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Tip Fakiiltesi Ogrencilerinin Elektronik Sigara Kullannmina iliskin Tutumlari,
Davramslan ve iliskili Faktorler

Ecem Tiiziin!, ilknur Aglar?, irem Cakmak?, irem Cangar?, irem Cicekci?, irem Kilic?, irem Kiran?, Ahmet
Emre Kocak?, Erhan Eser?

1Devrek ilge Saglik Midurligi

?Manisa Celal Bayar Universitesi Tip Fakdiltesi Halk Sagligi Anabilim Dali

Amag: Tatdn kullanimi, neden oldugu saglik sorunlari ve oldukc¢a sik kullanimi sebebiyle giinimuzde
hala buyuk bir cevre ve halk saglgi sorunudur. Elektronik sigaranin bunlar arasindaki yeri 6zellikle son
zamanlarda artan popularitesi sebebiyle dn plana ¢ikmaktadir. Calismamizda tip fakultesi
ogrencilerinin tatan Urunleri ve e-sigara kullanim sikhdini, e-sigara hakkinda bilgi dizeylerini, e-
sigarayla ilgili tutum ve davranislarini belirlemeyi hedefledik.

Gereg Yontem: Arastirmamiz 13.04.2023-28.04.2023 tarihleri arasinda yuruttlen kesitsel tipte bir
arastirmadir. Arastirma 2022-2023 egitim donemi 4, 5 ve 6. sinif tip fakiltesi 6grencileri (n=591)
Uzerinde yaratilmastir. Veriler, online ve yiz ylze goérisme teknikleriyle toplanmigtir. Katilim orani
%70,6(n=417)'dIr.

Bulgular: Arastirma grubunun %53,7’si kadin, %28,3’0 dénem 4, %34,3’0 dénem 5 dgrencisidir.
Katilimcilarin %44,4°U aktif olarak sigara kullanmaktadir. ilk kez sigara deneme yag! 16,82+3,36
(1Q25-75 = 15,0-19,0)’dir. Sigara kullanan katilimcilarin %36,7’u psikolojik rahatlama igin, %36,7’i
gunldk rutinleri ile bagdastirdidi igin sigara kullandigini belirtmistir. Katilimcilarin %13.7’sinin dizenli e-
sigara kullandigini belirtmektedir. E-sigara kullanim sebeplerine baktigimizda %89,2 katilimci aroma
ve kokusu glzel oldugu icin, %41,4  sigaradan daha az zararli oldugunu distndugu icin, %39,6’sI
meraktan kullandigini belirtmektedir.

Sonug: Tip fakiltesi 6grencilerinde, her 3 6grenciden biri dizenli sigara kullanmakta ve her 5
o6grenciden biri e-sigara kullanmaktadir. Sigaranin zararlari ve saglik Gzerine negatif etkilerine hakim
olan gelecegin hekimlerinin tutun kullaniminin bu oranda ylksek olmasi ¢arpici ve goz ardi
edilmemesi gereken bir gercektir. E-sigaranin Ggte birinden fazlasi illegal olarak satisi yasak olan
tekel/tobacco magazalarindan satin alinmaktadir.

Anahtar Kelimeler: tittn, sigara, elektronik sigara
Tiirkge Kisa Baslik: E-sigara Kullanimi
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Thoughts, Attitudes And Behaviors Of Medical Faculty
Students Regarding E-Cigarette Use

Ecem Tiiziin!, ilknur Aglar?, irem Cakmak?, irem Cangar?, irem Cicekci?, irem Kilic?, irem Kiran?, Ahmet
Emre Kocak?, Erhan Eser?

1Devrek ilge Saglik Midurligi

2Manisa Celal Bayar Univercity Medicine School Public Health

Tobacco use remains a significant environmental and public health concern in today's world, given the
health-related issues it triggers and its widespread prevalence. Electronic cigarettes have gained
prominence recently, becoming increasingly popular. In our research, our objectives are to ascertain
the frequency of tobacco and e-cigarette use among medical faculty students, evaluate their level of
understanding regarding e-cigarettes, and explore their attitudes and behaviors concerning these
devices.

Our research is a cross-sectional study conducted from April 13, 2023, to April 28, 2023. It involved
4th, 5th, and 6th-grade medical faculty students (n = 591) during the 2022-2023 academic year. Data
were gathered through a combination of online and face-to-face interviews, resulting in a participation
rate of 70.6% (n = 417).

Of the research group, 53.7% are female, 28.3% are 4th-year students, and 34.3% are 5th-year
students. Among the participants, 44.4% actively smoke cigarettes. The average age of first trying
cigarettes is 16.82+3.36 (1Q25-75 = 15.0-19.0). Among cigarette users, 36.7% mentioned using
cigarettes for psychological relaxation, and 36.7% stated that they used cigarettes because it aligned
with their daily routines. Approximately 13.7% of the participants reported regular e-cigarette use.
When looking at the reasons for e-cigarette use, 89.2% of participants mentioned using it because of
its appealing flavor and scent, 41.4% believed it to be less harmful than traditional cigarettes, and
39.6% mentioned using it out of curiosity.

Among medical faculty students, one out of every three students regularly smokes cigarettes, and one
out of every five students uses e-cigarettes. The fact that future healthcare professionals, who are
aware of the harms and negative effects of smoking on health, have such a high rate of tobacco use is
striking and should not be ignored.

More than a third of e-cigarettes are purchased from monopoly/tobacco stores, where sales are illegal.

Keywords: tobacco, cigarette, e-cigarette
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ingilizce Kisa Baslik: E-cigarette Use

TIP FAKULTESI OGRENCILERININ ELEKTRONIK SIGARA KULLANIMINA iLISKIN

TUTUMLARI, DAVRANISLARI VE ILISKILI FAKTORLER

THOUGHTS, ATTITUDES AND BEHAVIORS OF MEDICAL FACULTY STUDENTS

REGARDING E-CIGARETTE USE
GIRiS

Tatdn kullanimi, neden oldugu saglik sorunlari sebebiyle énemli bir cevre ve halk saghgi
sorunudur. 2020 yilinda didnya ndfusunun %22.3’UG, dunyadaki erkeklerin %36,7’si ve
diinyadaki kadinlarin %7,8’i tiitiin kullanmistir(1). Tirkiye’de ise 2019 yili TUIK verilerine gére

tuttin kullanim orani %28,0’dir. Bu oran erkeklerde %41,3, kadinlarda ise %14,9'dur(2).

Yapilan galismalarda sigara icme sikhidinin Universite 6grencilerinde daha fazla oldugu
gorulmustur. 23 Ulkeden 19.298 Universite 6grencisinin dahil edildigi bir arastirmada, sigara icme
sikliginin erkeklerde %14-47, kadinlarda ise %2-46 arasinda degistigi gosterilmistir(3). Turkiye’de

bu sikigin %20 ile %48 arasinda degismekte oldugu goériimustiir(4). Universitede okunan yil

arttik¢a, sigara icme oranlari da artmaktadir(3).

Piyasay! canlandirmak, tiketimi yonlendirmek ve talebi arttirmak icin titlin Grinleri farkli
sekillerde sunulmaktadir. Nargile, kiyilmis sarmalik titin mamull, puro, pipo, elektronik
sigara, geleneksel sigaraya baglica alternatiflerdir. Elektronik sigaranin bunlar arasindaki yeri

Ozellikle son zamanlarda artan popularitesi sebebiyle 6n plana ¢ikmaktadir(5).

