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Oz

Giris

Sigara kullanimi, diunya capinda mortalite ve mor-
biditenin dnlenmesinde en dnemli degistirilebilir risk
faktoridur. ilerleyen yillarda bir saglk profesyoneli,
bir egitimci ve bir arastirmaci olacak tip dgrencileri
ulkemiz ve gittikleri yerlerde sigaranin birakilmasi ve
kontrol programlarinin yuratilmesinde kilit konumda
olacaklardir. Calismamizda, tip fakultesi 6grencileri-
nin sigaraya baslama nedenleri, zararli etkileri hak-
kindaki ve birakma hakkindaki dusunceleri arastiril-
masi amagclanmistir.

Gerec ve Yontem

Calisma 2018-2019 egitim ve o6gretim yilinda tip
fakultesi 6grencilerinin sigara kullanimi, sigara ile il-
gili bilgi duzeylerini ve sigara kullanimini etkileyen
faktorleri belirlemek amaci ile tanimlayici ve kesitsel
olarak planlanmistir.

Bulgular

Calismaya katilan 227 katiimcilarin ortalama yaslari
20,7 + 1,2 olarak saptanmistir. Sigara kullanim orani
ise % 21’ dir. Sigaraya duzenli olarak lise yillarinda
baslanildigi, sigara ile temas yasinin ise ilkogretim
oncesi dénem oldugu gorilmastir. Katiimcilarin
blyldk bolumindn sigaranin zararl ve sigara birakma
hakkinda yeterli bilgiye sahip olmadigi godzlemlen-
migtir.

Sonug
Tip fakiltesi 6grencilerinin sigara ile ilgili bilgi ve bec-
erilerini artirmak, sigarasiz bir toplum igin énemlidir.

Anahtar Kelimeler: Tip Fakultesi 6grencileri, sigara,
sigaranin birakilmasi

Abstract

Objective

Cigarette smoking is the most important modifiable
risk factor in preventing mortality and morbidity world-
wide. Medical students who will become a health
professional, an educator and a researcher in the
following years, have an important role in smoking
cessation and control programme in our country and
other countries. In our study, it was aimed to inves-
tigate the thoughts of students about the causes of
smoking,and the harmful effects and their thought of
smoking cessation.

Material and Methods

The study was planned as a descriptive and cross-sec-
tional study in order to determine the students’ knowl-
edge about cigarette smoking, and the factors affect-
ing smoking, in the 2018-2019 academic year.

Results
The mean age of 227 participants was 20.7 + 1.2

iletigim kurulacak yazar/Corresponding author: dr.aksoy@hotmail.com

Miiracaat tarihi/Application Date: 23.01.2019 - Kabul tarihi/Accepted Date: 31.01.2019

©Copyright 2018 by Med J SDU - Available online at http://dergipark.gov.tr/sdutfd

©Telif Hakki 2018 SDU Tip Fak Derg - Makaleye http://dergipark.gov.tr/sdutfd web sayfasindan ulasilabilir.

90



years. Smoking rate is 21%. It was observed that
smoking started regularly in high school years and the
age of contact with cigarettes was pre-primary period.
It was observed that most of the participants did not
have enough knowledge about smoking and smoking
cessation.

Giris

Sigara kullanimi, dinya capinda mortalite ve mor-
biditenin dnlenmesinde en dnemli degistirilebilir risk
faktorudur(1). Dunya c¢apinda, tutin kullanimi yilda
yaklasik 6 milyon 6lime neden olmaktadir. 2030 yi-
lina kadar ise yilda 8 milyondan fazla 6lume neden
olacagl tahmin edilmektedir. Sigaranin birakiimasi
hem sigara ile iliskilendirilmis hastaliklarin énlenmesi
hem de mortalite ve morbiditenin énlenmesi ag¢isin-
dan onemlidir. Yapilan ¢alismalarda tip 6grencilerine
sigara konusunda yetersiz bilgi aktarilmasi ve hekim-
lerin sigara birakma oranindaki disukluk ile iliski sap-
tanmistir(2). ilerleyen yillarda bir saglhk profesyoneli,
bir egitimci ve bir arastirmaci olacak tip dgrencileri
ulkemiz ve gittikleri yerlerde sigaranin birakilmasi ve
kontrol programlarinin yuratilmesinde kilit konumda
olacaklardir. Universitemizde genel olarak sigara alis-
kanhgi ile ilgili calismalar olsa da ¢alismalarin Uzerin-
den uzun zaman gecmis ayni zamanda da sadece tip
fakultesi dgrencilerine yapilmamistir. Calismamizda,
tip fakultesi 6grencilerinin sigaraya baslama neden-
leri, zararl etkileri hakkindaki ve birakma hakkindaki
dusunceleri arastirilmasi amaclanmistir.

