284 269
isyeri 56 5.3
Son 30 Giin iginde ikincil Kafe-Restoran 552 52.4
Sigara Dumanina Maruz Yurt 51 4.8
Kalinan Yer Otobis ve Duraklar 100 9.5
Acik Hava 61 538
Hastane-Staj 11 1
Higbir Zaman 125 11.9
Yasadigi Yerde ikincil Sigara  Nadiren 325 308
Dumanina Maruz Kalma Sikligi  Bazen 368 34.9
Cogunlukla 187 17.7
Her Zaman 49 46
Ailenin Yasadigl Evde Sigara  Var 470 44.6
icen Birey Yok 584 55.4
Anne 106 10.1
Ailenin Yasadigl Evde Sigara  Baba 295 28
icen Kisi Kardes 140 13.3
Okulda ikincil Sigara Higbir Zaman 237 225
Dumanina Maruz Kalma Siklig1  Nadiren 418 39.7
Bazen 299 284
Cogunlukla 74 7
Her Zaman 26 25
isyerinde ikincil Sigara Higbir Zaman 17 21.25
Dumanina Maruz Kalma Nadiren 22 275
Sikhgi (n=80)* Bazen 19 23.75
*:Ylzdeler galisanlar Cogunlukla 15 18.75
Uzerinden alindi. Her Zaman 7 875
Son 30 Giinde Devlet Ziyaret etmedim 200 19
Kurumunda Kapali Alanda Evet, gordim 74 7
Sigara Igen Birey Gérdiiniiz mi? Hayir, ggrmedim 780 74
Son 30 Gunde Saglik Ziyaret etmedim 144 13.7
Kurumunda Kapali Alanda Evet, gordim 121 115
Sigara igen Birey Gordiiniiz mii? Hayir, gsrmedim 789 74.9
Acik Alanda Baskasinin i¢ctigi  Evet 859 81.5
Sigara Dumani Rahatsiz Eder  Hayir 195 18.5
mi?
Sizce bagka birinin kullandigi  Evet 976 92.6
titln Grdniindn dumani size  Hayir 41 3.9
zarar verir mi? Emin degilim 37 35
Son 30 glin iginde Fark etmedim 364 34.5
asagidakilerden birinde Gazete ve Dergi 74 7
sigaranin zararlari veya sigara Televizyon 496 47.1
birakma ile ilgili herhangi bir ~ Radyo 21 2
bilgi fark ettiniz mi? ilan Panolari 100 9.5
internet 182 17.3

istedigini belirtti. Sigara icen Ogrencilerden daha
Once sigara birakmayi denemis, ancak basarisiz olan-
larin orani %29.3’tl (Tablo 4).
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Tablo 4. Ogrencilerin Sigara Birakma ile ilgili Ozellikleri (n=140)

Degiskenler n %

Evet (Gelecek 30 Giin icinde) 33 23.6
Evet (Gelecek 6 Ay iginde) 38 27.1

Sigara Birakmayi Ciddi
Olarak Dugiintyor

Musunuz? Hayir (Birakmay! Hig 69 49.3
Dustinmedim
Onceden Sigara Birakmayi Evet 41 29.3
Denediniz mi? Hayir 99 70.7
Sigara Fiyatlan 68 48.6
Saglk Sorunlari 78 55.7
Sigara Birakmaya Cevre Baskisi 22 15.7
Ozendirici Faktorler Sigara icecek Yer Bulma 11 7.9
Zorlugu
Kampanyalar 8 57
Okulda sigara birakma Evet 51 36.4
programi yapilirsa Hayir 89 63.6

yararlanmak ister misiniz?

Cinsiyet, gelir diizeyi, yasanilan yer ve g¢alisma duru-
mu ile sigara icme arasinda istatistiksel olarak anlam-
Il fark bulundu. Erkek, disik gelir diizeyine sahip,
Ogrenci evinde kalan ve galisan 6grencilerin sigara
icme oranlar digerlerine gore daha yuksekti. Kronik
hastalik ile sigara icme durumu karsilastirildiginda
istatistiksel olarak anlamli bir fark bulunmadi. Yapilan
analizler sonucu kronik hastaligl olan 10 6grencinin
sigara ictigi gorildi. Kronik astimi olan 22 6grenci-
den 4’0 sigara ictigini ve 5’i evinde, 6’si okulda ikincil
sigara dumanina maruz kaldigini belirtti (Tablo 5).

