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BIR GRUP OGRENCININ SIGARA ICME DAVRANISLARI
VE SIGARANIN SAGLIGA ETKILERI ILE ILGILI BILGILERI
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Health Effects of Smoking
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OZET

ABSTRACT

Amac: Bir 6zel egitim kurumu ilkdgretim 6, 7, 8 ve lise
1, 2, 3. sinif 6@rencilerinin sigara icme sikligini, sigara icme
sikligini etkileyen faktorleri, sigaranin saglik izerindeki etki-
leri hakkindaki bazi bilgilerini degerlendirmektir.

YSntem: Arastirma, Ankara Kecioren ilcesinde, 277
ogrencinin katilimi ile 03/10/2007'de yapilmis kesitsel tipte
bir arastirmadir. Veriler, g6zlem altinda uygulanan 30 soru-
luk anket ile toplanmustir. istatistiksel iliskiler kikare testi ile
arastirilmistir.

Bulgular: Katilimcilarin yas ortalamasi 14.4 + 1.8 (Alt-
st sinir = 11-18) ve %54.5°i erkektir. Herhangi bir zamanda
sigara icme sikligl toplamda %14.6’dir. Herhangi bir donem-
de sigara icme siklig ile iliskili faktorler; yas, ilkogretim/lise
kisminda okumak, 6grencinin okul basarisi, herhangi biri
icin sigara satin alma durumudur. Ogrencilerin %49.8'inin ai-
lelerinde halen sigara icilmektedir. Sigaranin neden oldugu
hastaliklar arasinda en cok bilinen %94.1 ile akciger kanseri-
dir. Ogrencinin sigara konusunda bilgi aldigi en 6nemli kay-
nak %38.5 ile televizyondur. Ogrencilerin herhangi bir yerde
sigara dumanina maruz kalma durumu %64.5'dir. Ogrenci-
lerin %67.3'G daha once herhangi bir kisi icin sigara satin
almistir.

Sonuc: Herhangi bir donemde sigara icme sikligi top-
lamda %14.6’dir. Herhangi bir donemde sigara icme siklig
ile iliskili faktorler; yas, ilkogretim/lise kisminda okuma, o8-
rencinin okul basarisi, herhangi biri icin sigara satin alma
durumudur.

Anahtar kelimeler: Sigara, sigara icme sikligi, 68renci.
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Objective: To determine and evaluate smoking pre-
valance, factors affecting smoking prevalance, knowledge
regarding health effects of smoking among students at a
private secondary and high school in Ankara.

Method: On October 3rd, 2007, this cross-sectional
study was conducted with the participation of 277 students
in Kecioren district of Ankara province. The data were colle-
cted with a 30-item questionnaire. Chi-square test was used
to test the statistical differences.

Results: The mean age of participants was 14.4 + 1.8
(min - max = 11 - 18) and 54.5% were male. The overall
rate of ever smoking was 14.6%. The factors found to be
associated with ever smoking were age, being a student at
secondary or high school, school success of the student, and
buying cigarettes for someone else. Of the students, 49.8%
said that there was someone who smokes in their families.
Among the diseases caused by smoking, the most known
was cancer of lung (94.1%). For the students the most impor-
tant source of knowledge regarding smoking was television
(38.5%). The students’ rate of exposure to passive smoking
was 64.5%. Of the students, 67.3% bought cigarettes for so-
meone else in the past.

Conclusion: The rate of ever smoking was 14.6%. The
factors associated with ever smoking were age, being a stu-
dent at secondary or high school, school success, and bu-
ying cigarettes for someone else.

Key words: Cigarette, smoking prevalance, student.
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BIR GRUP OGRENCININ SIGARA ICME DAVRANISLARI VE SIGARANIN SAGLIGA ETKILERi iLE iLGILi BILGILERI

GIRIS

Diinyada en dnemli 6lim nedenlerinden biri olan
sigara, gliniimiizde 1.5 milyara yaklasan insan tarafindan
icilmektedir (1). Sigara icimi bircok iilkede kanserlerin ve
erken olimlerin onlenebilen en 6nemli sebebidir ve her
yil diinya tizerinde 5 milyon kisinin beklenenden daha er-
ken oliimiine yol acmaktadir (2). Her 8 saniyede bir, diin-
ya lizerinde bir kisi sigara kullanimindan dolay! 6lmek-
tedir. icilen her sigara hayati 5 dakika kisaltmaktadir (3).

Sigara; kalp hastaliklar, inme, kronik akciger has-
taliklaninin bas sebebidir. Ayrica sigara dumaninin
kanserojen oldugu yillar once kanitlanmistir (4). Ak-
ciger, larinks, 6zafagus, dudak, mesane kanserlerine
sebep olan sigara; serviks, pankreas ve bobrek kan-
serlerinin de gelisimine katkida bulunmaktadir (3).

