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SOSYO EKONOMIK DURUM VE SiGARA ICME DAVRANISI
ARASINDAKI ILISKI
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Sigara kullanimu diigiik gelirli sosyoekonomik gruplar arasinda yiiksek derecede
yaygin ve dezavantajli kullanicilar da sigaramin zararlarina maruz kalabilmektedir.
Ingiltere’de yapilan arastirmalara gore dezavantajli gruplarda sigaray birakamama, bi-
rakma ile ilgili sosyal desteklerin azaltilmis olmasi, birakmaya motive olamama, yiiksek
sigara bagimliligi, birakma ile ilgili desteklere devam etmeme, 07 yeterlilik eksikligi gibi
sonuclardan kaynaklanabilecegini gostermistir. Tiirkiye’de diisiik sosyoekonomik durum-
daki gruplar arasinda sigara bagimlilig1 nedenleri ve neler yapilabilecegi bu calismanin
konusunu olusturmaktadir. Kegifsel yontemlerle yapilacak olan ¢alismada model ortaya
koyulmast ve bir sonraki calismalara yon gostermesi planlanmaktadir.

Anahtar Kelimeler: Sigara Kullanimi, Sosyoekonomik Durum, Tiitiin Kontrolii Yon-
temleri, Sigara igme Davranusi, Tetikleyici Faktorler.
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Abstract

Smoking prevalence is really high between low socio economic status groups and
disadvantaged smokers may face higher exposure to tobacco’s harms. According to
studies this may be the result of reduced social support for quitting, low motivation to
quit, stronger addiction to tobacco, not completing courses, lack of self-efficacy. The
subject of this study is to to investigate the causes and what can be done in dealing with
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1. Giris

Sosyoekonomik statii (SES), bireylerin veya gruplarin bir toplum yapis1 i¢inde sahip
olduklar1 pozisyonlar etkileyen sosyal ve ekonomik faktorlerdir (Galobardes, vd. 2006).
Tiim diinyada sosyoekonomik statii gruplarini belirleyen temel etmenler arasinda egitim,
ev sahipligi ya da kirac1 olma durumu, gelir ve is olarak belirlenmistir. Ulkemizde ise
Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafindan gelir ve yasam kosullari istatistikleri olarak ilan
edilmektedir. Gelir ve yasam kosullar1 istatistiklerinde fertler esdeger hane halki kullani-
labilir gelirlerine gore kiigiikten biiyiige dogru siralanarak 5 gruba ayrildiginda; "k yiiz-
de 20'lik grup" geliri en diisiik olan grubu, "Son yiizde 20'lik grup" ise geliri en yiiksek
olan grubu tanimlamaktadir (TUIK, 2016). Buna gore ilk yiizde yirmilik grup niifusun
%5 ,6’s1n1 olustururken, geliri en ytiksek grup ise niifusun %47,6’sin1 olusturmaktadir.

Tiittintin halk sagligina olan etkileri ise son yillarda da daha da bilinen bir olgu halini
almistir. Her y1l yaklagik olarak sigara igmeyle baglantili hastaliklardan 6len insanlarin
sayis1 Tiirkiye’de, 110000 iken bu rakamin 2030 yili itibariyle 240000°e ulagsmasi bek-
lenmektedir (Mucan, Moodie, 2017). Ancak 6zellikle son yillarda sigara kullaniminda
ciddi azalmalar oldugu goriilmektedir. Yapilan istatistiklerde orta gelirli bir iilke olan
Tiirkiye’de sigara igme yaygmligt %27,3 (Erkeklerde %41.8, kadinlarda %13.1) olarak
Olciilmiigtiir (Cetinkaya, Marquez, 2017). Sigara fiyatlarinin arttirilarak daha pahali hale
gelmesi 6zellikle diigiik gelirli kisilerde kullanim aligkanligini diigtirecegi 6ngoriilse de,
bu aligkanlik devam etmektedir. Yapilan bir caligmada gelir diizeyi diistik tilkelerdeki
en fakir bireylerin goreceli olarak daha ytiksek miktarda sigara kullandigi saptanmustir.
(David, vd. 2010). Bu 6rnek Diinya Saglik Orgiitii tarafindan 2003 yilinda yapilan bir
aragtirmada ortaya koyulan “sigara iciminin en cok hane halki geliri veya servet ile ilgili
oldugu vurgusunu” (WHO, 2007) kanitlar niteliktedir. Bir diger aragtirmaya gore ise
cinsiyet, sosyal sinif veya ikamet edilen bolgeye bakilmaksizin sigara icmenin 50 veya
60 yaslarindaki insanlarin 6liimlerinde ciddi bir etkisi oldugu ortaya cikmistir (Gruer,
vd. 2009). Ancak yapilan ¢caligmalarin birgogunda dezavantajli gruplar olarak tanimlanan
evsizler, uzun dénemde igsiz olanlar, akil hastalari, mahk@imlar, bosanmis ebeveynler,
etnik gruplar ve go¢cmenler arasinda da sigara kullaniminin ytiksek oldugu goriilmiistiir
(Hiscock, vd. 2012; Bryant, vd. 2011; Murray, vd. 2009).