E-sigaralar titin icermemesine ragmen kullanildii esnada sigaraya benzer sekilde
keyif verir(6). E-sigara saticilari bu Urind “sigara icmedeki nikotin istegini karsilayacak daha iyi
bir alternatif’, “sigara icmeyi azaltan, biraktiran ya da saglikl igici olmaya yardimci”’,
“geleneksel sigara igiminin tim saglik, sosyal ve ekonomik sorunlari olmaksizin ayni zevk ve
memnuniyet” olarak tanitmaktadirlar(7,8). E-sigara hakkinda yapilan galismalar giin gectikce
artmasina ragmen, etkinligi ve guvenligi ile ilgili kanita dayali, kesin, tarafsiz veriler hala

yetersizdir(9). E-sigaranin neden olabilecedi sorunlarla ilgili 38 arastirmanin derlendigi bir



calismada E-sigaranin ¢ok sayida saglik sorununa yol acabilecegi belirtiimistir(10). E-
sigarayla ilgili FDA'in de icinde oldugu calismalarda da benzer olarak, e-sigaranin iginde
nitrozaminler gibi karsinojenler, dietilen glikol ve titliine 6zglu bilesiklerin oldugu ortaya
konulmustur. Bunun yaninda e-sigara buharinda asetaldehit ve civa gibi zararli maddeler de
bulunmaktadir(11,12). E-sigaralar, sigarayr birakma ydntemi olarak FDA tarafindan
onaylanmamistir(13). 2010 ve 2014 yillar arasinda zehir merkezlerine yapilan aramalarda e-
sigarayla ilgili vakalarin artisi dikkati gekmektedir(14). Amerika Birlesik Devletleri Hastaliklari
Kontrol ve Onleme Merkezi (The Centers for Disease Control and Prevention)nin “Ulusal
Genclik Tatin Arastirmasi” kapsaminda e-sigara kullanim orani 2014 yilinda ortaokul
ogrencilerinde %3,9, lise 6grencilerinde ise %13,4 olarak bulunmustur(15). Turkiye’'de kullanimi
gittikce yayginlasan e-sigaranin, 2013 yilinda bir mevzuat dizenlemesiyle reklami, satisi ve
tatln Urdnlerinin kullaniminin yasak oldugu yerlerde kullanimi yasaklanmigstir(16). Fakat tim
bu sinirlama ve yasaklara ragmen internet ve sosyal medya araclari araciligiyla e-sigara tanitim
ve pazarlamasinin hizla bayimesi nedeniyle, halk arasinda e-sigaray! bilme ve kullanma
yuzdesi artmaya devam etmektedir. Turkiye’de yapilan bazi ¢aligmalara gore e-sigara deneme
sikhdr %29,9-%43,1; aktif e-sigara kullanma sikhgr %10,7-19,0 bulunmustur(5,17,18). E-
sigara kullanicilar ile yapilan bir galismada, katilimcilarin %97’sinin e-sigara kullanmadan
once geleneksel sigara kullandigi, %62,8'inin geleneksel sigarayi birakmak igin e-sigara
kullanmaya basladidi, %34.2’sinin halen geleneksel sigara ile birlikte e-sigara kullandid,
%61.7’sinin 12 aydan uzun slredir e-sigara kullandidi, %51.7’sinin uyandiktan sonra ilk 30
dakikada igerisinde e-sigara kullandigi ve tamaminin e-sigarayi geleneksel sigara kullananlara

tavsiye ettigi saptanmistir(19).

Calismamizda tatun GrUnlerinin - ve e-sigaranin  kullanim sikhidini, genglerde
yayginlasma sebeplerini, genclerin e-sigara hakkinda bilgi diizeylerini, e-sigarayla ilgili tutum

ve davraniglarini belirlemeyi hedefledik.



GEREC YONTEM

Arastirmamiz, XXX XXX Universitesi Tip Fakiiltesi'’nde 2022-2023 déneminde 6grenim
goOren stajyer ve intdrn doktorlar (Donem 4, 5 ve 6) Uzerinde ydritilen kesitsel tipte bir
arastirmadir, 13.04.2023-28.04.2023 tarihleri arasinda yuratilmustir. Bu dénem igin bu
siniflarin  toplam mevcudu 591 6grenciydi. Ornek secilmeyip tim mevcuda ulasma
hedeflenmistir. Veriler, sosyal medya gruplari Gzerinden online (%89,0) ve yliz yuze gorisme

(%11,0) teknikleriyle toplanmistir. Calisma sonucunda katihm orani %70,6 (n=417) olmustur.

Calismamizin bagimh degiskenleri sigara, e-sigara ve diger tatln Grtnlerinin kullanimi
olarak belirlenmistir. Bagimsiz degiskenler ise cinsiyet, akademik basari (6z akademik
yeterlilik algisi), gelir algisi, sosyal sinif, aile tipi, yasanilan yer, iliski durumu, ailenin yasadigi
cografi bélge, anne-babanin egitim durumu, VKIi (viicut kitle indeksi), kronik hastalik varlig,
psikiyatrik hastalik varhid, fiziksel engellilik durumu, uyku kalitesi, beslenme algisi, fizik aktivite,
hobiler, kulip/dernek/parti Uyeligi durumu, sosyal iligkiler, aile iligkileri, alkol kullanimi,
psikolojik iyilik hali, diger tittin Grtnleri kullanimi, sigara ve e-sigara kullanim sebepleri, kapall
ortamlarda sigara kullanimiyla ilgili distinceler, e-sigarayl duyma ve deneme durumu, yakin
cevrede e-sigara kullanimi, e-sigara konusunda zarar ve bagimlhlik algisi, e-sigaranin yasalligi
ile ilgili algilar olarak belirlenmistir. Sosyal sinif degerlendirmesi Boratav’in sosyal sinif
degerlendirmesine gore yapilmistir(20). Kisilerin psikolojik iyilik halini dlgmek igin WHO-5
indeksi kullaniimistir. WHO-5 indeksi 1998 yilinda Diinya Saglk Orgiti tarafindan geligtirilmis

bir dlcektir. Kisilerin son iki haftadaki iyilik hallerini sorgular(21).

Elde edilen verilerin degerlendiriimesinde; surekli degiskenler ortalama, standart sapma ya da
medyan (minimum-maksimum) degerleriyle, kategorik degiskenler sayi ve yizde degerleri ile ifade
edilmigtir. Tek degiskenli analizlerde Ki kare testi, ok degiskenli analizlerde Lojistik Regresyon analizi

kullaniimistir. istatistik analizlerde en biiyiik Tip 1 hata dederi 0,05 olarak kabul edilmistir.



Verilerin analizi icin SPSS 15.0 Paket Programi kullaniimigtir.

Arastirmanin etik izni XXX XXX Universitesi Saglhk Bilimleri Etik Kurulu tarafindan

26.04.2023 tarihli 20.478.486/1809 numarali belge ile verilmistir.

BULGULAR

Arastirma grubunun sosyodemografik ve sosyo ekonomik 6zellikleri tablo 1’de sunulmustur.