Gerec ve Yontem

Calisma Ekim 2018 ile Kasim 2018 aylari arasinda
yuratdlmustar. Calismanin evreni 115 bayan ve 112
erkek 6grenciden olusan tip fakdltesi 3. sinif 6grenci-
lerinden olusturulmustur. Sigara icen 49 6grenci ca-
lismaya dahil edilmistir. Calisma tanimlayici ve kesit-
sel olarak planlanmistir. Calismaya baslamadan 6nce
tip fakultesi dekanligindan 631494414-300-E say!I
no ile alinan izin sonrasinda baslanmistir. Ogrenciler
yas, cinsiyet, aylik gelir gibi demografik verileri iceren
anket formunu doldurmuslardir. Anketin sigara ile ilgili
kisminda ise 6grencilere sigara icip igmedidi, iciyor ise
ne zaman ve naslil basladigi, ginlik ne kadar ictidi,
sigara icmesine etki eden ve baslatan faktorlerin neler
oldugu, sigaray! birakma disincesinin olup olmadigi
ve biraktl ise ne zaman biraktigr sorulmustur. Aktif si-
gara iciciligi Diinya Saglik Orgituniin 6lcitlerine gére
belirlenmistir(3). Hayatinda hi¢ sigara icmeyenler si-
gara igmemis, icmis ancak hentiz icmeyenler sigara
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Conclusion

To increase the knowledge and skills of the medical
students about smoking is important for a non-smok-
ing society goal.

Keywords: Medical students, Smoking, Smoking
cessation

icmeyi birakmig, giinde en az bir adet sigara icenler
ise aktif sigara icen grup olarak degerlendirilmigtir.

istatistiksel Analiz

Calismanin istatistiksel analizi SPSS suriim 15 (SPSS
Inc., Chicago, lllinois) istatistik programi kullanilarak
yapildi. Verilerin degerlendiriimesinde yizde dagil-
mi ve kategorize degiskenlerin karsilastiriimasinda
ki-kare testi kullanildi. Tium analizlerde istatistiksel
olarak anlamhlik siniri p<0,05 olarak kabul edildi.

Bulgular

Calismaya alinan 227 6grencinin 49 tanesinin sigara
ictigi saptanmistir. Calismaya dahil edilen 6grencile-
rin yaslarin ortalamasi 20,7 + 1,2 iken yas araligi 19-
24 arasindadir. Genel olarak sigara igme sikhgi %
21,0 iken bayan 6grenciler arasinda sigara igme orani
%15,7, erkek 6grenciler arasinda ise % 27,7 idi (Tablo
1). Sigara kullanan katihmcilarin 18 ‘i ( % 36,0) ba-
yan iken 31" i (% 64,0) erkekti. Katilimcilara sigaraya
baslama yasi soruldugunda en disik yasin 6 oldugu,
genel olarak ise sigara ile ilk temasin 6zellikle lise yil-
larinda (%51,6) oldugu goruldi (Tablo 2). Erkek 69-
renciler ile kiz 6grenciler arasinda ise anlamli farklilik
saptanmadi. Katilimcilara duzenli olarak sigara kul-
lanmaya baslama yaslari soruldugunda ise en disuk
yasin 9 ila 12 yas araligi oldugu, en sik yas arahgi ise
kiz 6grenc,ilerde 18 yas ve sonrasinin erkek égrenci-
lerde ise hem 15-18 hem de 18 yas sonrasinin oldugu
goruldi (Tablo 3). Katimcilarin anket sorularina ver-
digi cevaplar ve bazal demografik dzellikler tablo 4'de
Ozetlenmistir.