Akciger kanseri  olimlerinin  %80-901,  kro-
nik akciger hastaligl olimlerinin  %75-90"1, koroner
kalp hastahigr olimlerinin  %25-30'u sigarayla ilgili-
dir (5). Diinyada sigara icme hizinin devam etme-
si halinde 2020 yiinda her yil 10 milyon insan si-
garaya baglh nedenlerle yasamini vyitirecektir (7).

Sigaranin yol actigl ciddi ekonomik kayiplar var-
dir. Sigara isgiicii kaybina, daha cok saglik harcama-
sina neden olur, verimliligi azaltir ve dretim kaybina
yol acar. Ayrica, sigara icilen binanin bakim harcama-
lari, havalandirma harcamalarn, sigara icme sirasin-
da zaman kaybi, yanginlar nedeniyle olan kayiplar da
isyeri acisindan ekonomik kayiplara neden olur (6).

Tirkiye’'de de sigara icme aliskanhig 6nemli bir
halk sagligi sorunudur. Diinya Saghk Orgiitii’'niin
(DSO) 2005 yili verilerine goére Tiirkiye'deki erkeklerin
%45.1'i, kadinlarin %14.6’s1 sigara icmektedir. Erkekle-
rin sigara icme yiizdelerine gore Tirkiye, Avrupa ulke-
leri arasinda 11. sirada, kadinlarda ise 32. siradadir (7).

Son yillarda ozellikle gelismis toplumlarda eris-
kin sigara iciciliginde azalma goriilmekle birlikte,
adolesanlerde sigara kullanim sikliginda istenilen
azalma gorilmemekte, aksine bircok Ulkede artis
gO0zlenmektedir. Diinyada adolesanlarin sigara icme
prevalansi %15-60 arasinda olup, sigaranin %80’i
gelismekte olan dlkelerde tiketilmektedir (8, 9).

Saglik Bakanhgi'nin 2003 yilinda liseli 6grencilerle
yaptig1 kiiresel genclik tiitiin arastirmasinda 6grenci-
lerin %9.1’nin halen aktif icici oldugu, %22.3’liniin en
az bir kere sigara icmeyi denedigi saptanmustir (10).
DSO’niin 2003 yili verilerine gore ise Tiirkiye’de hafta-
da en az bir paket sigara icen 15 yasindaki erkeklerin
prevalansi %12.9, kizlarin prevalansi ise %5.0 olarak
belirtilmistir (7). Turkiye’de 13-15 yas arasi cocuklarin
%81.6'sI evde; %85.9'u ev disinda sigara dumanina
maruz kalmaktadir (7). Eriskinlerin %80’inin sigara ic-
meye 18 yasindan once basladigl, adolesan sigara ici-
cilerinin %25’inde sigaraya baslama yasinin 10 yasin
altinda oldugu bildiriimektedir (11). Diinya iizerinde her
glin 80.000-100.000 cocuk sigaraya baslamaktadir (3).

Adolesan dénemi diger yas gruplarindan farkli bir
takim oOzellikleri nedeniyle sigara icme davranisinin ve
diger bagimhhk davranislaninin temelinin atildigi bir d6-

nemdir. Adolesan yas grubunun en dnemli davranis 6zel-
ligi, adolesanin kendisini birey olarak ifade etme istegi
ile hareket ederken, davranis kaliplarini benimsemeye
yatkin olmasidir. Yasak olana yonelme egilimi, arkadas
cevresinin ve disuyaranlannyonlendirmelerine karsi acik
olmasi ve eriskin yas grubuna goére daha saglikli olmala-
r nedeniyle saglik problemlerinin etkilerini g6z ardi et-
meleri diger davranis 6zellikleri arasinda sayilabilir (12).

Sigarayla savasta etkili olabilmek icin, genc-
lerin sigaraya baslamasi Onlenmeli ya da bu yas-
larda sigarayl birakmalari saglanmalidir. Bu acidan
sigaraya baslama yasinin, baslama nedenlerinin
belirlenmesi, cocuk ve genclerde sigara icme hiz-
larinin  saptanmasi, bu micadeleye yon verecektir.

Bu gerekcelerle, Ankara Kecioren ilcesinde, Mil-
li Egitim Bakanligi'na bagli bir 6zel egitim kurumu
ilkogretim 6, 7, 8. sinif ve lise 6grencilerinin sigara
icme siklhigini, sigara icme sikhgini etkileyen faktor-
leri, sigaranin saglik etkileri hakkindaki bazi bilgi-
lerini belirlemek amacyla bu calisma yapilmistir.

YONTEM

Arastirmanin evreni olan lise 1'de 36, lise 2'de
64, lise 3'te 59; ilkdgretim kismi 6. sinifta 33, 7. si-
nifta 39, 8. sinifta 50 6grenci olmak dzere, 17 si-
nifta, toplam 281 06grenci 6grenim gormektedir.
Evrenin tamamina ulasiimasi planlanmistir, ancak
%98.6'sina (277 o6grenci) erisilebilmistir. Arastir-
ma kesitsel tipte bir epidemiyolojik arastirmadir.