TARTISMA

Bu calismada, 6grencilerin %13.9’unun her giin ya da
ara sira sigara icmekte oldugu belirlendi. Ulkemizde
yapilan benzer galismalarda, sigara icme sikhginin
2011 yilinda %40.3’e kadar yiikseldigi gorilmekle
birlikte, son yillarda benzer sonuglar elde edilmistir >
23260 Diinyada ise sigara icme prevalansinin %9.4-
56.4 araliginda ve ¢ogunun %20’nin tizerinde oldugu
gorilmektedir 52729, Saglik profesyonelleri ile yapi-
lan arastirmalarda, sigara icme prevalansinin %29.6-

40.3 araliginda degismekte oldugu belirlenmistir
(20,30)

Literatlirde sigara deneme oranlari %39.5-70.9 ara-
sinda degismektedir %2431 Bu caligmada, sigara
deneme oraninin nispeten daha dusiik (%37.9) oldu-
gu gorilmekle birlikte, yine de yiksek bir orana
sahiptir. Sigara icen 6grencilerin cogunun aile birey-
leri ve yakin arkadaslarinin sigara ictigi ve sigarayi ilk
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ikincil Sigara Dumani ile ilgili Farkindalik Diizeyleri

Tablo 5. Ogrencilerin Sosyodemografik Ozelliklerine Gore Sigara igme Durumlarinin Karsilastirlmasi

Sigara icen Sigara igmeyen istatistik
Degiskenler n % n % X? p
Bolum
Beslenme ve Diyetetik 9 8.8 93 91.2 10.85 .028
Ebelik 15 11.0 121 89.0
Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon 25 14.8 144  85.2
Hemsirelik 74 13.6 470 86.4
Saglik Yonetimi 24 233 79 76.7
Sinif
1ve 2. Sinif 70 12.3 498 87.7 2.70 .109
3 ve 4. Sinif 77 15.8 409  84.2
Cinsiyet
Kiz 96 10.8 795  89.2 48.31 .000
Erkek 51 31.3 112 68.7
Gelir Diizeyi
Dusuk 32 23.0 107 77.0 10.98 .002
Orta - Yiksek 115 126 800 87.4
Aile Tipi
Cekirdek 114 139 707  86.1 7.86  .020
Genis 24 11.8 180 88.2
Anne-Baba Bosanmis 9 31.0 20 69.0
Yasanilan Yer
Ailesi ile Birlikte 43 9.6 404 90.4 24.03 .000
Yalniz/Arkadaslari ile Evde 36 26.1 102 739
Yurtta 68 14.5 401  85.5
Anne Egitim Durumu
Okuryazar Degil 17 13.6 108 86.4 423 375
ilkokul 66 12.4 468 87.6
Ortaokul 25 14.9 143  85.1
Lise 31 18.6 136 81.4
Universite ve Uzeri 8 13.3 52  86.7
Baba Egitim Durumu
Okuryazar Degil 3 12.0 22 88.0 8.30 .081
ilkokul 42 10.9 342 89.1
Ortaokul 30 12.6 208 87.4
Lise 43 17.1 209 82.9
Universite ve Uzeri 29 18.7 126  81.3
Calisma Durumu
Calismiyor 121 12.4 853 87.6 24.82 .000
Calisiyor 26 32.5 54 67.5
Kronik Hastalik
Hayir, Yok 137 13.8 857 86.2 0.39 .563
Evet, Var 10 16.7 50 83.3
Astim (n=22) 4 18.2 18 81.8 0.33 .533
Astimh Ogrencilerin (n=22) ikincil Sigara Dumani Maruziyeti Maruz Kalan Maruz Kalan
Evde 5 22.7 17 87.3 0.02 1.000
Okulda 6 27.3 16 82.7 0.00 1.000

deneme nedenlerinin merak ve arkadas 6zendirmesi
oldugu sonucu tlkemizde ve dinyadaki calismalarla
paralellik gdstermektedir (8192324273234 §srenciler
icin stresin sigara aliskanliklarini destekledigi ve kala-
balik arkadas ortamlarinda daha ¢ok sigara igtikleri
bu galisma ve literatlirdeki benzer ¢alismalarda gorul-
mektedir (23:3536),

