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Kisa siirede aliskanlik yapabilen sigara, kullan a n kisiye ekonomik bir
yiik getirmekle birlikte. icindeki madde lerle de organizmay1 olumsuz yonde
etkilemekte ve sagligimiza zarar vermektedir (2, 4, 6).

Sigaradan olumler uzun siirede ve indirekt bir sekilde oldugu igin
sigaranin zarar1 yeter-inci dnemsenmemektedir (12). Ulkemizde sigara
icmekten kaynaklanan 6liim sayisinin 100000'in tizerinde old ugu sanil-
maktadir (5). Tim Diinyada da yilda 2.5 milyon , Avrupa'da 500000'in
uzerinde 6lumiin etkeni olan sigara, tiim Akciger Kanseri 6liimle rin in
%90 'in dan , Kro n ik Obstriiktif Akciger Hastaligi 6lumlerinin %7 5'ind en,
I{roner Kalp Hastalig1 6limlerinin %25'inden soru mlud ur (1. 14).

Sigara dumaninda diger dumanlarda oldugu gibi ka t1, s 1v1 ve eri -
mis gazlarin karisimi bulunmaktadir. Ayrica 4000'in lizerinde kimyasal
meddeyi de igermektedir. Sigaradaki sagliga zararli maddeler dort ana
grupta incelenebilmekted ir (6, 13. 15. 18).

1. Nikotin

2. KanserojenMaddele r

3. Irritan Madde ler

4. Karbon Monoksit
Nikotin: Beyin ve sinir dokulari. kalp-damar sistemi. metabolizm a

ve diger dokular iizerine etki ebnektedir. Ozellikle beynin iist merkezle-
rine 6nce uyar1 ve daha sonra da inhibc edici olaral< iki yonde etki ed e r.
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Bunu n sonucu sigara igeni 6nce uyarir. sonra da sakin les tirir ve
keyif verir (16 ).

Kan s e roje n maddelerin siga ra dumaninda 43 gibi yiiksek sayida
oldugu belirle n mis tir. Bu maddele r s iga ra ka tran ind a bu lun mak tadur.
Radyoaktif elementler viicudun bagisiklik sistemi i¢in  6nemli olan
bolge le rd e bitikerek. kan s er ve diger ha s talikla ra ka rs 1 s avun ma
yetenegin i zay 1fa tmak ta d irlar (7).

Karbonmonoksit diger bir zararli madd edir. Sigara duman inda
%4 oran ind a kar bon mon oks it bu lun mak tadir. He mo globinin ka rbon mo-
nokside bagla n ma eg ilimi ok sijenden 210 kez dah a fazla dir. Bu da
ka n1 n oksijen tasima ka pas ites in i azaltmakta ve hipoks iye neden
olma k tadir (16).

Sigarada bulu nan diger zararli maddelerden biri de Siyanid'dir. Bu
madd e nin detoksifikasyonu igin 8 12 vitaminine gereksin im oldugundan
viicutta bu vitamin tii ketimin i ar ttirir (16).

Sigara erken donemlerde nefes , parmak, sac ve elbis ele rde koti
koku olusturarak, dislerde ve par m a kla rda sar a r ma yaparal,;, agizd a
k6 tu tat, halsizlik. giic kaybi. nefes darligi ve oksiiriik olus tura ral<
etkisini goster mekted ir (8. 17). Sigara i¢cimi ninin devam etmes i
d ur umund a is e artik sis te mler tizerine olumsuz etkileri daha belirg in
hale ge Ime ktedir (8, 17). Bu etkileri sistemlere gore ince leye rek olursal<
stphesi ilk sirayr Solunum Sistemi alacaktir.

I. SOLUNUM SIiSTEMIi

Sigara dumaninin. icerdigi irri ta n maddele r. mi kit s s algis in 1 ve
s a lg 1la nan m ik s in viskositesini arttira rak kronik okstirtige neden
olmak tadirlar (1 O). Aynca brons kan se rle rin in olusumunda da 6nemli
etkenlerden biri sigara dumandir. ik kez Radford ve Hunt sigara
d uma m nda bulunan 210-Polonyu m'dan yayilan Alfa 1s minin , brons
kanserle rin in olusumunda 6nemli bir e tken ola bilecegin i ileii s Gt rmii s -
le rd ir (10).