Arastirmanin bagimli degiskeni sigara icme sik-
g1, bagimsiz degisken gruplari ise; 6grencinin bazi
sosyodemografik o6zellikleri, okul yasantisi, anne,
baba ve kardesleri ile ilgili bazi 6zellikleri, sigaranin
saglik tizerindeki etkileri hakkinda bazi bilgileri, sos-
yal yasaminda sigara ile olan bazi deneyimleridir.

Arastirmanin 6n denemesi 1 Ekim 2007 pazartesi
glind, arastirma evrenine benzer 6zellikler tasiyan bas-
ka okullardan 24 6grencinin katihmi ile gerceklestiril-
mistir. Anket formunda gerekli diizenlemeler yapilmis-
tir. Anketler; 6grencilerin sosyodemografik 6zellikleri
(2 soru), okul yasamlari (2 soru), anne-baba-kardesleri
(4 soru), ailede sigara icme durumlarn (2 soru), siga-
ra hakkinda bilgi aldiklarn kaynaklar (1 soru), sigaranin
saglik etkileri hakkinda bilgileri (2 soru), sosyal yasa-
minda sigara ile olan deneyimleri (6 soru), sigara icme
durumlan (9 soru) ve onerileri (2 soru) ile ilgili bolim-
lerden ve 30 sorudan olusmus, 3.10.2007 tarihinde
tim katilimcilara gézlem altinda uygulanmustir. Aras-
tirma verileri yazarlarin besi tarafindan toplanmstir.
Arastirma yapmak icin gerekli izinler okul idaresinden
alinmistir. Arastirmaya katilan kisilere arastirma hak-
kinda bilgi verilmistir. Katilanlardan isim alinmamistir.

“Sigara iciyor musunuz?” sorusuna “Diizenli ici-
yorum” ve “Ara sira iciyorum” yanitini verenler halen
sigara icenler olarak degerlendirilmistir. Halen sigara
icenler ve icmis birakmis olanlar herhangi bir zamanda
sigara icenler grubunu olusturmustur. Okul basarisi ile
ilgili olarak; okul hayati boyunca siniflarini dogrudan
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gecenler “basarnl”, bitiinleme ile gecenler ve/veya
sinifta kalanlar ise “basarisiz” olarak gruplanmslardir.

Analizlerde ki-kare testi (x?) ile istatistiksel iliskiler
arastirllmistir.

BULGULAR

Katihmcilarin yas ortalamasi 14.4 + 1.8dir (Alt-
st simir = 11-18) ve %54.5'ini (151 ©0grenci) erkek-
ler olusturmaktadir. Biitlinlemeye kalarak gectikleri
yil/yillar olan 12 6grenci (%4.3) ve sinifta kaldiklan
yil/yillar olan 2 6grenci (%0.7) oldugu belirlenmistir.

Katihmcilarin %49.8'inin (137 6grenci) ailesinde
halen sigara icen kisi / kisiler, %30’unun (82 6grenci) ai-
lesinde sigara icmis birakmus kKisi / kisiler vardir. Ogren-
cilerin halen sigara icen yakinlarini; baba (%75.2, 103
0grenci), anne (%51.1, 70 6grenci) ve kardes (%13.1,
18 6grenci) olusturmaktadir. Ogrencilerin sigara icmis
birakmis yakinlarn ise; baba (%70.7, 58 6grenci), anne
(%32.9, 27 ogrenci) ve kardeslerdir (%3.7, 3 6grenci) .

Lise ogrencilerinin sigara hakkinda bilgi aldiklan
kaynaklar arasinda ilk ¢ siray1 televizyon (%39.6, 61
0grenci) ve okuldaki dersler (%19.5, 30 Ogrenci) ile
saglik personeli (%9.1, 14 6grenci) almistir. ilkogretim
6, 7, 8. sinif 6grencileri de en cok televizyon (%37.2,
45 6grenci), okuldaki dersler (%25.6, 31 6grenci) ve
saglik personelinden (%7.4, 9 6grenci) yararlanmak-
tadir. Genel toplamda yine televizyon (%38.5, 106
0grenci) ve okuldaki dersler (%22.2, 61 0grenci) ile
saglik personeli (%8.4, 23 o6grenci) ilk iic siradadir.

Arastirmaya katillan 6grencilerin  tamami (272
0grenci) sigaranin saghgr olumsuz etkiledigini be-
lirtmistir. Ogrencilerin %94.1°i (255 68renci) akciger
kanseri, %81.9'u (222 6grenci) kalp hastaligi, %69.7'si
(189 ogrenci) girtlak kanseri, %55.7'si (147 ©ogrenci)
bas agrisi, %36.6’s1 (97 0Ogrenci) osteoporoz hasta-
hklarina sigaranin neden oldugunu ifade etmistir.