Bu calismada, sigarayi ilk kez deneme yasinin lite-
ratlire benzer olarak 5-9 yasa kadar indigi belirlen-
mistir ®7). Her glin sigara icmeye baslama yasi ise lise
son sinif ya da Universite ilk yillarina denk gelen

17-23 yas araliginda yogunlasmaktadir. Literatlirde
sigaraya baslama yasi cogunlukla 15-16 yas olarak
belirtiimektedir 1923:2427.3538) By sonuglar, sigara 6nle-
me egitimlerinin erken ad6lesan donemde yapilmasi
gerektigini gostermektedir.

Bu ¢alismada, 6grencilerin %96.9’u son 30 giin icinde
ikincil sigara dumanina maruz kaldigini soyledi.
Ulkemizde 2008 vyilindan itibaren kapal alanlarda
sigara icme yasagl olmasina ragmen, Ogrencilerin
onemli bir bolimi okulda, evde, kafe ve restoranlar-
da ikincil sigara dumanina maruz kaldigini belirtmis-
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tir. Literatirde ikincil sigara dumani maruziyetinin
yuksek oldugu belirtilmektedir ©%17:3539)  Qkulda
ikincil sigara dumani maruziyetini 6grencilerin ¢cogu
“Nadiren” olarak yanitladi. Ulkemizde ve diinyada
yapilan benzer arastirmalarda 6grencilerin ve bu yas
grubu bireylerin genel olarak yarisindan fazlasinin
okullarin degisik alanlarinda ikincil sigara dumanina
maruz kaldig1 gérilmektedir (16:25:32:39),

Bu calismada, 6grencilerin %24.2’si evde ikincil siga-
ra dumanina maruz kaldigini belirtti. Bireylerin yasa-
dig1 evde ikincil sigara dumanina maruz kalmasi,
diger kapali mekanlardaki maruziyetten daha zararli-
dir. Hem silre olarak bakildiginda evde gegcirilen
zaman digerlerine oranla daha fazladir hem de sigara
icilen evlerde Uglincil sigara dumani maruziyeti var-
lig1 s6z konusudur. Sigara igilen bir evde zararl parti-
killer havalandirmakla evlerden uzaklastirilamayabi-
lir. Duvarlara, désemelere, evdeki esyalara hapsolan
bu partikiiller, sigara icildigi anda evde olmayip son-
radan gelen bireylerin de sigara dumanina Ugclincl
olarak maruz kalmalarina neden olmaktadir (www.
cancer.org Erisim Tarihi: 12.01.2017).

Bu calismada, isyerlerinde ikincil sigara dumani
maruziyetinin %5.3 olmasi, ¢alisan 6grenci sayisinin
az olmasi ve kapali alanda sigara icme yasagiyla ilgili
olabilir. Buna ragmen, Ucretli bir iste ¢alisan 6grenci-
lerin buytk cogunlugunun (%78.75), nadiren de olsa,
isyerlerinde ikincil sigara dumanina maruz kaldig
goriulmektedir. Bazi is yerlerinde sigara icme igin
yapilan 6zel alanlar, tim personelin kullandigi ortak
alanlardir. Ortak alanlarda sigara igilmesi, sigara
icmeyen bireyler igin ikincil sigara dumani maruziyeti
ile ilgili ylksek risk olusturmaktadir.