Tablo 1. Aragtirma Grubunun Sosyodemografik Ozelikleri

Ozellik Sayi (n) Yiuzde (%)
Yas (ort + ss) 234114

Cinsiyet

Kadin 224 53,7
Erkek 193 46,3
Sinif

Ddnem 4 118 28,3
Dénem 5 143 34,3
Ddnem 6 156 37,4
Gelir algisi

Gelirim giderimden ¢ok az / az 85 20,3
Gelirim giderime esit 203 48,7
Gelirim giderimden fazla / cok 129 31,0
fazla

Sosyal sinif

Alt sosyal sinif 137 32,8
Ust sosyal sinif 280 67,2

Yasadigi yer



Ailemle 112 26,9
Tek basima evde 142 34,1
Arkadaslarimla evde 118 28,3
Yurtta / diger 45 10,8



Katihmcilar akademik basarilari soruldugunda %14,4’G alt orta/ alt, sosyal iligkileri
soruldugunda %10,8’i Tatmin edici degil / Hi¢ tatmin edici degil, aile iligkileri soruldugunda

%7,4’G Tatmin edici degil / Hi¢ tatmin edici degil cevaplarini vermigtir. Katihmcilarin %6,2’si
dizenli alkol kullanisi, %64,0'4 sosyal igicidir. Arastirma grubunun %46,3’'0 kétl

duyguduruma sabhiptir (Tablo 2).

Tablo 2. Aragtirma Grubunun Sosyal Etkinlikler ileilgili 6zellikleri

OZELLIK Sayi (n) Yiizde (%)

Akademik Basari

Ust/ Ust orta 168 40,3
Orta 189 45,3
Alt orta/ Alt 60 14,4
Sosyal iligkiler

Son derece tatmin edici / Tatmin 235 56,4
edici

Ortalama 137 32,9
Tatmin edici degil / Hi¢ tatmin 45 10,8
edici degil

Aile iligkileri

Son derece tatmin edici / Tatmin 280 67,2

edici




Ortalama 106 25,4

Tatmin edici degil / Hi¢ tatmin 31 7.4

edici degil

Alkol kullanimi

Duzenli icerim 26 6,2
Arasiraicerim / Sosyal igiciyim 267 64
Hi¢c icmem 124 29,7
Duygudurum

Kotd duygudurum 193 46,3
lyi duygudurum 224 53,7

Katilimcilarin %30,9’unun annesi, %58,5’inin babasi sigara kullanmaktadir. Katilimcilarin
%44,4’0 aktif olarak sigara kullanmaktadir; %5,8'i daha o6nce sigara kullanip
birakmistir.Katilimcilarin  %10,8'i nargile; %19,2’si e sigara; %1,9'u pipo; %5’i puro
kullanmaktadir. Sigara kullanan katilimcilarin %36,7’u psikolojik rahatlama igin; %18,5'u
fiziksel rahatlama igin; %36,7’i gunluk rutinleri ile bagdastirdidi icin; %6,5’si sosyal kimligini
desteklemek icin sigara kullandigini belirtmistir. Sigara kullanan katimcilarin %53,4’G 4 yil ve
daha uzun suredir; %33,3'U 2-3 yildir, %13,5’'G 1 yiIl ve daha kisa suredir araliksiz ginde en
az 1 sigara kullandigini belirtmistir. Sigara kullanan katilimcilarin %27,6’s1 ginde 1-5 adet;
%23,3’0 glinde 6-10 adet; %21,5'i 11-15 adet; %18,4°0 16-20 adet sigara tlkettigini belirtmistir.
Arastirma grubunun ortanca sigara deneme yasi 17’dir. Katihmcilarin %6,9'u 12 yas ve

altinda; %54,6’s1 13-17 yas araliginda ilk kez sigara denedigini belirtmistir (Tablo 3)



Tablo 3. Arastirma Grubunun titin ve tutin driinleri kullanim 6zellikleri

OZELLIK Sayi (n) Yiizde (%)

Anne ve babanin sigara kullanim

Anne kullaniyor/birakt 129 30,9
Baba kullaniyor/birakti 244 58,5
ikisi de kullanmiyor 44 10,5

Sigara kullanimi

Evet her zaman 117 28,1
Evet ara sira 68 16,3
Biraktim 24 5.8
Hayir 208 49,9

Sigara disinda herhangi bir titin Grina kullanimi

Nargile 45 10,8
E-sigara 80 19,2
Pipo 8 19
Puro 21 5,0

E-sigara ve diger tutln trtnleri kullanimi

E-sigara icenler (yaninda ne icerse 80 19,2
i¢sin)

E-sigara diginda tutin Grint icenler 129 30,9
Hic tutun Grdnd icmeyenler 208 49,9

Sigara kullanma sebepleri

Sosyal kimligimi desteklemek igin 27 6,5
Fiziksel rahatlama igin 77 18,5
Psikolojik rahatlama icin 153 36,7
Gunlik rutinlerimle bagdastirdigim 151 36,7

icin



Araliksiz glinde en az 1 sigara kullanim zamani

1wl 22 13,5
2-3yill 54 33,1
4 yil ve Uzeri 87 53,4
Gunlik sigara tuketimi

1-5 45 27,6
6-10 38 23,3
11-15 35 21,5
16-20 30 18,4
20+ 15 9,2

Sigara deneme yasi (Ortalama +ss)

Sigara deneme yasl (ortanca)

12 yas ve alti 18
13-17 145
18 yas ve Uzeri 103

E-sigarayi duyma durumu
Evet 401
Hayir 16

E-sigarayl duydugunuz mecra* (n=401)

internet/yurt disi 169
Arkadas 345
Dergi/gazete 17
Radyol/televizyon 25
Diger 34

Yakin ¢evrede e-sigara kullanan varhgi
Evet 298
Hayir 119

E-sigara deneme durumu

17,00

16,8+3,4 (1Q2s.75 = 15,0-19,0)

6,9
54,6

38,7

96,2

3,8

40,5
82,7
41
5,9

8,2

71,4

28,6

11



Evet

Hayir

213

204

51,1

48,9

12



Duzenli e-sigara kullanimi
Evet 57 13,7
Hayir 360 86,3

E-sigara kullanim siiresi (n=57)

1 ay 12 21,1
2-6 ay 23 40,4
7-12 ay 11 194
1 yildan fazla 11 19,4

E-sigara kullanma sebepleri

Merak 44 39,6
Aroma ve kokusu gizel oldugu icin 99 89,2
Sigaradan daha az zararl oldugunu 46 41,4

dustndigim igin

Maddi kaygilar 8 7,2
Sigarayi birakmak icin 30 27
Hijyenik sebepler 14 12,6
Poplilaritesi arttidi icin 16 14,4

E-sigaratemin yeri

Tekel / Tobacco shop 33 36,7
Arkadas 51 56,7
internet / Yurtdis! 43 47,8

Katilimcilarin %96,2’si e-sigarayl duydugunu belirtmistir. Duyanlarin %82,7’si e-sigarayi
arkadasindan, %40,5'i internet/ yurt disindan; %5,9'u radyol/televizyondan; %4,1’si
dergi/gazeteden duydugunu belirtmistir. Katiimcilarin %13,7’si diizenli e-sigara kullanmakta,

%71,40n0n yakin cevresinde e-sigara kullaniimakta, %51,1’i e-sigarayl daha énce en az 1



kere denemigtir. E-sigara kullanim sebeplerine baktigimizda %89,2’si aroma ve kokusu guzel
oldugu icin, %41,4’0 sigaradan daha az zararli oldugunu distndugu i¢in, %39,6’sI meraktan,
%14,4’G popdularitesi arttigi icin kullandigini belirtmektedir. E-sigara kullanan katilimcilarin
%56,7’si e-sigaray! arkadasindan, %47,8’i internet/yurtdisindan temin ettiklerini belirtmektedir

(Tablo 3).