Arastirma grubunun %64.5i (171 ogrenci) her-
hangi bir yerde sigara dumanina maruz kaldigini ifa-
de etmistir. Katilimcilanin %42.1'i (72 6grenci) siga-
ra dumanina maruz kaldigi yer olarak kendi evlerini,
%29.8'i (51 0grenci) ise kafe / kahve / internet kafeyi
belirtmistir. Lise 6grencilerinin %78.4’G (120 6grenci),
ilkogretim 6, 7, 8. sinif 6grencilerinin %88.3'G4 (106
0grenci) bulunduklarn ortamda sigara icilmesinin ken-
dilerini olumsuz etkiledigini soylemislerdir. Ogrenci-
ler arasinda, bulundugu ortamda sigara icilmesinin
kendisini olumsuz etkiledigini diistinenlerin %32.1i
(69 ogrenci) pasif icici olacaklarini belirtmislerdir.

Arastirmaya katilan lise ogrencilerinin  %80.5'i
(124 o6grenci), ilkogretim 6, 7, 8. simif  6grencilerinin
%50.4'ti (61 Ogrenci) daha Once yakinlan icin siga-
ra satin aldiklanini belirtmislerdir. Bitiin 6grencile-
re bakildiginda bu deger %67.3'tlir (185 6grenci).
Ogrencilerin %39.3'ii (70 6grenci) babasi, %24.2si
(43 ogrenci) annesi, %1.1'i (2 ©6grenci) ise 0Ogret-
menleri icin sigara satin aldiklanini ifade etmislerdir.

Lise 6grencilerinin yakin arkadaslan arasinda si-
gara icenler %50.3 (77 6grenci), ilkogretim 6, 7, 8.
sinif 6grencilerinde ise %13.8 (16 ©0grenci) olarak
belirtilmistir. Bitiin 6grenciler arasinda yakin arka-
daslan sigara icenler %34.6°dir (93 o6grenci). 0g-
rencilerin  %56’sinin (51 kisi) mahalle arkadaslari,
%28.6'sinin (26 kisi) okul arkadaslan sigara icmektedir.

ilkogretim 6, 7, 8. sinif 68rencilerinin %2.5%i (3 68-
renci) ara sira sigara ictiklerini, %4.9'u (6 6grenci) icip
biraktiklarini sdylemislerdir. Lise d@rencilerinin %3.3’l
(5 6grenci) diizenli sigara ictiklerini, %7.9'u (12 6grenci)
ara sira ictiklerini ve %9.2’si (14 6grenci) icip biraktikla-
rini belirtmislerdir. Toplamda halen sigara icen 6grenci-
ler grubun %7.3’Gini (20 6grenci), icmis birakmis olan-
lar ise %7.3’linii (20 6grenci) olusturmustur (Tablo 1).

Sigarayl denemesinin ya da sigaraya baslama-
sinin en 6nemli nedenlerini bes dgrenci “merak et-
tim”, bes 6grenci “arkadaslanmdan etkilendim”, dort
0grenci “belirgin bir soruna bagh”, dort 6grenci “cev-
re etkisi”, bir 6grenci “6zendim” olarak belirtmistir.

Halen sigaraicen 20 6g@rencinin sigarayi ilk deneme
yasi, ortalama 13.7 + 2.3 (alt-list= 7-16, ortanca = 15.5) yas
cakmistir. On yedi 6grencinin sigara ictikleri yil ortalama-
$12.6 + 1.2 (alt-Ust = 1-5, ortanca = 2 yil) bulunmustur. On
bes 6grencinin giinliik ictikleri ortalama sigara sayisi 7.3
+ 7.1 (alt-Ust = 1-20, ortanca = 6) olarak hesaplanmustir.

Sigara icen 0grencilerin %55’i (11 68renci) sigaray!
birlikte ictikleri kisileri arkadaslari olarak belirtmislerdir,
Yiizde 40" (8 6grenci) en cok sigara ictikleri yerin so-
kak oldugunu séylemislerdir. Sigarayl temin ettikleri yer
olarak %70'i (14 6grenci) satin aldiklarini ifade etmistir.

Arastirma grubunun %22.3'l (48 Ogrenci) siga-
raya baslamama konusunda bilgilendirme / egitimin
onemli oldugunu belirtmistir. Ogiit verilmesi gerek-
tigini soyleyenlerin yiizdesi 19.1'dir (41 6grenci), ak-
ran etkilenimi ve arkadas cevresine yonelik miidaha-
le yapilmasini soyleyenlerin yiizdesi 9.8 (21 6grenci),
yasalarin getirdigi yasaklara uyulmasinin saglanma-
sini soyleyenlerin yiizdesi ise 9.3'tlir (20 0grenci).