Erkeklerde 6liime yol acan kanserler arasinda Al<ciger Kanserleri
halen ilk sirada olma o6zelligini siirdii+-mektedir. Hastalik cogunlukla
uzun s ure siga ra ice nle rd e ve en sik 55-65 yaslarinda goriilmektedir.
Onceleri erkeklerde gorii le n bir has talik olmakla beraber, sigara tiiketi-
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minin artmig olmasina paralel olarak kadinlarda da gorilme sikligi
artmistir (10).

Sigara ice n ka d in la rd a Akciger Ka ns eri o Im a ri s ki 2.6-5 kat daha
fazladir. Sigara birakildiktan ancak 15 yil sonra bu risk, siga ra igme-
yenlerin s ah ip old ugu risk seviyesine diismektedir (3).

Akciger Kanserinin olusumuyla icilen giinlik sigara miktari. igme
stiresi ve dumani inhale etme derinligi arasinda dogru orant1 vardir. 20
yil giinde iki paket sigara i¢en kiside kanser olus ma oran1, hi¢ igmeyen-
lere gore 16-17 ka t daha fazladir (10).

Sigara ve tiitin kullaniminin agiz. dil. lar in ks . far in ks kanserle-
rinin olusumunda da 6nemli pay1 vard ir (14).

Yapilan aras tirma larda lar in ks kan se rli hastalarin %90'inin sigara
ictigi saptanmustir. Yine farenjit, larenjit. rinit gibi rahatsizliklarin ctiyo-
lojisindeki etmenlerden birisi de sigaradir (10).

Il . KALP-DAMAR SiSTEMIi

Kard iyovas kii ler s is te me toks ik etki gosteren belli basli maddeler
nikotin ile kar bon monoksittir. Bu maddeler kardiodina mik, a theroge-
netik, hemeostatik. vaskiilotoksfii: ve enfle ma tu ar etkiler gostererek
cesitli belirti ve olugsumlara sebep olurlar (8. 10. 19).

Nikotin katekolamin agiga ¢ikmasim ar ttirir, myokard ird tabilite-
s ini ve kalp temposunu yiikse Itir. Buna bagli olarak vaskiiler daralma
ve kan basincinda yiikselme meydana gelir. Bu arada trombositlerdeki
yapisma Ozellikleri de ¢ok belirgin bir sekilde artar (19).

Kar bon monoks itin ol us mas 1. myokarda oksijenin yeterli oranlarda
gelmesine engel olur. Bu ¢ok yonlii anormallikler koroner da mar dolasi-
min1 bozarak Myokard Enfarktiisleri'nin belirmesine ortam hazirlar (19).

Sigara alis kan 1ig1 olan 4000 orta yas grubu erkek tizerinde 10 yil
s iireyle yapilan bir arastirmada. giinde 20 sigara i¢enlerde Myokard
enfarktiis it igmeyenlerden 3 kat fazla oldugu bulunmus tur. Kadinlarda
ozellikle 45-50 yas grubunda bu oranin 5 kat daha fazla oldugu saptan-
mustir (26).

Dogum kontrol hapi kulla nan  hanimlarin, sigara i¢meleri
durumunda kalp krizi tehlikes in in be lirgin se kilde a rt t1g 1 yapilan arag-
tirmalarda saptanmistir. Ayrica mensti-uasyon dénemlerind e igilen
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s igara kan dolasimi tizerinde daha da zararli olmakta ve olumsuzluklar
kaUa narak ilerlemektedir (8).

Sigara ayak ve bacak damarlarimi olumsuz etkileyerek Bu rger 1-
lasta ligi'n a neden olmakta dir . Bu has talik 20-50 yas lar arasindaki geng
erkeklerde sigara icenlerde sik goriiliir. Sigara i¢c meyen lerde ve kad inla
rda seyrek olarak goriiliir (10).

Sigar a nin ka Ip damarlarimi tahrip edici roli. 6zelWde ugla rda
dolas imin azalmas1 seKklinde ortaya ¢ikmaktadir. Cilt damarlan nda
ka n la n m a n 1n azalmasi buraya gelen besinlerin azalmasina. bu da ciltte
erken yas lan maya . kirisikliklar a yol agmak ta dir . Sigara ice n bir
hanimin igmeyen yasitina gore daha ¢oki k ve vyasli gorindigiini
unutmamaliyiz (8).