Ogrencilerin %7.4°u ikincil sigara dumaninin kendisi
icin zararli oldugunu disinmiyor veya zararindan
emin degildi. Diger calismalarda zararli olmadigini
dustinen 6grenciler %3.6-14.5 araligindayd (16:23:2435,40-
2 Sigara igmeyen Ogrencilerin %1.5%i, icen 6grenci-
lerin %18.4’ ikincil sigara dumaninin kendisine zarar
vermedigini distniyordu. Bu durum sigara icen
bireylerin, diger kisilere zarar vermeyecegini diistine-
rek, kendi ictigi sigara dumanindan cevresindekileri
korumak igin hassasiyet gostermeyecegi anlamina
gelebilir.

Son 30 giin icinde sigaranin zararlari ya da birakma
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ile ilgili bilgi fark eden 6grencilerin kitle iletisim arac-
larindan en ¢ok televizyon sonra da internet kullani-
mi sirasinda fark ettikleri gorilmektedir. Literatlirde
televizyonda yayinlanan filmler, medyada yer alan
haber, yazi, makale okuma gibi dissal uyaranlarin
Ogrencilerin sigara birakmasinda olumlu etki goster-
digi belirtilmektedir 344, Kuresel tiitin arastirmala-
rinda da sigara icen ve igmeyen iki grupta televizyo-
nun etkisinin énemi ortaya ¢ikmistir 49,

Transteoretik Model Degisim Asamasi’na gore deger-
lendirildiginde 6grencilerin hemen hemen vyarisinin
disinmeme, diger yarisinin disinme ve hazirhk
asamasinda oldugu belirlendi. Literatlirde sigara
birakmayi diisinmeyenlerin orani %48.8-72.6 arali-
ginda degismektedir 263235384249 By sonuglar, sigara
icen 6grencilere uygulanacak egitimde, diisinmeme
asamasina yonelik planlamalara agirlik verilmesi
gerektigini gostermektedir.

Ogrencilerin vyarisindan fazlasi sigara birakmaya
O0zendiren faktorlerden saglik sorunlarini belirtti.
Literatlirdeki arastirmalarda da mevcut saglik sorun-
lari/saglik ile ilgili gelecek endiselerinin 6zendirici
olarak gorildigi belirtiimektedir (2632424546) By calis-
mada, sigara birakmaya tesvik eden faktorler icinde
saglik sorunlarindan sonra en sik belirtilen faktor
sigara fiyatlariydi. Bununla birlikte, ekonomik duru-
munu dislik olarak belirtenlerde sigara icme orani-
nin ylksek olmasi aylik sigara harcamasinin biitceye
zarar verdigini gbstermektedir.

Ogrencilerin %58.4’U sigaraya bagimli olmadigin
disunurken Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi'ne
gore ogrencilerin %90.8'i orta ve ylksek diizeyde
sigara bagimlisiydi. Benzer diger arastirmalarda,
ogrencilerin bagimhhk dizeyleri bu arastirmaya gore
daha distk dizeyde bulunmustur (21224143,
Ogrencilerin sigara bagimliliklari kullanilan testle
yuksek ¢iktigl halde, kendilerinin bagimli olmadigini
disinmesi sigaraya yonelik bireysel farkindaliklari-
nin disik oldugunu géstermektedir. Ogrencilerin
yaslarina bagh olarak yetiskinlere gére daha az siire
sigara icmelerine ragmen, bagimlilik oranlarinin yik-
sek olmasi gelecege yonelik sigara ile ilgili daha fazla
maruziyet ve dolayisiyla saglik sorunu ile karsilaga-
caklarini akla getirmektedir.