Arastirma grubunun %28.9°u (57 6grenci) sigarayl
birakma konusunda 6giit verilmesi gerektigini belirt-
mistir. Tedavi / doktor miidahalesi, egitim / bilgilendir-
me Onerileri esit olarak (%18.8, 37 6@renci) onerilmistir.

Yas! on dort ve altinda olan 6grencilerin %6.4'(i
(9 6grenci), yasl on bes ve (stiinde olan 6grencile-
rin %23.3'4 (31 6grenci) (x> = 14.220, p<0.001); lise
kisminda okuyan ogrencilerin %20.4'G (31 6grenci),
ilkogretim (6, 7, 8. siniflar) kisminda okuyan 6grencile-
rin %7.4'ti (9 6grenci) (x2 = 8.185, p = 0.004); herhangi
bir kisi icin sigara satin alanlarin %20.2'si (37 6grenci),
herhangi bir kisi icin sigara satin almayanlarin %3.4'u
(3 0grenci) (x> = 12.240, p < 0.001); okulda basarili
olan 6grencilerin %13.5'i (35 6grenci), basansiz olan
ogrencilerin %35.7'si (5 ogrenci) (p=0.038) herhangi
bir zamanda sigara ictiklerini belirtmislerdir (Tablo 2).

Ogrencilerin;  ailelerinde halen sigara icen
kisilerin varlig1 ile herhangi bir zamanda si-
gara icme durumlan arasinda istatistiksel ola-

rak anlamh bir iliski bulunmamistir (0.670).

ilkogretim 6, 7, 8. siniflarda okuyan 6grencilerin
%50.4'U (61 d6grenci), lise kisminda okuyan 6grencilerin
%80.5°i (124 6grenci) herhangi bir kisi icin sigara satin
almuslardir (Ki-kare = 27.896, p < 0.001) (Tablo 3). ilk6g-
retim 6, 7, 8. siniflarda okuyan 6grencilerin %13.8'i (16
0grenci), lise kisminda okuyan 6grencilerin %50.3'li (77
0grenci) sigaraicenyakinarkadaslarinin oldugunubelirt-
mislerdir (Ki-kare = 38.931, p<0.001) (Tablo 4). Ailesinde
halen sigara icen kisi bulunan 6grencilerin %75.0'1 (99
ogrenci), icmeyenlerin bulundugu dgrencilerin %53.4'ii
(70 6grenci) herhangi bir yerde sigara dumanina ma-
ruz kalmislardir (Ki-kare = 13.313, p < 0.001) (Tablo 5).
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Tablo 1: Ogrencilerin Subelerine ve Kisimlarina Gore Sigara icme Durumlarinin Dagihimi

Sigara icme Durumu

Sube/Kisim Hic icmedim ictim ama biraktim Ara sira iciyorum Diizenli iciyorum Toplam

Sayl % Sayl % Sayl % Sayl % Sayl %
Sube
ilk6gretim 6 29 87.9 3 9.1 1 3.0 - - 33 121
ilk6gretim 7 39 100.0 - - - - - - 39 14.2
ilk6gretim 8 45 90.0 3 6.0 2 4.0 - - 50 18.3
Lise 1 34 94.4 2 5.6 - - - - 36 13.1
Lise 2 52 88.1 4 6.8 2 3.4 1 1.7 59 21.5
Lise 3 35 61.4 8 14.0 10 17.6 7.0 57 20.8
Kisim
ilkogretim 6,7,8 113 92.6 6 49 3 2.5 - - 122 44.5
Lise 121 79.6 14 9.2 12 7.9 5 3.3 152 55.5
Toplam 234 85.4 20 7.3 15 5.5 5 1.8 274 100.0

Tablo 2: Ogrencilerin Bazi Ozelliklerine Gére Herhangi Bir Zamanda Sigara icme Durumlarinin Dagilimi

Herhangi Bir Zamanda Sigara icme Durumu

Ozellik icmis/iciyor icmemis Toplam

p

Sayl % Say1 % Say1 %

Yas
14 ve alti 9 6.4 131 93.6 140 513
15 ve ustu 31 233 102 76.7 133 48.7 p<0.001
Toplam 40 14.7 233 85.3 273 100.0
Kisim
ilkogretim 6, 7, 8 9 7.4 113 92.6 122 445 -0.004
Lise 31 20.4 121 79.6 152 55.5 p=0.
Toplam 40 14.6 234 85.4 274 100.0
Herhangi bir kisi icin sigara satin alma
Evet 37 20.2 146 79.8 183 67.3 <0.001
Hayir 3 3.4 86 96.6 89 32.7 p<0.
Toplam 40 14.7 232 85.3 272 100.0
Okul basansi
Basanh 35 13.5 225 86.5 260 949 -0.038
Basarisiz 5 35.7 9 64.3 14 5.1 p=0.
Toplam 40 14.6 234 85.4 274 100.0