Katihmcilarin %1,7’si e-sigaranin sagliga zararli olmadigini disindrken %13,4’G de bilgisi
olmadigini/ emin olmadidini belirtmigtir. Katilimcilarin  %24,2’si geleneksel sigarayla
karsilastirildiginda e-sigaranin kansere yol agma riskinin daha dusuk oldugunu, %23,7’si kalp
damar hastaliklarina neden olma riskinin daha disik oldugunu diastinmektedir. Katihmcilarin
%32,6’sI e-sigara icilmesinin pasif igiciler agisindan geleneksel sigaraya gore daha az zararli
oldugunu dusindrken, %42,0’si bilgisi olmadigini/ emin olmadidini beyan etmigtir.
Katihmcilarin %2,4’U e-sigaranin bebek ve gcocuklar Uzerine zararli etkileri olmadigini, %5,5'i
e-sigara dumani/buharinin zararsiz oldugunu dusunmektedir. Arastirma grubunun %35,5’i e-
sigaranin sigarayl birakmada yardimci olarak kullanilabilecedini dislinmektedir. Arastirma
grubunun %8,2’si e-sigarayi gevresindekilere 6nermektedir. Arastirma grubunun %32,6’sI e-
sigara satisinin yasal oldugunu, %4,3’0 e-sigaranin sigara igilmeyen alanlarda igilebilecegini,

%4,3’0 e-sigaranin bagimlilik yapmayacagini distinmektedir (Tablo 4).

Tablo 4. Aragtirma Grubunun E-sigara Hakkinda Bilgi ve Tutumlan

Ozellik Sayi (n) Yuzde (%)

E-sigara saghga zararhdir.

Katiliyorum 354 84,9
Katilmiyorum 7 1,7
Bilgim yok / Emin degilim 56 13,4

Normal sigarayla kargilagtirldiginda e-sigaranin kansere yol agcma riski daha

14



diistktur.

Katiliyorum 101 24,2
Katilmiyorum 143 34,3
Bilgim yok / Emin degilim 173 41,5

Normal sigarayla karsilagtirildiginda e-sigaranin kalp-damar hastaliklarina neden

olma riski daha dusgtiktur.

Katiliyorum 99 23,7
Katiimiyorum 135 32,4
Bilgim yok / Emin degilim 183 43,9

E-sigaranin icilmesi pasif iciciler agisindan normal sigaraya gére daha az

zararhdir.

Katiliyorum 136 32,6
Katilmiyorum 106 25,4
Bilgim yok / Emin degilim 175 42

E-sigaranin bebek ve ¢ocuklar tizerine zararh etkileri yoktur.

Katiliyorum 10 2,4
Katilmiyorum 325 77,9
Bilgim yok / Emin degilim 82 19,7

E-sigaranin dumani/buhan zararsizdir.

Katiliyorum 23 55
Katilmiyorum 299 71,7
Bilgim yok/emin degilim 95 22,8

E-sigara, sigarayi birakmada yardimci olarak kullanilabilir.

Katiliyorum 148 35,5
Katilmiyorum 170 40,8
Bilgim yok/emin degilim 99 23,7

E-sigara bagimhlik yapmaz.
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Katiliyorum 18 43
Katiimiyorum 318 76,3
Bilgim yok/emin degilim 81 194

E-sigara, sigaraicme yasagi olan yerlerde icilebilir.

Katiliyorum 18 4,3
Katiimiyorum 262 62,8
Bilgim yok/emin degilim 90 21,6

E-sigara satisi yasaldir.

Katiliyorum 136 32,6
Katiimiyorum 95 22,8
Bilgim yok / Emin degilim 186 44,6

E-sigarayi cevremdekilere dneriyorum.

Katiliyorum 34 8,2
Katiimiyorum 306 73,4
Bilgim yok / Emin degilim 77 18,5

E-sigara kullanma orani erkeklerde, dénem 4/5 6grencilerinde psikiyatrik hastalik tanisi
olanlarda, hobi olarak teknoloji alaniyla ilgilenenlerde, herhangi bir dernek/partiye Uye
olanlarda, annesi veya babasi sigara kullananlarda, nargile kullananlarda daha ylksek

saptanmistir.

Akademik basari, aile iligkileri algisi, duygudurum ve uyku kalitesi kétulestikge e-sigara icme
sikhgi artmaktadir. Duzenli alkol icicilerinin hi¢ alkol kullanmayanlara gore e-sigara kullanma
orani daha yuksektir. Fiziksel aktivitesi yeterli ve saglikli beslenme algisi iyi olanlarin e- sigara
kullanma orani daha yuksektir. Babasinin egitim durumu ortaokul ve Uzeri olanlarin ilkokul ve
alti olanlara goére e-sigara kullanma orani daha yuksektir. Cevresinde e-sigara kullanicisi

olanlarin, e-sigara pasif icicilere daha az zararlidir dusuncesine katilanlarin, e-
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sigaranin geleneksel sigarayi birakmada yardimci olacagini disinenlerin, e-sigaranin sigara

icme yasagi olan yerlerde kullanilabilecegini distinenlerin, e-sigarayi ¢evresine dnerenlerin e-

sigara icme orani daha ylUksek bulunmustur. E-sigaranin geleneksel sigaradan daha az

kanser yaptigl ve daha az kalp hastaligi yaptigini disunenlerin e-sigara kullanicisi olma orani

daha yuksektir (p<0.05) (Tablo 5). Sosyal sinif ve gelir algisi degiskenleri ile e-sigara tiketme

arasinda anlamli iligki bulunmamistir (sosyal sinif icin p=0,34, gelir algisi igin p=0,59).

Tablo 5. E-sigara Kullanimi ile iligkili istatistiksel agidan anlamhi bulunan tek

degiskenli analiz bulgulari

17

Ozellik E sigaraicme
E-sigaraicenler E-sigara disi Tatdn arant P
(Yaninda ne tatdn arund kullanmayanl
olursaolsun) kullananlar ar
Sayr Ylzde Sayr Yiuzde Say Ylzde
I
Cinsiyet Kadin 32 14,3 67 29,9 125 55,8 0,008
Erkek 48 24,9 62 32,1 83 430
Sinif 4 26 22 38 32,2 54 458 0,032
5 33 23,1 49 34,3 61 42,7
6 21 13,5 42 26,9 93 59,6
Psikiyatrik Var 13 22,4 26 44,8 19 32,8 0,014
hastalik Yok 67 18,7 103 28,7 189 52,6
Hobi: Teknoloji  Var 47 16,2 91 31,3 153 52,6 0,048
Yok 33 26,2 38 30,2 55 43,7
Dernek/parti Evet 24 31,2 21 27,3 32 41,6 0,012