Bu calismada ise hedeflenen dezavantajli gruplar arasinda yer alan diistik sosyoeko-
nomik statiilii gruplar arasinda sigara kullanim nedenleri ve hangi tiitiin kontrolii yon-
temlerinin bu gruplar arasinda daha etkili olabilecegi literatiir taramasi ile anlagilmaya
calisilacaktir.

2. Tiirkiye’de Tiitiin Kontrol Yontemleri ve Sosyoekonomik Statiiler

Ulkemizde tiitiin ile ilgili calismalar 6zellikle 2008-2012 d6nemleri arasinda hiz ka-
zanmig ve “Tiittin Kontrolii Ulusal Eylem Plan1” gelistirilmistir. Bunun ardindan siga-
ra kullantminda %12°1ik bir azalma gerceklesmistir. 2017 yilina geldigimizde ise tiitiin
kontrol yontemlerinin arttirtlacagima yonelik yeni yasa calismalari giindeme gelmistir.
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Geligmis tilkelerde uygulanan kapsaml tiitlin kontrolii ¢alismalarin tilkemizde yavag
yavas uygulamaya girmektedir. Kapali alanlarda sigara i¢ilmesinin yasaklanmasi, tiitiin
tirtinlerinin reklam, tanitim ve sponsorluk faaliyetlerinin yasaklanmasi, medyada kamu
spotlari olarak bilinen bilgilendirici sigara karsiti reklamlarin ¢ekilmesi, ALO 171 Siga-
ray1 birakma hattinin olugturularak sigara birakmak isteyenlerin ticretsiz medikal yardim
almasi glintimiizde yiirtirliikte olan uygulamalardandir. Halen uygulamaya girmesi plan-
lanan diger onleyici politikalar ise, 6zel araglarda siiriicii koltugunda oturanlarin sigara
kullantminin yasaklanmasi, sigara paketlerinde standart diiz paket uygulamasina gecil-
mesi, sigara satilan yerlerde sigara paketlerinin raflarda goriinmeyecek sekilde satisinin
yapilmasi gibi diizenlemelerin yiiriirliliige girmesi beklenmektedir.

Tiittin kontroliine yonelik yapilan tiim bu ¢alismalar ise diistik gelirli gruplara ve 6zel-
likle diger dezavantajli gruplara yonelik olarak da 6zel olarak diizenlenmelidir. Ciinkii
dezavantajli gruplarin sigaray1 birakmasi ve hatta birakma tesebbiisii bile daha az ol-
maktadir. Ozellikle diisiik gelirli gruplarda sigara icen tiiketici sayilarindaki artig Willi-
ams (1990) tarafindan incelenmis ve hangi faktorler tarafindan bu davranis tetiklenmek-
te aciklanmaya ¢alisilmigtir. Hiscock, vd. (2012) bu calismaya dayanarak diistik gelirli
gruplarda sigara kullanmaya y6nelten faktorleri incelemislerdir.