Tablo 3: Ogrencilerin Kisimlarina Gore Herhangi Bir
Kisi Icin Sigara Satin Alma Durumlarinin Dagilimi

Tablo 4: Ogrencilerin Kisimlarina Gore Sigara icen

Yakin Arkadaslari Olmasi

Durumunun Dagilimi

Herhangi Biri icin Sigara Satin Alma Sigara icen Yakin Arkadasi
Kisim Evet Hayir Toplam Kisim var Yok Toplam
Sayl % Sayl % Sayl % Sayl % Sayl % Sayl %
ilkogretim 6, 7, 8 61 50.4 60 49.6 | 121 44.0 ilkogretim 6, 7, 8 16 13.8 | 100 | 86.2 | 116 | 43.1
Lise 124 | 80.5 30 19.5 | 154 56.0 Lise 77 50.3 76 49.7 | 153 56.9
Toplam 185 | 67.3 90 32.7 | 275 | 100.0 Toplam 93 346 | 176 | 654 | 269 | 100.0
Ki-kare=27.896  sd=1 p<0.001 Ki-kare=38.931  sd=1 p<0.001
Tablo 4: Ogrencilerin Kisimlarina Gore Sigara icen Yakin Arkadaslari Olmasi Durumunun Dagilimi
Sigara Dumanina Maruz Kalma
Ailede Halen Sigara icen Kisi Evet Hayir Toplam
Sayl % Sayl % Say1 %
Var 99 75.0 33 25.0 132 50.2
Yok 70 53.4 61 46.6 131 49.8
Toplam 169 64.3 94 35.7 263 100.0
Ki-kare=13.313 sd=1 p<0.001
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TARTISMA

Sigara onemli saglik sorunlarina yol acan zararli
aliskanliklardan biridir ve daha cok genc yaslarda
kullanilmaya baslanmaktadir. Ogrenciler arasindaki
bu riskli davranislarin boyutlarinin ve nedenlerinin
bilinmesi, gelistirilecek ©ncelikli saghk politikalar
icin 6nemli veriler saglayabilir. Bu amacla Ankara’'da
bir 6zel egitim kurumunda ilkégretim 6, 7, 8. sinif
ve lise 6grencileri arasinda bu calisma yapilmistir.

Ogrencilerin  okul basarlar ile herhangi
bir zamanda sigara icme durumlan arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulunmustur.
Basarnilh ©0grencilerin %13.5i, basarisiz 6grencilerin
%35.7'si herhangi bir zamanda sigara icenlerdir.
Basarnisiz dgrencilerde sigara icme yiizdesinin
daha fazla oldugu goriilmektedir. Yapilan benzer
bir calismada okul basarisi koti olanlarda sigara
icme sikligt daha yiiksek bulunmustur (20).

Bu arastirmada yasi on dort ve altinda olan
ogrencilerin %6.4'li, yasi on bes ve dstiinde olan
ogrencilerin de %23.3' herhangi bir zamanda
sigara icenler olarak bulunmustur. Ogrencilerin
yaslan ile herhangi bir zamanda sigara icme
durumlan arasinda istatistiksel olarak anlamh bir
iliski saptanmustir. Bu konuya dikkat ceken cok
saylida arastirma vardir (13, 14, 15). Bunun nedeni;
yas arttikca, adolesanlarin arkadas etkisine daha
duyarli hale gelmeleri, baskalarina buyudiiklerini
kanitlamak istemeleri, sigara icerek ozgiirlestiklerini
sanmalari, sikintili ve gergin anlarnnda sigaray! bir
¢6ziim yolu olarak gormeleri, rol model aldiklan
insanlara benzeme istekleri gibi bircok faktor olabilir.

Bu arastrmada herhangi bir donemde sigara
icenler ilkdogretim 6, 7, 8. sinf ogrencilerinde
%7.4, lise ogrencilerinde %20.4, toplamda ise
%14.6 olarak bulunmustur. Simif diizeyi arttikca,
ilkogretimden liseye geciste sigara icme yiizdelerinde
artis dikkati cekmektedir. Bu artisin yas ve
herhangi bir zamanda sigara kullanma arasindaki
iliskiyle paralel bir seyir izledigi disiiniilebilir.

Arastirmada sigaraya baslama vyasi olarak 7,
10, 11, 12 gibi yaslar belirtilmistir. Baslama yasinin
ortalamasi 13.7 bulunmustur. Tiirkiye’de ortadgretim
ogrencilerinde 11-14 yaslarinda sigaraya baslama
olasiligr %43-50'dir (13, 17). Yine PiAR (Pazarlama ve
Kamuoyu Arastirmacilari Dernegi) arastirmasina gore
tiryakilerin %63’4 sigara icmeye 18 yasindan once
baslamaktadir (16). Bu durum sigarayla miicadelenin
lise yillanyla birlikte ilkogretim yillarini hedeflemesi
gerektigini disiindiirmektedir. Eger o yillarda etkili
miicadele ile basarili olunursa eriskinlerdeki sigara
icme hizlan ve sigaraya bagh gelisen hastaliklarda
da azalma olacaktir. Chassin ve arkadaslan sigarayi
erken vyaslarinda birakan genclerin yarisinin eriskin
donemde sigara icmedigini gostermistir  (18).