uyeligi Hayir 56 16,5 108 31,8 176 51,8
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Annenin sigara Evet 34 26,4 43 33,3 52 40,3 0,012
kullanimi Hayir 46 16,0 86 29,9 156 54,2
Babanin sigara Evet 56 23,0 81 33,2 107 43,9 0,008
kullanimi Hayir 24 13,9 48 27,7 101 584
Nargile Evet 23 51,1 22 48,9 - - <0,001
Hayir 57 15,3 107 28,8 208 49,9
Uyku kalitesi Cok iyi / yi 19 13,7 36 25,9 84 60,4 0,002
Orta 32 18,4 54 31,0 88 50,6
Kotu / gok 29 27,9 39 37,5 36 346
Kotu
Aile iligkileri Sonderece 44 15,7 80 28,6 156 55,7 0,002
tatmin edici
/ Tatmin
Edici
Ortalama 26 24,5 35 33,0 45 42,5
Tatmin 10 32,3 14 45,2 7 22,6
edici degil/
hi¢ tatmin
edici degil
Alkol kullanimi  Duzenli 8 30,8 12 46,2 6 23,1 <0,001
icerim
Ara sira 61 22,8 97 36,3 109 231
icerim/
sosyal
igiciyim
hi¢ icmem 11 8,9 20 16,1 93 75,0
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Fiziksel aktivite Hi¢ 28 16,7 52 31,0 88 52,4 0,053
Yetersiz 25 16,9 41 27,7 82 55,4
Yeterli 27 27,7 36 35,6 38 376
Duygudurum Koti 38 19,7 71 36,8 84 43,5 0,031
duyguduru
M
Iyi 42 18,8 58 25,9 124 554
duyguduru
m
Baba egitim Okuryazar 1 2,2 17 37,8 27 60,0 0,009
durumu degil/
Okuryazar/
iIkokul
Ortaokul/ 79 21,2 112 30,1 181 48,7
Lise/
Universite
ve Uzeri
Beslenme Cok 21 22,3 23 24,5 50 53,2 0,028
algisi saglkli/
Saglikh
Normal 35 17,8 54 27,4 108 54,8
Sagliksiz/ 24 19,0 52 41,3 50 39,7
Cok
Sagliksiz
Akademik Ust / Ust 21 12,5 50 29,8 97 57,7 0,027
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basari Orta
Orta 43 22,8 59 31,2 87 46,0
Altorta/ alt 16 26,7 20 33,3 24 40,0
Cevrenizde e- Evet 75 25,2 99 33,2 124 41,6 <0,001
sigara kullanan  Hayir 5 4,2 30 25,2 84 70,6
var m?
E-sigara Evet 35 34,7 31 30,7 35 34,7 <0,001
geleneksel Hayir 20 14,0 44 30,8 79 55,2
sigaradan daha Bilgimyok 25 14,5 54 31,2 94 543
az kanser
yapar.
E-sigara Evet 35 354 27 27,3 37 37,4 <0,001
geleneksel Hayir 20 14,8 44 32,6 71 52,6
sigaradan daha Bilgimyok 25 13,7 58 31,7 100 54,6
az kalp
hastalhigi yapar.
E-sigara pasif Evet 38 27,9 45 33,1 53 39,0 0,006
icicilere daha Hayir 19 17,9 29 27,4 58 54,7
az zararhdir. Bilgimyok 23 131 55 31,4 97 55,4
E-sigara Katiliyorum 53 35,8 42 28,4 53 35,8 <0,001
geleneksel Katilmiyoru 17 10,0 55 32,4 98 57,6
sigarayi M
birakmada Bilgim yok 10 10,1 32 32,3 57 57,6
yardimci olarak
kullanilabilir.
E-sigarasigara Katiiyorum 38 24,5 54 34,8 63 40,6 0,011
icme yasagi Katilmiyoru 42 16,0 75 28,6 145 55,3
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olan yerlerde M
kullanilabilir
E-sigarayi Katiliyorum 44 39,6 31 27,9 36 32,4 <0,001

cevremdekilere /
onerebilirim. Emin

degilim

Katiimiyoru 36 11,8 98 32,0 172 56,2

M

Tatdn kullanimi igin yapilan ¢ok degiskenli analize goére donem 4 6grencisi olmak, donem 6
ogrencisi olmaya gdre tatin Grind kullanma riskini 2,1 (%95GA: 1,2-3,9) kat artirmaktadir. E-
sigarayl denemis olmak, tutin Grini kullanma riskini 10,9 (%95 GA: 6,4--18,6) kat
artirmaktadir. Sosyal igici olanlarin hi¢ alkol icmeyenlere gére titin kullanma riski 7,2 (%95
GA: 2,1-25,1) kat; duzenli kullananlarin hi¢ kullanmayanlara gére titlin Grini kullanma riski
2,4 (%95 GA: 1,3-4,5) kat artmaktadir. Calismaya katilanlar arasinda babasinin sigara
kullanimi olanlarin, babalari sigara kullanmayanlara gore titun trind kullanma riski 1,8 (%95
GA: 1,1-2,9) kat artmaktadir. E-sigaranin sigara yasagi olan yerlerde igilebilir oldugu
dusincesine katilanlarin tatdn GrinG kullanma riskleri, sigara yasag! olan yerlerde igilebilir

oldugu distincesine katilmayanlara gore 1,7 (%95 GA: 1,1-2,9) kat artmaktadir (Tablo 6).

Tablo 6. Tutin Kullamminin  Regresyon indirgenmis Son Modeline Goére

Degerlendirilmesi (R%0.553)

OZELLIK p OR (%95 GA)

D6nem

Dbnem 6 1(Ref.)




Dénem 5 0,059 1,845 (0,977-3,485)

Dénem 4 0,014 2,129 (1,162-3,900)

E-sigara deneme

Hayir 1(Ref)

Evet <0,001 10,923 (6,404-18,631)

Alkol kullanimi

Hic 1(Ref.)

Ara sira / sosyal igici 0,002 7,248 (2,091-25,121)
Duzenli 0,004 2,442 (1,335-4,464)
Uyku kalitesi

Cok iyi / iyi 1(Ref.)

Orta 0,151 1,554 (0,851-2,838)
Kotu / gok kotl 0,003 2,869 (1,418-5,802)

Babanin sigara kullanimi

Kullanmiyor 1(Ref.)

Kullaniyor 0,031 1,771 (1,055-2,974)

E-sigara, sigara yasagi olan yerlerde icilebilir

Katiimiyorum 1(Ref.)

Katiliyorum 0,039 1,746 (1,029-2,962)

Modele Dahil Edilen Bagimsiz Degiskenler:
Donem, e-sigara deneme durumu, fiziksel aktivite, aile iligkileri, alkol kullanimi, uyku kalitesi,
babanin sigara icmesi, sigara icme yasagi olan yerlerde e sigara icilmesi, cinsiyet, cevrede e
sigara kullanan kigi varligi, duygudurum, akademik bagari algisi, beslenme algisi, e
sigaranin kalp damar hastaliklarina sebep oldugu diiglincesi, e sigaranin bebek ve ¢ocuklar
lizerine zararl etkileri oldugu diigtincesi, e sigaranin sigarayi birakmada yardimci oldugu

dlsiincesi, e sigara satiginin yasal olmadigi bilgisi
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TARTISMA

Aragtirma grubumuzun %350, 1’i herhangi bir titin Grund kullanmaktadir. Grubun %28,1’i her
zaman, %16,3’U ara sira toplam %44,4’U aktif olarak sigara kullanmaktadir. Ttrkiye'de 2006-
2011 yillari arasinda yapilan farkh ¢alismalarda sigara kullanim sikliginin %19,3-%40,3
arasinda oldugu gorilmustir (22,23). 2021 yilinda izmir'in 7 farkli ilgesinde yiiz yiize yapilan
kesitsel bir alan arastirmasinda da katiimcilarin %49,0’unun aktif olarak sigara kullandigi,
%11,9’unun sigarayi kullanip biraktigi bildirilmistir(17). Avrupa tlkelerinde yapilan
calismalarda tip fakultesi 6grencilerinin sigara icme oranlari %11-61 arasinda
bildiriimektedir(24). Calismamizdaki her zaman sigara icme oranlari (%28,1) Avrupa
ulkelerinden Polonya (%28,0) ve ispanya (25,7) ile benzerlik géstermektedir(24).
Bulgularimiz literatirle karsilastirildiginda aktif sigara kullanim oraninin diger ¢alismalardaki
oranlarla benzerlik gostermektedir. Yukarida bahsettigimiz ¢calismalardan yola ¢ikarak yillar
icerisinde sigara birakma politikalarinin gencgler Gzerinde pek etkili olmadigini sdylemek

mumkdnddr.