Katilimcilara sigaraya baslama nedenleri soruldu-
gunda buyik cogunlugu arkadas ¢evresinin etkisinin
oldugu (% 42,0) ve devam etmelerindeki en énemli
nedenlerin ise sigaranin rahatlattigini disinmeleri ve
can sikintisina (% 39,0) iyi gelmesi olarak belirtmis-
lerdir. Sigaraya devam etmelerindeki diger nedenler
ise arkadaslar arasinda dikkat cekmesi, bazi seyleri
anlik unutturmasi ve sinav stresine iyi gelmesi olarak
belirtilmistir. Katilimcilara sigaray! birakmayi dusu-
nip distnmedikleri soruldugunda ise blyik ¢cogun-
lugun sigaray! birakma isteginin oldugu (% 65,3) ve
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birakma isteklerindeki en dnemli nedenin bir saghk
problemi yasayabileceklerinin distnmeleri oldugu
(% 53,1) gorulmuastur. Katimcilara sigara nedeni ile
bir saglhk problemi yasayip yasamadiklari soruldu-
gunda ise % 40,8 ‘i evet yasadim ve bu yizden bi-
rakmak istiyorum cevabini vermistir. Katihmcilarin %
59,2'si kapall yerlerde sigara icme yasaginin sigara
icme ahskanliklarini etkiledigini belirtmistir. En yakin
arkadaslarda sigara kullaniminin sigara icmeye kat-
ki sagladigr goéralmustur. Sigara icenlerin % 49’'unda
Uc arkadastan tUcUndn sigara ictigi saptanmistir. Kati-
Imcilarin % 38,8 ‘i tip fakultesinde aldig1 derslerden
sonra sigarayl birakmayi distnduklerini belirtmekte-
dir. Katihmcilara hangi donemlerde daha cok sigara
ictikleri soruldugunda ise % 59,2'i sinav déneminde,
% 55,1'i  mutsuz olduklarinda, % 10,2'si ofkelen-

Tip Ogrencileri ve Sigara

diklerinde, % 10,2'si ise mutlu olduklarinda olarak
belirtmislerdir. Katihmcilarin  blyik c¢ogunlugunun
sigara birakma hatti ve sigara birakma poliklinigi ile
ilgili bilgisi bulunmamaktadir (%79,6). Katihmcilarin
azimsanmayacak bir kismi ise yakinlarinda sigara ile
ilgili kalp akciger hastaliklari gibi ciddi problemler ol-
dugunu belirtmislerdir ( % 32,7). Katihmcilarin buyuk
cogunlugunun sigaraya baslama sonrasi ortaya cikan
sikayetleri mevcuttur (%95,9). En 6nemli sikayet ise
efor kapasitesinde azalmadir. Son olarak tip fakulte-
sinde size ders veren 6gretim Uyelerinin sigara kullan-
masi sizi nasil etkiliyor sorusuna katihimcilarin % 50,1
‘si beni etkilemiyor olarak cevap verirken diger kismi
ornek olmalari gerekirken bodyle bir durumun olmasi
beni etkiliyor olarak cevap vermistir.

Tablo 1 Sigara icen ve icmeyen 6grencilerin cinsiyetlere gére dagilimi

Sigara icmeyen Sigara icen P degeri
Bayan 97 (84,5) 18 (15,7) P=0,02
Erkek 81 (72,3) 31 (27,7)
Toplam 178 (78,4) 49 (21,6)
Ogrencilerin sigara icmeye baslama yaslari
Toplam n,(%) Kadin n,(%) Erkek n,(%)
0-7 yas 1(2) 1(5,6) 0
8-12 yas 2 (4,1) 0 2 (6,5)
13-15 yas 8 (16,3) 2(11,2) 6 (19,4)
16-18 yas 26 (53,1) 10 (55,6) 16 (51,6)
18 ve sonrasi 12 (24,5) 5 (27,8) 7 (22,6)

Ogrencilerin sigarayi diizenli olarak icmeye baslama yaslari

Toplam n,(%) Kadin( n=18) n,(%) Erkek (n=31) n,(%)
9-12 yas 2(4,1) 1 (5,6) 1(3,2)
12-15 yas 5(10,2) 0 5(16,1)
15-18 yas 16 (32,7) 4 (22,2) 12 (38,7)
18 ve sonrasi 26 (53,1) 13 (72,2) 13 (41,9)
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Tablo 4 Sigara icme ile ilgili davranislar