Bu calismada, cinsiyet, gelir diizeyi, yasanilan yer ve
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calisma durumunun sigara icme prevalansini etkile-
digi belirlendi. Calisma sonuglarina paralel olarak
literatlirde erkeklerdeki sigara icme oraninin kizlara
gore daha yiksek oldugu gérilmektedir (27:283%
34404347.48) By calismada, dislk gelir diizeyine sahip
Ogrencilerin sigara icme prevalansi daha ylksek
bulundu. Literatirde distk gelir dizeyine sahip
ogrencilerin daha fazla sigara ictigini belirten arastir-
malar bulunurken ?83343) gelir diizeyi yiksek olanlar-
da daha yuksek oldugunu gosteren arastirmalar da
bulunmaktadir 24748 Bu ¢alismada, 6grenci evinde
yasayan Ogrencilerin sigara icme oraninin yuksek,
yurtta kalanlarin disiik olmasi literatiirle benzerlik
gostermektedir (333440434748 Calismada ayrica, Ucret-
li bir iste calisan 6grencilerde sigara icme orani ¢alis-
mayanlara gore daha ylksek bulundu, bu sonug lite-
ratiirle paralellik gostermektedir (%4347,

Sigara, kronik obstriktif akciger hastaligi, akciger
kanseri ve astim basta olmak lizere pek cok akciger
hastalig icin risk faktoriidir. Bu calismaya katilan
kronik astimh 22 6grenciden dordiiniin sigara igtigi
belirlendi. Ayrica 11 astimli 6grencinin evde veya
okulda ikincil sigara dumanina maruz kaldig1 gérulda.
Literatlrde sigara icen astim ve obsturiktif akciger
hastalarinda yapilan solunum fonksiyon testlerinde
solunum kapasitesinin azaldigi belirtilmektedir “9,
Sigara igme siiresi ile solunum fonksiyonlari arasinda
negatif bir iliski s6z konusudur, sigara igme siresi
arttikga solunum fonksiyonlarinda bozulmalar da
artacagindan ©° ¢zellikle bu 6grencilerin zaman kay-
betmeksizin sigara ve ikincil sigara dumanindan
korunmasi gerekmektedir. Bu konuda yapilacak olan
¢alismalarda, kronik hastalikli olan 6grencilere dnce-
lik verilebilir.

SONUC

Calismada, saglik bilimleri fakiltesi 6grencilerinin
sigara icme orani %13.9 bulundu. Ogrencileri sigara-
ya tesvik eden faktorlerin arasinda etraftaki sigara
icen bireyler, arkadas tesviki ve merak duygular
oldugu belirlendi. Nikotin bagimlilik puanlari yiksek
olmasi fakat kendilerini bagimli hissetmemelerinden
dolayr kisisel farkindaliklarinin distk oldugu ve
¢ogunlugunun birakmayr distnmedigi goraldu.
Erkekler, galisanlar, dusuk gelir diizeyine, bosanmis
ebeveynlere sahip 6grenciler, 6grenci evinde yasa-
yanlarda sigara icme digerlerine gére yiiksekti.ikincil

ikincil Sigara Dumani ile ilgili Farkindalik Diizeyleri

sigara dumanina en ¢ok maruz kalinan yerlerin kafe-
restoran, okul ve evler oldugu goérildi. Bu sonuglar
dogrultusunda;

Sigaraya baslama konusunda riskli olan Gniversitenin
ilk yilinda sigara 6nleme, ikincil ve Uglincll sigara
dumani maruziyeti ve birakma konusunda egitimler
planlanmasi 6nerilir. Bu programlarda kronik hasta-
likli olan 6grencilere oncelik verilmelidir.

Sigara icmeyen Ogrenciler igin; sigara 6nleme prog-
ramlarinda, merak ve arkadas 6zendirmesine karsi
ogrencilerin glglendirilmesi, ikincil sigara dumani
maruziyetinden korunmasi igin okul ve is yeri gibi
mekanlarda, acik alan bile olsa, ortak kullanim alan-
larinin uygun sekilde diizenlenmesi 6nerilir.

Sigara icen Ogrenciler icin Yapilacak Programlarda;
ogrencilerin bagimlilik durumlarinin degerlendirmesi
ve farkindaliklarinin artirilmasi, sigara birakmaya
yonelik olarak gelistirilmis olan Transteoretik Model
Degisim Asamalari’na uygun sigara birakma prog-
ramlarinin yapilmasi ya da 6grencilerin mevcut prog-
ramlara yonlendirilmesi dnerilir.
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