3. Sosyoekonomik Gruplar ve Sigara Kullanim

Tiirkiye’de yapilan tiittin kullanim arastirmasi sonuglarina gore Tiirkiye’de tiittin kul-
lanim yayginligi, 2008 ile 2012 yillar1 arasinda %31.2°den %27.1 oranina diigmiistiir. Bu
diisiis hem erkeklerde (%47,9’dan %41.5’e) hem de kadinlarda (%15.2’den %13.1°¢) g6-
riilmiistiir (Orsel, 2016). Fakat bu arastirmalar tiim sosyoekonomik, demografik ve etnik
gruplarda bu dagilimin nasil oldugunu gostermemektedir. 2012 yilinda yapilan Kiiresel
Yetigkin Ttitlin Aragtirmasi sonuglarina gore ise tiittin kullanim sikliginin egitim diizeyine
paralel olarak artti§1 goriilmiistiir. Buna gore en diisiik siklik kirsal bolgede yasayan ve
egitimi olmayan kadinlarda, en yliksek deger ise hem erkeklerde hem de kadinlarda lise
mezunu olan gruplardadir (Kiiresel Yetigkin Tiitlin Arastirmasi, 2012).

Ozellikle ge¢mis yillardaki tiitiin kullanimi yaygimliginda etkili olan faktérler bagim-
lilik potansiyeliyle birlikte fiyatinin ucuzlugu, firmalarin yaygin ve saldirgan pazarlama
teknikleri, kisilerde tiitiin kullaniminin tehlikeleri hakkindaki bilgi yetersizligi ve tiitlin
kullanimia kars1 etkili politikalarin olmayisi rol oynamustir (Orsel, 2016). Ancak siga-
ranin zararlari ile ilgili artan sayida calisma bu zararlari kesin olarak kanitlamis, sigara
fiyatlar1 artmis ve firmalarin pazarlama, sponsorluk gibi uygulamalar1 yasaklanmus, tiike-
tici daha da bilinglenmistir. 2002 yilinda sonra yapilan tiitlin politikalarinin etkisi tiittin
kullanimina bagh erken 6liimlerin sayinda azalmaya katkida bulunurken, bu politikalarin
siki bir sekilde uygulanmast tiitiin tiiketiminin azaltilmasinda etkili olacagin1 gostermistir
(Warren, vd. 2012).

Egitim, gelir, medikal yardimlar gibi faktorler incelendiginde sosyoekonomik farkli-
liklarin sigara kullanim yayginliginda etkili oldugu ortaya cikmistir (Hiscock, vd. 2012).
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Birlesik Devletlerde sigara kullanicilarinin %20’den daha azi, aglik sinirinin iizerinde ya-
sarken, %30’dan daha fazlasi ise aclik seviyesinin altinda yasamakta oldugu goriilmiigtiir
(Dube, vd. 2008). Ulkemizde ise konu ile ilgili yapilan ¢alismalar kisitli sayidadir. 2018
yilinda yapilan bir ¢alismada erkek 6grencilerin kadinlara gore; ailevi nedenler, hastalik-
lar, ailenin sosyo-ekonomik diizeyi, fiziki sartlar ve maddeye ulagilabilirlik faktorlerinde
madde kullanimi1 ve bagimliginda daha etkin oldugu gériistine sahip olduklari ortaya ¢ik-
migtir (Oz, Alkevli, 2018). Hollanda’da etnik farkliliklar ve sosyoekonomik faktorlerin
sigara kullanimi yaygimligina etkileri ile ilgili yapilan bir calismada ise sigara kullanimi
yaygimliginin 6zellikle Tiirk erkek ve kadin, Afrika ve Giiney Asyali Surinam kokenliler-
de ytiksek ¢ikmustir. Arastirma sonuglart etnik azinlik niifusunun diisiik sosyoekonomik
gruplar1 hedef alan sigara karsit1 politikalarin, 6zellikle erkekler arasinda sigara kullani-
mint azaltabilecegi ve bazi gruplarinda hedefe yonelik sigara birakma miidahalelerinden
faydalanabilecegi sonucunu ¢ikmistir (Bratwaith, vd. 2017). Sigara kullaniminin diistik
sosyoekonomik gruplarda yiiksek olduguna dair sonuglar olsa da bu sonuclar halen genel-
lenebilir degildir. 2004 yilinda iilkemizde gelir diizeyi iki farkli okulda sigara ve madde
kullanimu ile ilgili yapilan bir arastirmada, her iki okulda da sigara kullanimi arasinda
farklilik olmadig1 ancak gelir diizeyi diisiik okuldaki 6grencilerin ilk kullanmadan sonra
daha fazla oranda sigara kullanmaya devam ettikleri saptanmistir. Gelir diizeyi ytiksek
olan okulda ise sigara ve alkol diginda kalan bagimlilik yapict maddelerin diger okula gore
daha fazla kullanildig1 goriilmiistiir (Karatay, Kubilay, 2004). Cukurova Universitesi’nde
yapilan bir aragtirma sonucuna giire ise madde kullanimi1 ve bagimlilik yaratan faktorler
arkadag grubu, bireyin aile icinde kendisine 6rnek aldigi rol model, baskicr aileler, ilgisiz
aileler, ailenin ekonomik giicti, fiziksel sartlar ve maddeye her an ulagabilme rahathigi
olarak bulunmustur (Oz, Akevli, 2018).