I11. SINDIRIM SISTEMI

Ag1z boslugu ka nseri degimi dil. agiz tabani. yanak mukozasi
kanserlerini ifade eder. Agiz boslugu kanserlerrinde 6lim. sigaa
icen le rd e i¢ meye n le re go re 4.2 kat daha fazladir (10).

Ozefagus ka nse rle rin in kes in nede n i bilin memekle birlik te baz 1
kolay lastiric1 etmen lerin varhg gozlenmistir. Asin sicak , alkollii igkile r
ve sigaranin kan sere yal<al an m a riskini arttirdigi sa nilmak tadir (10).

Gasti-ik duedonal iilser ins idan s1 sigara ice n e rk e kle rde 2.1
kad inlarda 1.6 kez daha fazladir. Yapilan aras tirma sonuclarina gore
s igar ay 1 birakan hastalarin ilse r biiya kliigiinde 1 ay sonra %78. sigara
icmeyistirdirenlerde %53 oraninda azalma oldugu gorii Imds tii r (10).

Pankreas kanserlerinin eU<en le ri arasinda yine sigara yer al mak-
tadir (1, 10. 14).

IVV. URINER SiSTEM

Mesane kanseiinin etiyolojisi tam olarak bilinmemekle birlikte
sigaranin e Utis i oldugu tizerinde durulmaktadir. Mesane kanseri olan has
talarda yapilan bir c¢alismada deneklerin %58 'inin sigara i¢gme Oykiis
tiniin oldugu saptan mistir (10).

Arastirmalar sigara igenlerin igmeyen lere gore 3 kat daha fazla
mesane ka nserine yakalanma 1-isltin e sah ip old ug un u gos ten nis tir (10).
Sigaradaki kanserojen ma dd eler. bobr eklerden idra r yollar1 na oradan
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mesaneye ulagmakta ve uzun siire kanserojen madde tas 1yan idrarla
temas eden mesanede kanser meydana gelmektedir (1p).

V. UREME SiSTEMIi

Winkelstein 1977'de sigara igmenin servikal kanser olusumunda
etkili oldugu gorustini ileri s tirmiis tii r. Bu goris, sigarayla en fazla
iligkili kanserlerin akcigerler ve larinksteki gibi yassi1 hiicreli kanserler
olmasinma dayanmaktadir. Bu yass1 hiicreli kanserler ayrica serviks
kanserleri arasinda en sik karsilasilan histolojik bir tip olmustur (24).

Bir baska goriise gore de sigaranin dumaninda bulunan karsino-
jen maddelerin akcigerle rden absorbe edildigi ve kan yoluyla u¢ bolge-
lere transportunun sagla nd 181 ve bu sekilde servikal mukoza {izerinde
etkili olabilecegi ileri stiriilmektedir (7. 24).

Slattery ve arkadaslar1 sigara i¢gmenin servikal kanser 1;skini
arttirdigin1 30 yasindan geng ve seksiiel partneri olanlarda riskin daha
biliyuk oldugunu ileri sirmiislerdir (7. 24).

Buckley ve arkadaslar1 tarafindan yapilan bir diger ¢alismada da
erkegin sigara igmesinin kadinda serviks kanseri gelisme tehlikesini 2
kat arttirdig1 sonucuna varilmistir (24).

Simons ve arkadaslar1 da sigaranin serviks epite | hiicrelerinde yol
a ¢t 131 ONA hasarimi incelemigler ve "Sigara Serviks Kan se rin in
nedenidir" gorustini biyolojik temeli olan bir kanitla desteklemislerdir
(23).

Sigara icen kadinlarda kisirlik, erken dogum. disik, erken
menapoz. Oli dogum. oranlan; i¢gmeyenlere oranla daha yiiksek
bulunmustur (25). Sigara icen kadinlarin normalden yaldasik 2-3 yil
once menapoza girdigi géralmustur.