Arastirmamizda sigara kullanan katilimcilarin %36,7’u psikolojik rahatlama igin; %18,5’u
fiziksel rahatlama igin; %36,7’i gunluk rutinleri ile bagdastirdidi igin; %6,5’si sosyal kimligini
desteklemek icgin sigara kullandigini belirtmistir. Dizce’de 2017 yilinda yapilan bir galismada
katihimcilarin %43,5 i arkadas cevresi ictigi icin, %17,4 U stresi azaltmak icin, %15,2 si keyif
aldigy icin ictigini belirtmistir(25). Diger bir galismada istanbul'da bir eczacilik fakiiltesinde sigara
icen 6grenciler, sigara igmelerinin nedenlerini; %52.7’si stres, %43.6’s1 arkadas ortami,
%16.4°U ise kendine olan guvenini artirmak olarak belirtmislerdir(26). 2020 yilinda Elazig'da
yapilan bir calismada katilimcilar sigara kullanmalarinin en sik nedeninin 6zenti ve arkadas
etkisi oldugunu bildirmektedir, %21,8’lik bir kismi ise yemekten sonra artmis sigara kullanim
isteginin etken oldugunu bildirmektedir(27). Literatr incelendiginde sigara igilmesinde

arkadas ve cevre faktoriiniin 6n planda oldugu gérilmektedir. Bizim
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calismamizda literattirden farklh olarak psikolojik rahatlama faktériiniin 6n planda oldugunu
gormekteyiz. Bu farkliligin sebebi calismamizin diger fakiltelerden daha stresli sayilabilecek tip

faklltesinde yuritilmus olmasi olabilir.

Aragtirmamizdaki katihmcilara ilk kez sigara deneme yagi soruldugunda katiimcilarin

%6,9'u 12 yas ve altinda; %54,6’s1 13-17 yas araliginda ilk kez sigara denedigini belirtmistir. Dlizce’de tip
fakultesi 6grencileri Uzerinde yapilan ¢alismada sigara icen égrencilerden

%6,7'si, 10 yas ve oncesinde sigara kullanmaya baslamisken; %15,6's1 11-15 yas arasinda;

%68,9'u 16-20 yas arasinda; %6,7'si 20-25 yas arasinda; %2,2'si ise 25 yas ve sonrasinda

sigara kullanmaya basladigini belirtmektedir(25). 2020 yilinda Elazi§’da yapilan calismada
katilimcilarin %54,7’sinin 18 yasindan énce sigaraya bagsladidi gértilmektedir(27). Turkiye'de

kisilerin sigara ile gok erken yaglarda karsilastiklari sdylenebilir.

Arastirmamizdaki katilimcilarin %30,9’unun annesi, %58,5’inin babasi sigara kullanmaktadir.
Annesi sigara kullananlarin %59,7’si, babasi sigara kullananlarin %56,1’i herhangi bir titin
artnu kullanmaktadir. Elazig’da 2020 yilinda yapilan ¢alismada ailesinde sigara kullanimi
olanlarin %93.5’inin sigara kullandigi gérulmektedir(27). Ebeveynleri sigara kullanan kisilerin
de siklikla tittn Grand kullandidi gorulmektedir. Bu duruma Kigilerin geng yaslarda
cevrelerinden etkilenmeye daha yatkin olmasi yol agiyor olabilir. Ebeveynlerin sigara ve diger
thttn Grdnd kullanimi dzelliklerinin daha iyi arastiriimasi ve onlarin titini birakmalari

konusunda yapilan ¢alismalarin artirilmasi genclerin titlin kullanim oranlarini azaltabilir.

Arastirmamizdaki katiimcilarin %96,2’si e-sigaray1 duydugunu belirtmistir, %82,7’si e- sigarayi
arkadasindan, %40,5'i internet/yurt digindan; %5,9'u radyo/televizyondan; %4,1’si
dergi/gazeteden duydugunu belirtmistir. izmir'de bir tiniversite 6grencileriyle yapilan aragtirmada
e-sigarayl duyma orani %88,5 bulunmustur. E-sigara konusunda bilgiye ulasma kaynaklari
sorgulandiginda %51,3 cevredeki insanlar, %24,1 internet, %17,6 diger kullanicilar, %7,1

televizyon olarak belirtmistir(5). E-sigarayi duyma ile ilgili bu bulgularimiz literatirle benzerdir.
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Arastirmamizda katihmcilarin %51,1’i e-sigarayi daha 6nce en az bir kere denedigini
belirtmektedir. E-sigara denemis olanlarin %37,6’sI e-sigara kullanmaktadir. 2019 yilinda
izmirde tniversite dgrencileri arasinda yapilan bir aragtirmada, e-sigara deneme orani
%29,9°dur(5). Bu farkliigin sebebi son yillarda e-sigaranin bilinirliginin ve ulasilabilirliginin artmis

olmasi olabilir.

Arastirma grubumuzun %13,7’si diizenli e-sigara kullandigini belirtmigtir. E-sigara kullanim
sebeplerine baktigimizda grubun %89,2’si aroma ve kokusu guizel oldugu igin, %41,4’U
sigaradan daha az zararl oldugunu diasindugu icin, %39,6’sI meraktan, %14,4’0 popularitesi
arttigi icin kullandigini belirtmistir. izmir'de tiniversite 6grencileri arasinda yapilan arastirmaya
gore, daha 6nce en az bir kez e-sigara denemis kisilerin kullanim nedenleri incelendiginde,
%55,4’U0 merak nedeniyle, % 20,5’i i aroma ve kokusu guizel oldudu igin, %18,8'i sigarayi
birakmak icin ve %5,4’l sigaraya gore daha az zararli oldugunu dusindugu igin e-sigarayi
denedigini ifade etmistir(5). Literatiirle bu farkiligin sebebi izmir galismasinda en 6nemli tek
nedenin isaretlenmesinin istenmesi, bizim ¢calismamizda ise birden fazla nedenin

isaretlenebilmesi olmus olabilir.

Aragtirmamizda katilimcilarin %71,4’Gnun yakin gevresinde e-sigara kullanan kisiler
bulunmaktadir. izmirde 2019 yilinda bir tiniversitede yapilan galismada arastirma grubunun
%63,6’sinin yakin cevresinde e-sigara kullanimi vardir(5). Universite gibi kapali

toplumlardan olusan gruplarda bu ylksek oran beklenen bir durumdur.