Aliskanliklar

n %
Sigara icme durumu
Halen icenler 49 21,6
Hi¢ icmeyenler 178 78,4
Sigara icmenizdeki asil neden nedir?*
Rahatlattigini disintyorum 21 42,9
Can sikintisini gideriyor 24 49
Dikkat ¢ekiyor 3 6,1
Sikintilarimi unutturuyor 5 10,2
Ozenti 20 40,9
Gunliik tiiketilen sigara miktari (tane)
0-5 11 22,4
5-10 13 26,5
10-15 13 26,5
15 ve Uzeri 12 24,5
Nerede biiyudiiniiz?
Koy 4 8,2
Kuguk Sehir 28 57,1
Buyuk Sehir 16 32,7
Universite déneminde nerede ikamet ediyorsunuz?
Ailesinin yaninda 10 20,4
Ozel yurtta 10,2
Kredi ve Yurtlar Kurumu 1 2,0
Apart 32 65,3
Saglhk problemleri nedeni ile sigarayi birakmayi diisiindiiniiz mii?
Evet 20 40,8
Hayir 29 59,2
Sigarayi birakmayi distindiiniz ma?
Evet 33 67,3
Hayir 16 32,7
En yakin li¢ arkadasinizin kaci sigara kullaniyor
Hicbiri 4 8,2
Bir tanesi 5) 10,2
iki tanesi 16 32,7
Uc tanesi 24 49,0
Tip Fakultesinde almis oldugunuz temel tip derslerinden sonra edindiginiz
bilincle, sigarayi birakmaya calistiniz mi?
Evet 19 38,8
Hayir 27 55,1
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Tablo 4 YRS |
devami igara icme ile ilgili davraniglar

Tip Ogrencileri ve Sigara

‘ n ‘ %
Aylik sigara masrafiniz ne kadardir? (TL)
0-100 12 24,5
100-200 17 34,7
200-300 9 18,4
300 ve Uzeri 11 22,4
Hangi dénemlerde daha cok sigara icersiniz?*
Kendimi mutsuz hissettigimde 27 55,1
Sinav dénemlerinde 29 59,2
Ofkelendigimde 5
Mutlu oldugum dénemlerde 5 10,2
Sigara birakma hattindan haberiniz var mi?
Evet 10 20,4
Hayir 39 79,6
Sigara kullanmaya basladiktan sonra hayatinizda ne gibi kisitlamalar yasadiniz mi? *
Nefes darligi 11 22,4
Goguste sikisma 9 18,4
Spor yaparken zorlanma 19 38,8
Carpinti 16 32,7
Tip Fakiiltesindeki 6gretim liyelerinin sigara kullanmasi sizi nasil etkiliyor?
Etkiliyor 25 50,1
Etkilemiyor 24 49,9

*Katilimci birden ¢ok cevap vermigtir.

Tartisma

Calismamizda tip fakiltesi dénem 3 6grencilerinde si-
gara icme sikhigr % 21 olarak bulunmustur. Erkek 63-
renciler arasindaki sigara igme orani bayan 6grencile-
re gore daha yuksektir. Katilimcilar arasinda en disuk
sigaraya baslama yasi 6 olarak saptanmistir. Sigara
ile karsilasmanin daha cok lise yillarinda oldugu go-
ralmustar. Duzenli olarak sigara icme yas! ise bayan
ogrencilerde daha c¢ok lisans egitimine basladiktan
sonra erkek dgrencilerde ise hem lise hem de lisans
egitimlerinden sonra oldugu saptanmistir. Sigaraya
baslama ve devam etme nedenlerine bakildiginda ise
en 6nemli nedenin arkadas c¢evresi oldugu goriismus
olup sigara i¢cen katilimcilarin ¢ arkadasindan kagi-
nin sigara ictigi soruldugunda hemen hemen yarisi
her G arkadas olarak cevaplandirmistir. Ayrica ne za-
man daha ¢ok sigara igersiniz sorusuna katilimcilarin
biyik cogunlugu sinav dénemi ve stres anlari olarak
cevaplandirmistir.