Sigaranin gebelik sirasmda asin sekilde kullanilmasiyla, nikotin
once kana daha sonra fetoplasental yolla da fetiise gecerek hem
maternal hem de fetal kanin oksijen tasima Kkapasitesini azaltmalctadir.
Ayrica plasenta! dama rla rda vazokonstriiksiyon olusturarak plasenta!
faaliyeti olumsuz yonde etkilemektedir. Bu nedenle gebede patoloji!( bir
durum olmadigir zamanlarda sigara i¢iminin kisitlanmasi veya tamamen
yasaklanmasi. 6zellikle astim ve dispnenin bulundugu durumlarda ise
sigara i¢iminin derhal birakilmasi gerekir (16).
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Gebelik siiresince sigaraigimi fetistin gelis mes ini olumsuz yoénde
e tkileyerek diis it k dogum agirlik It bebeklerin dogmas ina neden olma kta -
dir. Yapilan c¢alismalar sigara ice n annelerin bebeklerin in, sigara ic me-
yen an nele rin be bekle rind en 150-353 gr. dah a az oldugu genellikle 2500
gr. altinda olduklar: gorilmiistir (16).

Hamileligind e giinde 10 adette n az sigaraigen an nelerin bebe kle -
rin d e. sigara ic meyen a nnelerin bebeklerine gore 2 kat dah a faz la ani
bebek 6li m i (sag likli gorii nen bir bebegin sa ptan a bilen bir ned eni
olm al<s 1zin a ni 6liimii) goriilm e k tedir. Gii nde 10 a d e tte n dah a ¢ok
sigara ice nann ele rin be beklerind e ise a ni bebek 6li m tine 5-6 katd ah a
cokrastlanmaktadir(22).

Ha m ileligi boyu nca giin de | O a de tte n fazla siga ra i¢e n an n elerin
cocuklanm 4 yasma geldiklerinde ortalama zeka d tizeyleri, i¢ meyen
annelerin goc uklarina gore dahadisik oldugu gorilmistir.

Tutin end s t;sind e ¢alisan kadin lar arasinda yapilan bir ara s tir -
mada dis k. erken dogum ve a det bozu klu kla rin mm %45 gibi yi kse k
diizeylerde bulunmasiyla, bazi 6nlemler alinmis ve bu diizeyin % 15'e
dismesisaglanmistr (16).

VI .SIGARA iCME iLE ILiSKIiLi DIGER DURUMLAR

A. Sigara ve Losemi: Mic hael Siegel. sigaraile 16se mi a ra s indal <i
iliskiyi aras tiran ve ¢cogu 198 6 yili sonrasinda yaymlanan 15 aras tirma-
nin (9 vaka-6 kohort) bulgularm incelemisve bunlarnn sonucunda
"Siga ra Mye loid Los emi'nin nedenlerind en biridir" yargis in a va r m 1s tir
(20).

B. Sigara ve AIDS: HN viriisiinii tasiyan ve sigara igen in san larin
a yni vil-s i tas 1y1p i¢ meyenlere gore bazi has taliklara daha kolay ya ka - la
ndiklar1 saptanmistir. ABD Has talik lar1 Kontro I ve Onleme Merkezininb
ildirisine gore. sigara igcen HIV tasiyicilarinin Zatiirreye daha cokya
kalandiklan ve bu I<isilerde hayati tehlike tas imayan agiz enfeksiyon- la
rnyla digei-lei;ne gore daha sik karsilas tiklar1 gori Imii s tiir.

C. Sigarave Katarakt: William G.Chisten ve arkadas lar1. sigara
ile yas lilik ka ta ragi a ra s in dal<i ili s kiyi ara mak icin 17824 erkek hekimi 5
yil siire ileizle mislervesonrada ginde 20 tane ve daha fazla sigara
icen lerdeyas liliga bagli kataragin ortaya ¢ikma olasiliginin. hig
icmeyenlere gore 2.16 misli daha fazla oldugunu saptam islardir (9).
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Kadinlarda sigara i¢me ile yas lilik ka tar agi arasindaki ilis kiyi ise
Susan E.Hankins on ve arkadaslari arastirmis. Ssonugta sigara i¢mis
olanlarda kataraga yakalanma olasiligini igmeyenlere gore yiiksek
bulmuslardir (11).

Siga ra ni1 n s ag liga zara rla r1 Londra He kimler Bir ligi'n in Sigara ve
Saglik kon us undaki besinci raporunda soyle 6ze tle nme k tedir (21):

1. Sigara icen annelerde kendiliginden diisiik yapma oran1 %25'-
ten daha fazla olmaktadir.

2. . Hamileliginde sigara icen kadinla rda p re ma ti re dogu m
oran 1 iki misli da ha fazladir.