Diisiik sosyoekonomik statiilii gruplarda sigara icen tiiketicilerin genel olarak sigaraya
birakma ve hatta birakma deneyimi egilimlerinin yiiksek gelirlilere gore genellikle daha
diistik olmasindan dolay1 (Hiscock, vd. 2012, Hobkirk, 2018; Barnett, vd. 2009) 6zellikle
gelecekte farkli sosyoekonomik statiilii gruplara yonelik olarak stratejilerin gelistirilmesi
ve bu gruplara yonelik arastirmalarin yapilmasi gerekmektedir.

4. Diisiik Sosyoekonomik Statiilii Gruplarda Sigara Kullanimim Tetikleyen
Faktorler

Bugiline kadar yapilan arastirmalar diistik gelir gruplu tiiketicileri sigara icmeye yo-
nelten nedenler bir takim faktorler araciligryla gerceklestigini gostermigtir. Buna gore
sigara igme davranigi, sosyal ve maddi baglam tarafindan psikososyal faktorler aracili-
Siyla gerceklesir; bu faktorler sagliksiz aligkanliklar ve gesitli rahatsizliklar tesvik ederek
sosyal tabakalagmanin etkilerini gosterdigi kanallardir (Hiscock, vd. 2012; Harwood, vd.
2007; Williams; 1990). Williams’a (1990) gore, psikososyal faktorler bireysel 6zellik-
ler olarak degil yasam tarzi karakteristikleri ve yasam kosullar1 yani sosyal gruplarin
cevresel ortamin gergekleri ve kisitlamalarina cevap olarak gortilmektedir. Bu nedenle
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psikososyal faktorler, ¢ok kapsamli olmamakla birlikte, diisiik sosyoekonomik grupla-
11 ¢evreleyen cevresel faktorler tarafindan sigara icimini tetikledigi kabul edilmektedir
(Harwood, 2007). S6z konusu faktorlerle ilgili anlatilmak istenen kavramsal cerceve asa-
gida sekil 1 de tantmlanmaigtir.

Sigara Kullanimini Tetikleyen Faktorler

Sosyal Faktorler < > Maddi Faktorler

Psikososyal Faktorler

Sekil 1. Sigara Kullanimini Tetikleyen Faktorler

Sekil 1’e gore sigara kullanimina neden olan faktorler sosyal ve maddi faktorlerden
olugsmakta ancak bu iki grup arasindaki psikososyal faktorler 6zellikle diistik sosyoeko-
nomik statiilii gruplari sigara igmeye sevk eden durumlarin baginda gelmektedir. Maddi
faktorler olarak siralanabilecek faktorler yetersiz bedensel ve finansal kaynakli tirtin ve
hizmetlere ulasamama durumudur. Yeterli barinma, saglik hizmetlerine ulagim gibi or-
nekler bu kapsamda degerlendirilir (Duijster, vd. 2017). Psikososyal faktorler, yetersiz
destek, nikotin bagimliligi, diisiik birakma istekliligi (motivasyon), tedavilere devam et-
meme, stres, topluma uyum saglama ve kabul edilmede farkliliklar, tiitiin endiistrisinin
pazarlama uygulamalar1 olarak sayilabilir (Hiscock, vd. 2012).