Buarastirmadad6grencilerinailelerinde sigaraicme
durumuna bakildiginda, halen sigara icen herhangi bir
Kisinin olmasi %49.8, sigara icmis birakmis kisi olmasi

ise %30 olarak bulunmustur. Ailede halen sigara icen
herhangi bir kisi olmasi yilizdesinin yaklasik %50
olmasi onemli bir bulgudur. Pek cok calismada evde
anne, baba ya da kardesin sigara icmesinin genclerin
sigaraya baslamasi lizerinde 6zendirici bir rol oynadigi
ortaya konulmustur (21, 22, 23). Aile ici sorunlarin da
ayni etkiye sahip oldugu gosterilmistir (22). Celik ve
arkadaslarianne babalarin sigaraicmesiile dgrencilerin
sigara icmesi arasinda bir iliski gozlemezlerken,
kardeslerin birbirlerinden etkilendigini belirtmislerdir
(24). Bu calismada ise ogrencilerin sigara icme
sikligl ile o©grencilerin ailelerinde sigara icme
durumlan arasinda anlamh bir iliski bulunmamistir.

Halen sigara icen yakinlan olan 0Ogrencilerin
babalarinin sigara icme sikhg1 %75.2, annelerinin
ise %51.1'dir. Anne ve babalann, cocuklar icin rol-
model oldugu disindiliirse bu énemli bir bulgudur.

Genel toplamda, 6grencilerin sigara konusunda
bilgi aldiklan en 6nemli kaynak olarak ilk Gc sirayi
televizyon (%38.5), okuldaki dersler (%22.2) ve
saghk personeli (%8.4) almaktadir. Bu durumda
televizyonun genclerin sigara konusunda egitiminde
onemli bir arac oldugu sonucu ckarilabilir. Bu
ylizden gorsel basin aracihigiyla yapilan sigaranin
zararlarina yonelik egitim faaliyetlerinin artinimasi
gerektigi distinilebilir. Okuldaki derslerin bilgi
kaynagi olarak ikinci sirada olmasindan, 6grencilerin
egitiminde derslerin etkili oldugu ve okuldaki sigara
icme sikhgim azalttugr diisiniilebilir. Sigara 6nemli
bir halk saghgi sorunudur. Saglik ocagi personeli
okullarda saglik taramasinin yaninda, saglik egitimi
de vermelidir. Boylece 6grenciler sigaranin zararlari
konusunda daha bilincli bir diizeye gelebilir, ileride
sigaranin yol acacagl saghk sorunlarn azaltilabilir.

Ogrencilerin sigaranin yol actigi hastaliklardan
en cok bildigi, herkes tarafindan da bilinen, toplumda
en cok vurgulanan akciger kanseri olmustur.
Ogrenciler tarafindan sigarayla iliskisi iyi bilinen diger
hastaliklar; kalp hastaligi ve girtlak kanseridir. Bunlar
da; akciger kanserinden sonra zararlan acisindan en
cok vurgulanan hastaliklardir. Bu yilizden iyi biliniyor
olabilirler. Sigaranin neden oldugu diger hastaliklar
ogrenciler tarafindan yeterince bilinmemektedir.

Ogrenciler sigara dumanina maruz kalma
acisindan incelendiginde %64.5’i herhangi bir yerde
sigara dumanina maruz kaldigini belirtmistir. En sik
maruz kalinan ortam %42.1 ile evdir. Ailede sigara
icme durumu ile herhangi bir yerde sigara dumanina
maruz kalma durumu arasinda istatistiksel olarak
anlaml bir iliski bulunmustur. Ailelerin evde sigara
icmeleri cocuklarin daha fazla sigara dumanina maruz
kalmalarina neden olmaktadir. Kapali ortamda sigara
icilmesi cocuklari pasif icici konumuna diisiirmektedir.
En sik sigara dumanina maruz kalinan ortamin
ev olmasi, ebeveynlere evde sigara icilmemesi
konusunda ve pasif iciciligin zararlari hakkinda
egitim verilmesi gerektigini  diisiindiirmektedir.

icmis / iciyor olan 6grencilerin; ilkogretim 6, 7, 8.
siniflarda %50.4°l, lisede %80.5'i, toplamda %67.3'li
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daha oOnce yakinlan icin sigara satin aldiklarini
belirtmislerdir. Dolayisi ile hem 4207 sayili tiitiin
mamullerinin zararlarinin dnlenmesine dair kanunun
3. maddesi ihlal edilmistir, hem de sigara ile cocugun
yakin temasina neden olunmustur. Arastirmada
herhangi birisiicin sigara alanlarla sigarayi icmis / iciyor
olanlar arasinda anlaml bir iliski bulunmustur. Sigara
satin alanlarda sigara icmis / iciyor olma yiizdesi daha
yiiksek bulunmustur. Halen icmekte olan 6grencilerin
%70'i sigarayl satin alma vyoluyla temin ettigini
belirtmislerdir. Bu sonuclar bize, sigaranin 18 yasindan
kiicliklere satilmamasi icin daha etkin bir sekilde
denetleme yapilmasi gerektigini diisiindiirmektedir.