3. Sigara icen anneden dogan bebekler ortala ma 200 gr. da ha
hafif dogar la r. Baba nin sigara kullanimi ela be beg in ag irligim
onemli olciide azal tmaktadir.

4. Sigaraice n an ne lerde, 6li do gu m yapma orani ve dogumu
izleyen bir hafta icinde bebek 6liim ora mi {igte bir nis pe ti nde
yi ksek olma ktadr.

5. Gebe likte i¢gile n sigaranin etkileri bebe klik donemini agsma kta,
biiyti meyi ve egitimdeki ba s a riy1 olumsuz draa k e tkile mek-
tedir.

6. Niko tin ba gim lilik ya pic1 bir maddedir. Sigara ice n b ir¢o k
coc uk nikotin bagimhis 1dir ve biraktigi zaman yoksunluk belir-
tileri hisseder.

7. Sigara kullanimi ile alkol. esrar. kokain gibi dige r bag im lilik
yapict maddelerin kullanimi arasinda bir ilis ki vardir.

8. Sigara ice n ¢ocu klar ve gengle r solu n um yolu has ta likl a rin a
daha ¢ok yakalanirlar. Bunlarin okula ve ise d eva ms izlikla r1
bu neden le dah a fazla olur.

9. Sigar a igen ¢ocuklar, icm eye n ¢oc u klar a go re 2-6 mis li daha
fazla oksiirtirler ve balgam ¢ilmn rlar.

10. S igaraice n as timl lar 1in ha s tal 1k be lirtile ri ve akciger fonksi-
yonlar 1 s igara ic meyen as timlila ra gore dah a kotidr.

11. Cocukla r s iga ra igm eye ne kadar erken bas la rs a orilann akci-
ge r kanserine yakalanma ris kle ri o ka da r fazlaolu r.
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12.

13.

14

7.
18
19

Sigaraku llan mm1kalpicin bir uya ran olu p s tres in kalp tzerin -
deki etkisini arttirir.

Sigaraicenlerhem siiratkos ullannda hem de uzun mesafe
kos ullarind a dezavan taj lidirlar. Gii nde 20 sigara igen birisinin
bit- ya rim ma ra tonda ki basa n si. bu kis id en 12 yas biiyiik ve
sigara igmeye n bir itis in in basan s1 ile denk tir.

. Sigara ku llan im1 kanin pihtila s ma gic tint arttirir ve kan lipid
diizeyini yukseltir. bunlar kaJp hastaligimi kolay las tiran et-
menlerdir.

. S uba nak roid beyin kan amaJa nsigaraicen ge ng lerd e i¢
meyen- lerden 6 misli daha siktir.

Siga raya baslama yasidi s ti kee kalp has taJig mimn o rta ya
cikm a yas1 d a d iiser.

Sigara kullan im1deri yaslanmasini ve kirisikliklarini ar ttirir.
Sigara icen kadinlarda sterilite 2-3 misli daha fazladir.

. Sigarakullani m1ba gis iklig 1 olum suz yonde eU<ilcr ve bu da

I-11V e nfe k s iyon ris Kinin a rtis 1yla bagla n tilidur.

Sigara tiryakile rinin kend ilerine hakl ilik pay 1 ¢ika rma lan igin ma
gazin dergilerinde yer alan sigaranin faydalarina da goz atacak olursa k
bu nla r1 s6yle siralaya bilir-iz:

Sigara igeni ko pek 1sirmaz! Ciinkii. bastonla gezer.

Sigaraigenin evine hirs 1z g irm ez! C iinkii , sa ba ha kada r 6ks -
rur.

Sigaraicen ltisi ihtiyar lamaz! Ciinki, geng yas ta olir.

Sigaraice nitisi mitevaz id irl C tinkii , her orta mda herkes ten a

tes ve s iga ra is teye bilir.

Sigara icen itisi kibardir! Ciinkii. Zehirini dostuna ikram eder.

Sigaranin gozden gegirdi gimiz tim bu zarar ve faydalarinmn ()s
onunda sigara icenlerin tiimiiniin "ELVEDA SIGARA ME RHABAHAYAT"
de melerin i diliyo r ve "HER S IGARANIN TAB UTA CAKILAN BIiR CiV i" old
ugunu belirtmek istiyorum.
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