Yapilan tek degiskenli analiz sonuglarina gore Sosyal sinif ve gelir algisi degiskenleri ile e-
sigara tiketme arasinda anlamli iligki bulunmamistir (sosyal sinif igin p=0,34, gelir algisi igin
p=0,59). E-sigara ve sosyoekonomik durum iligkisine yonelik literatur tarandiginda bu iliskiyi
inceleyen onceki bir caligma bulunmamakla beraber bu degiskenler agisindan gérece homojen

bir grup olan universite 6grencileri Gzerinde yapilan bu ¢alisma, etkiyi gizlemis olabilir.
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Calismamizda tutun kullanimi icin yapilan ¢ok degiskenli analize gére, donem 4 égrencisi
olmak, dénem 6 6grencisi olmaya gore tutlin Grind kullanma riskini 2,1 (%95GA: 1,16-3,90)
kat artirmaktadir. Tuttn kullaniminin yillara gore kiimulatif artisi beklenmesine ragmen

genglerde daha cok tiitiin kullanimina isaret eden bu ¢alisma bulgumuz dikkat cekicidir.

E-sigaray! denemis olmak, titin tGrind kullanma riskini 10,9 kat (%95GA: 6,40-18,63)
artirmaktadir. 2019°da izmir'de tiniversite dgrencileri arasinda yapilan bir arastirma da e- sigara

denemis olanlarin yanici sigara kullanma oranlari daha fazla bulunmustur(5).

Sosyal igici olanlarin hi¢ alkol igmeyenlere gore titun kullanma riski 7,2 kat (%95GA: 2,01-
25,12); duzenli kullananlarin hi¢ kullanmayanlara goére tatun Granu kullanma riski 2,4 kat
(%95GA: 1,33-4,46) artmaktadir. 2011 yilinda bir meslek ylksekokulu 6grencilerinde yapilan

bir caligmanin bulgularina gore de sigara icme riski alkol kullanimiyla artmaktadir(23).

Calismamiza katilanlar arasinda babasinin sigara kullanimi olanlarin, babalari sigara
kullanmayanlara goére tutin trdnd kullanma riski 1,8 kat (%95GA: 1,05-2,97) artmaktadir.
2010’da 14 arastirmanin incelendigi bir meta-analiz arastirmasina gore, en az 1 ebeveynin

sigara igiyor olmasi, geng yetiskinlerde sigara igme riskini artirmaktadir(28).

Calismamizda, e-sigaranin sigara yasagi olan yerlerde igilebilir oldugu dusiincesine katilanlarin
tuttin Grind kullanma riskleri, sigara yasagi olan yerlerde icilebilir oldugu disincesine
katilmayanlara gore 1,7 kat (%95GA: 1,02-2,96) fazladir. E-sigaranin sigara yasagi olan
yerlerde kullanilabilir oldugu duistincesi bilgi eksikliginin tittin Grinlerinden e- sigarayi ¢ekici

hale getirdigini gdsteriyor olabilir.

KISITLILIKLAR VE GUCLU YONLER:

Bu calismanin en dnemli sinirhlidi, verilerin anket katihmcilarinin 6z bildirimine dayal olmasidir.
Bu arastirma, topluma dayali temsili bir 6rnek Uzerinde yuritiimustar ve bu baglamda

sonuglari genellenebilir olan, e-sigara alaninda yapilan yenilikci bir calismadir.



SONUC VE ONERILER:

Stajyer ve intorn hekimlerin %50,1’si herhangi bir tutin GrunU veya e-sigara kullandigini
belirtmektedir. Tip faklltesi 6grencilerinden her 3 6grenciden biri diizenli sigara kullanmakta ve
her 5 6grenciden biri e-sigara kullanmaktadir. Sigaranin zararlari ve saglik tGzerine negatif
etkilerine hakim olan, hastalarina bu konuda tedavi ve tavsiyelerde bulunmasi beklenen
gelece@in hekimlerinin; bu oranda tutin kullanimina sahip olmasi carpici ve gbz ardi
edilmemesi gereken bir gergektir. Tip mifredatinda konu Uzerine daha fazla bilgilendirici
egitimlerin duzenlenmesi, 6grencilerin sahip oldugu teorik bilgileri basta kendi yasamlarinda
ardindan da gevrelerinde eyleme dokmesi icin yureklendiriimeleri gerekmektedir.

Arastirma grubu 6rneklemindeki tip 6grencilerinde, sigarayi ilk deneme yasi 17°dir. Bu, 6nemli
Olctide sorunun temelini olusturan faktdrlerden biridir ve degismemektedir.

Calismamizda babasi sigara igcen 6gdrencilerin tuttin Grind kullanma sikhdr 1.8 (1,1-2,9) kat
artmis olarak bulunmustur. Ebeveyni sigara icen kigilerin daha c¢ok titin GriinG kullanmalari
genglerin ebeveynlerini rol model olarak aldiklarini gosterir. Ozellikle babalar sigara
kullanmalari sonucunda c¢ocuklarinin tatin Grdnd kullanim riskini arttirdiklari konusunda

uyariimalidir.

Arastirmamizda katilmcilarin %51,1’i e-sigarayl daha 6ncesinde en az bir kere denedigini
belirtmektedir. E-sigara deneyenlerin yaklasik Ugte ikisi dizenli e-sigara kullanimina gegmigtir.
Arastirmamizda e-sigara iciminin temel nedeninin blyuk O6lgciide aroma/kokusunun guzel
olmasi ve daha az =zararh oldugu dislncesi oldugu ortaya c¢ikmistir. E-
sigaranin, tattin Grunleri (sigara, nargile, puro) reklam yasagi kapsaminda olmasina ve internet
gibi elektronik ortamlarda satilip kargo ile tasinamiyor olmasina ragmen kisiler e- sigaraya
ulasabilmektedir. E-sigaranin Ugte birinden fazlasi tekel/tobacco magazalarindan illegal bir

sekilde satin alinmaktadir. Yarisina yakini da internet tzerinden satin almaktadir.
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Bu durum illegal olarak e-sigara satisi yapilan yerlere denetimlerin artiriimasi

gerektigini gostermektedir.

E-sigara deneyimi ve kullanimi geleneksel tutun kullanim riskini arttirmaktadir, e-
sigaranin tatin birakma araci olarak kullanilamayacadi insanlara aktariimalidir.
Artan e-sigara kullanim oranlari, e-sigaraya dair dogrulugu saptiriimis bilgilere maruz
kalma ve bunun yaninda e-sigaranin gergeklerinin bilinmeme durumu gengler igin
yeni bir tehlike teskil etmektedir. E-sigaranin yasal olup olmadi§i ve sigara yasagi
olan yerlerde icilmemesi gerektigi bilinmemektedir, geleneksel sigaradan daha az
zararli oldugu dustnulmektedir. Halkimiz e-sigaranin satisinin yasal olmadigi ve e-
sigaranin  saglik etkileri acisindan tedbirli olunmasi gerektigi konusunda
bilgilendirilmelidir.