Lise ogrencilerinin yakin arkadaslari arasinda
sigara icenler %50.3, ilkdgretim 6, 7, 8. sinif
ogrencilerinde ise %13.8 olarak belirtilmistir. Cevre ve
arkadas faktordi, her tiirli kotii aliskanhkta oldugu gibi
sigara konusunda da belirleyici olabilmektedir. Sigara
icenarkadaslannvarhgindacocuguntoplumdakendine
yer bulma istegi ya da grup baskisi onun sigaraya
baslamasini kolaylastirmaktadir. Bircok calismada
cocuklarin sigaraya baslamasinda en cok 6zendikleri
kisilerin arkadaslarn oldugu goézlenmistir (21, 25).

Ogrencilerin sigaraya baslamamaile ilgili onerileri
incelendiginde; 6grencilerin %22.3'ti bilgilendirme /
egitim, %19.1'i 68iit verilmesi, %9.8’i akran etkilenimi
ve arkadas cevresine yonelik miidahale yapilmasini
onermislerdir. Ogrencilerin, egitimi onemli
bulmasi saglik hizmeti sunanlarn egitim vermeye
yonlendirmelidir. E@itim Kkisiye yoOnelik koruyucu
hizmetlerden biri oldugu icin 6nemsenmelidir. Ayrica
ogrencilerin  %9.3'i  yasalann getirdigi yasaklara
uyulmasini onermislerdir. Sigaranin, 4207 sayili
yasada belirtildigi lizere, 18 yasindan kiiciiklere
satilmasinin engellenmesiyle cocuklann sigaradan
uzak tutulmasi kismen saglanabilir. Diyarbakir'da
yapilan benzer bir calismada 6grencilerin yaklasik
yarisi sigaraya baslamamak icin sigara ortamindan
uzak durulmasi  gerektigini  Onermistir  (19).

Ogrencilerin  sigarayr birakmak icin onerileri
incelendiginde; %28.9'u 06giit vermek, %18.8'i tedavi
/ doktor miidahalesi, %18.8’i egitim / bilgilendirme
faaliyetlerini dnermistir. Yapilan benzer bir calismada
ogrenciler sigaranin kendi iradeleriyle birakmalan
gerektigini ve bu calismadakine benzer olarak
tedavi destegi sunulmasi gerektigini 6nermistir (19).

Arastirma yapilan 6grenciler arasinda sigara icen
sayisl az oldugu icin, bazi iliskilerin karsilastiriimasi
sirasinda zorluklar yasanmistir. Ogrencilerin sigara
ictiklerini gizleyebilecekleri olasiligi g6z 6niinde bu-
lundurulmahdir. Cahismanin bir 6zel egitim kurumuna
0zgiil olmasi, bu nedenle daha cok st sosyo-ekono-
mik diizey ogrencilerini yansitmasi, calisma grubu-
nun kiiclik olmasi, arastirmanin diger sinirliliklandir.

Sonuc¢ olarak herhangi bir zamanda sigara
icme sikhgr toplamda %14.6 bulunmustur. Sigara
icme sikhgini etkileyen faktorler; yas, okul kismi,
o6grencinin basari durumu ve herhangi biri icin
sigara satin alma durumu olarak bulunmustur.

Sigaranin  yol actgr hastaliklar acisindan en
cok bilinen hastalik akciger kanseri olmustur.

Bu calisma hedef grubun sigaraya baslamamasi
ve etkilerinden korunmasi icin bazi miidahale
alanlar ortaya cikarmistir. Anne ve babalarin rol
model olmalar sebebiyle sigara icmeme konusunda
egitiimeleri veya sigarayl birakmalarn saglanarak
cocuklarin  sigaraya 0zenmeleri Onlenmelidir.
Anne ve babalarin evde sigara icmemeleri
saglanarak, cocuklann pasif icicilikten kurtulmalar
saglanmalidir. On sekiz yas altindaki cocuklara
sigara satilmasini engelleyen yasaya tam anlamiyla
uyulmalidir. Ogrencilerin sigara konusunda bilgi
aldiklari temel iki kaynak televizyon ve okul dersleri
oldugu icin sigaraya baslamayi 6nleme ve biraktirma
calismalarinda bu kaynaklar dikkate alinmalidir.
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