Daha 6nce yapilan calismalarda tip fakiltesi 6grenci-
leri arasinda sigara icme sikhgi % 18- %53 gibi genis
aralikta degerler mevcuttur (4-6). 2012 yilinda yapi-
lan Avrupa’da tuttuine yonelik tutumun arastiriimasi ra-
porunda 15 yas Ustl bireylerde sigara icme orani %
15 bulunmustur(5). Calismamizda bu rapor ile benzer
sonuclar saptanmistir. Yine bu oran tip fakiltesi 6§-
rencileri ile yapilan ¢alismalar baz alindiginda bir ¢cok
Avrupa ulkesine gore dusuktur(7-9). Avrupa ulkelerin-
de iyapilan benzer ¢calismalarda da erkekler arasinda
sigara igme orani ¢alismamizla benzer olarak daha
yuksek saptanmistir(4-9). 2008 yilinda Konya’'da ya-
pilan arastirmada tip fakiltesi dgrencileri arasinda
sigara icme sikligi % 19,0 erkek 6grenciler arasinda
% 28,3, bayan dgrenciler arasinda ise % 9,8 olarak
bulunmustur. Calismamiz ile genel oran benzer iken
sigara icme sikhginin bayan 6grenciler arasinda ar-
tis gOsterdigi goralmistir. Bu oranin artis géstermesi
Dunya Saglik Orguti verileri ile de benzerdir(3, 10).
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Katilimcilara sigara ile iliskili hastaliklar soruldugun-
da; katihmcilarin % 20,0’si dogru cevap vermistir. Geri
kalan kisim ise eksik veya sigara ile iliskili olmayan
hastaligi isaretlemistir. Katilimcilarin % 38,8'i 6grendi-
gi tip fakultesi derslerinden sonra sigaray! birakmayi
dusundugunu belirtmistir. Daha 6nce yapilan ¢calisma-
larda da benzer sonuglar mevcuttur(1l, 12). Yapilan
ankette katihmcilarin buyik béliminin sigara birak-
ma hatti, sigara birakma poliklinigi ile ilgili herhangi
bir bilgisinin olmadigi gorulmustur. Ek olarak katihm-
cilarin Ugte birlik kisminda yakinlarinda sigara kulla-
nimina bagl ciddi hastaliklar bulunmaktadir. Ayrica
sigara icen katilimcilarin buyuk kismi sigara igmesi
sonrasinda basta efor kapasitesinde kisitlama olmasi
gibi sikayetlerin oldugunu belirtmislerdir. Elde edilen
veriler 1siginda tip fakultesi 3. Sinif 6grencilerinin si-
gara ile ilgili yeterli bilgi dizeyinde olmadigi kanisina
varilmistir. Bu sonuca dayanarak sigara ile ilgili ders,
seminer, ortak oturum gibi bilgilendirme toplantilarinin
artirilmasi dasunalmelidir.

Calismamizda sigaraya baslama yasinin ilkdgretim
oncesi dénemde oldugu gorilmektedir. Bu durum
gelisen bilecek hastaliklar agisindan ¢ok vahim bir
tabloyu ortaya ¢ikarmaktadir. Erken yaslarda gelisen
malignite, prematur akut koroner sendrom gibi mor-
talite ve morbidite nedenlerinde artisa yol acacaktir.
Turkiye ulusal kanser 6nleme programi raporunda
da benzer veriler mevcuttur. Sigaranin hem malignite
oranlarini artirdiginin hem de gorulme yasini dusur-
dagunin alti cizilmistir(13). Sigaranin dizenli kulla-
nima baslamasinda en énemli donemin orta 6gretim
yillart oldugu goéralmustar. Milli egitim ve halk saghgi
politikalarinin sigara kullaniminin azaltilmasi adina bu
yillara yogunlastirilmasi gerekmektedir.

Katilimcilara 6gretim Uyelerinin sigara kullanimi hak-
kinda ne disindukleri soruldugunda katihmcilarin
yarisi iyi 6rnek olmuyor diger yarisi ise beni ilgilendir-
miyor olarak cevap vermistir. Buradan ¢ikan sonug ile
sigara birakma programlari sadece belli bir yas gru-
buna belli bir meslek grubuna degil tum ulkeye yayil-
masli gerekmektedir.

Sonug

Kardiyovaskuler, ndrovaskuler ve malignite ile iligkisi
olan sigara kullaniminin azaltilmasi hem ulke ekono-
misi hem de birey saghgi agisindan 6nem arz etmek-
tedir. Sigarasiz bir toplum hedefine ydnelik bu hedefin
en 6nemli uygulayicisi hekimlerin olacagi tartismasiz-
dir. Bu baglamda tip faklltesi egitim surecinde titin
kullanimi ve zararlari ile ilgili egitimlerin artiriimasi
onemlidir. Ayrica sigara birakma dustincesinde olan
bireylerin bu birimlere ulasiminin kolayca saglanmasi
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icin 6nlemler alinmasi gerekmektedir. Ozellikle uzun
ve zor bir stiire¢ olan hekimlik mesleginin 6grenilme-
sinde gen¢ hekim adaylarinin yasadigi zorluklar gi-
derecek adimlarin atilmasi, spor, sanatsal faaliyetler
gibi ilgi alanlarina yonelik hobileri daha kolay yapabi-
lecekleri alanlarin olusturulmasi énemlidir.

Calismanin Kisithliklar

Calismaya katilan birey sayisi az olmak ile birlikte so-
nuclar buyik calismalar ile benzerlik gostermektedir.
Ayrica sigara kullanmayi degerlendiren belirli bir test
veya kan parametresi yapiimamigtir.
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