Tablo 1. Bireylerin Tamitica Ozellikleri

. Yilzde
Sosyo-demografik dzellikler Say (n) (%)
Yas
65 yas alt1 79 38,92
65-74 yas 59 29,06
75 yas ve lizeri 65 32,02
Cinsiyet
Kadin 101 49,75
Erkek 102 50,25
Medeni durum
Evli 145 71,43
Bekar 58 28,57
Egitim durumu
Okuryazar Degil 85 41,87
[Ikogretim 96 47,29
Lise 11 5,42
Universite ve Uizeri 11 5,42
Meslek
Serbest meslek 30 14,78
Isci 7 3,45
Ev hanimi 76 37,44
Memur 13 6,40
Emekli 63 31,03
Ciftci 14 6,90
Hastalik siiresi
0-9 yil arasi 111 54,68
9 yil {izeri 92 45,32
Isinma sekli
Soba 107 52,71

Dogalgaz 82 40,39
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Kalorifer

Beden Kkitle indeksi degerleri
18,5 alt1

18,5-24,9 arasi
25-29,9 arasi

30-34,9 arasi

35-39,9 arasi

40 ve Ustl

Sigara icme durumu
Hic igmedim
Igiyorum

Biraktim

Pasif sigara dumanina maruz kalma

Evet
Hayir

KOAH’a ek kronik hastalik varhgi

Evet

Hayir

Evde oksijen kullanimi
Var

Yok

14

70
64
34
25

81
28
94

177
26

145
58

75
128

6,90

3,45
34,48
31,53
16,75
12,32
1,48

39,90
13,79
46,31

87,19
12,81

71,43
28,57

36,95
63,05
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Tablo 2. Ol¢ek puanlarina iliskin tamimlayic istatistikler

28

Standart

Olgekler Ortalama Minimum Maksimum
Sapma

Dispne-12 24,49 9,08 5 36

Fiziksel Boyut 14,17 5,27 5 21

Duygusal Boyut 10,33 4,03 0 15

Genel Iyi Olus Olcegi 30,86 14,89 13 65

CAT 25,13 10,11 0 40

CAT: KOAH Degerlendirme Testi



Tablo 3. Tammlayic1 Ozelliklere Gore Olcek Toplam Puan Ortalamalarinin Dagihim

29

Sosyo- Dispne-12 toplam puan Fiziksel Boyut Duygusal Boyut Genel yi Olus Olcegi KOAH Degerlendirme Testi
demografik Ort+Ss Test Ve P riass TeSt Ve P regs TSEVEP 5ies Test Ve P rtess Test ve p
ozellikler degeri degeri degeri degeri degeri
Yas
a ab
w20 o S8 cam SO cmes 2 o
o p=0,329 p=0,307 p=0,336 p<0,001 p<0,001
75 yas ve lizeri 24(12-36) 14(7-21) 10(5-15) 17(13-65)*0 30(9-40)°
Cinsiyet
Kadin 23,81+8,68 t=-1,063 13,77£5,08 t=-1,064 10,04+£3,79 t=-1,006 29,93+14,18 t=-0,886 23,16+10,98 t=-2,815
Erkek 25,17+9,45 p=0,289 14,56+5,44  p=0,289 10,61+4,25 p=0,316 31,78+15,58 p=0,377 27,09+8,8 p=0,005
Medeni durum
Evli 24(5-36) Z=-0,996 14(5-21) Z=-1,014 10(0-15)  Z=-1,333 31(13-65)  Z=-2,261 24(0-40) Z=-0,764
Bekar 24(9-36) p=0,319 14(6-21) p=0,311 10(3-15) p=0,182 26(13-65) p=0,024 27,5(1-40) p=0,445
Egitim durumu
g:;‘l?’ azar 24(11-36) 14(6-21) 10(5-15) 25(13-65)? 30(0-40)>¢
Tlkogretim 24(5-36) :::‘g 125262 14(5-21) pKz‘g fgg 10(0-15) pK:'g 3520 31,5(13-65)" ;'01367116 24,5(1-40)°¢ :<_02360153
Lise 21(13-36) ’ 12(8-21) ! 10(5-15) ’ 35(13-54) ’ 17(3-33)20 !
Ezrg:;ers'te ¢ 16(9-36) 10(6-21) 7(3-15) 37(32-61)20 13(11-28)°
Hastalik siiresi
0-9 il arast 24(5-36) 7=-3,946 14(5-21) 7=-4,102 10(0-15)  Z=-3,56 34(13-65)  Z=-3,527 23(0-40) 7=-3,208
9 y1l ve sonrast 29(12-36) p<0,001 15(7-21) p<0,001 11(5-15) p<0,001 25,5(13-65)  p<0,001 27(3-40) p=0,001
Isinma sekli
Soba 24(11-36) 14(6-21) 10(5-15) 29(13-65) 26(0-40)
Dogalgaz 24(9-36) K=1,696 14(6-21) K=1,900 10(3-15) K=1,418 32(13-65) K=0,877 24,5(1-40) K=2,143
Kalorifer 24(5-36) p=0,428 14(5-21) p=0,387 10(0-15)  p=0,492 29(13-65)  p=0,645 24(6-40) p=0,342
VKI degerleri
24,9 alt: 24(9-36) K=5,075 14(6-21) K=4,149 10(3-15) K=6,407 29(13-65)  K=2,866 27(2-40) K=5,926
25-29,9 arast 24(12-36) p=0,166 14(7-21) p=0,246 10(5-15) p=0,093 30(13-65) p=0,413 24(2-40) p=0,115
30-34,9 arast 23,5(11-36) 13,5(6-21) 10(5-15) 32(13-65) 22,5(0-40)
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35 ve Ustl 26,5(5-36) 14(5-21) 15(0-15) 28,5(13-65) 28(5-40)
Sigara icme durumu
Hic icmedim 24(9-36) K=10,887 14(6-21) K=12,337 10(3-15) K=8,217 25(13-65)? K=15,549 25(0-40) K=7,966
Igiyorum 19(12-35)2 p=0,004 10,5(7-20)2  p=0,002 10(5-15)? p=0,016 37(13-65)? p<0,001 20(1-40)2 p=0,019
Biraktim 26,5(5-36)2 15(5-21)2 10(0-15)? 30(13-65) 26,5(2-40)?
Pasif sigara dumanina maruz
kalma
Evet 24(5-36) Z=-2,063 14(5-21) Z=-2,014 10(0-15) Z=-2,436 30(13-65) Z=-0,529 25(0-40) Z=-0,358
Hayir 30(12-36) p=0,039 15(7-21) p=0,044 14,5(5-15)  p=0,015 29(13-55) p=0,597 26(9-38) p=0,72
KOAH’a ek kronik hastalik
varhg
Evet 24(5-36) Z=-0,233 14(5-21) Z=-0,007 10(0-15) Z=-0,617 27(13-65) Z=-3,715 26(0-40) Z=-1,52
Hayir 24(9-36) p=0,816 14(6-21) p=0,995 10(3-15) p=0,537 37(13-65) p<0,001 22(3-40) p=0,129
Evde oksijen kullanimi
Var 26,95+8,35 t=3,006 15,48+5,01 t=2,761 11,47+358 t=3,159 29 (13-65) Z=-0,924 26 (0-40) 7=-0,222
Yok 23,05+9,21 p=0,003 13,4+5,28 p=0,006 9,66+4,14 p=0,002 32 (13-65) p=0,356 24,5 (2-40) p=0,824

*ortanca (minimum ve maksimum) degerleri ifade edildi. t= Bagimsiz 6rneklem t test istatistigi, Z=Mann Whitney U testi z istatistigi, K= Kruskal Wallis testi test istatistigi; Farkliligin hangi gruptan kaynaklandig: ayn1 harf ile ifade edilmistir.



Tablo 4. Dispne 12 Olgegi ve CAT Skoru ile Genel Iyi Olus Olcegi arasindaki iliski

Olgekler Genel Iyi Olus Ol¢egi
) r -0,208

Dispne-12 Olgegi

p 0,003**

r -0,196
Fiziksel alt boyutu

p 0,005**

r -0,212
Duygusal alt boyutu

p 0,002**

r -0,191
CAT

p 0,006**

*p<0,05, **p<0,01, ***p<0,001, CAT: KOAH Degerlendirme Testi, r: Sperman Korelasyon Katsay1
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