Genellikle sosyal ve maddi faktorlerle desteklenen yoksunluklar, davranigsal boyuta
taginir. Davranigsal boyutta kisiler yoksunluklar1 sonucu sigara icme, seker aperatiflerine
yonelme, diisiik miktarda meyve ve sebze tiiketme, zayif hijyen kosullarinda yasama gibi
davraniglar gosterirler. Sonuc olarak diistik gelirli kigilerin sigaranin zararlar1 hakkinda
yetersiz bilgi sahibi olmasi ve sigara birakma hizmetlerine daha az ulagmasi da sosyo-
ekonomik gruplar arasinda diistik gelirli tiiketicileri dezavantajli duruma sokar. Diistik
gelirli gruplara yonelik olarak psikososyal faktorler tizerinden yapilabilecek tiitin kontrol
yontemleri ise asagi da tartisilmaya ¢aligilacaktir.

e Sosyal Destek: Sosyal destegin 6nemi bircok ¢alismada kanitlanmistir. Sosyal
destekler dogrudan yardim veya cesitli araclarla yapilan desteklerden olusup stres-
le ve sorunlarla basa ¢ikma konusunda bilgi igerebilir. Boylelikle insan viicudunda
bagisiklik arttirici bir etki yaratir (Fisher, 1997). Iyi bir arkadagin sigaray1 birakma
konusunda verecegi destek kisilerdeki depresyon halini azalip bir destek durumu-
na doniisebilir. Ya da ¢evreden gelebilecek sosyal destek beceri ve yardim yoluyla
sigara i¢imini etkileyebilir. Sigara icmeyi tetikleyecek stresli durumlardan, yemek
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sonrasl, ¢ay kahve esliginde sigara igme isteginden kagcinmak gibi 6rnekler sosyal
destek icin verilebilir.

* Motivasyon: Sigaray1 birakma siirecinde yardimci olan faktérlerden biriside mo-
tivasyondur. Sigaray1 birakmak isteyenlerin toplumun diger kesimlerinin destegi
oldugunda sigaray1 birakmada daha kararli oldugu gortilmiistiir (Echer, Barreto,
2008). Bu motivasyonu saglayacak olan ise kullanicilari etkileyen, akrabalar, ar-
kadaglar gibi sosyal destek saglayan diger insanlardir. Kimi zaman bu motivasyon
basina gelen 6nemli bir olay sonrasi da ortaya ¢ikabilir. Duygulara hitap eden
reklam ve paketler tizerindeki resimli uyarilar da, diistik gelirli gruplar etkileye-
bilen 6nemli 6nlemlerdendir (Hammond, 2011). Bir diger etkili yontem de sigara
fiyatlarinin artisidir. Diigiik gelirli gruplar icin sigara fiyatlarinin artisi caydirict bir
unsur olabilmektedir. Ancak kacak sigaraya ya da diger vergilendirilmemis tiitiin
mamiillerine erigsim kolay ise, sigara fiyatlarinin artis1 diistik gelirli gruplar1 da
etkilemeyecektir (Chaloupka, vd. 2011).

e Strese Maruz Kalma ve Psikolojik Farkhliklar: Diistik gelirli sigara kullani-
cilart ytiksek gelirli kullanicilara gore daha fazla huzursuzluk ve depresyon egi-
limi icerisindedirler (Pisinger, 2011). Bu gruplarin i¢inde bulundugu zorlu yagam
kosullari, is giivencesinin olmamasi, kétii caligma kosullari, oturdugu bdlge gibi
durumlar bu kesimin kendisini izole ederek, kisitl kogullarda yagsamasini ve stres-
le basa ¢ikmada sigarayr kullandig1 goriilmiistiir. Bunun diginda bu gruplar i¢in
sigara igme ayni zamanda kendini ifade etme ve bir topluluga ait olma anlamina
gelmektedir (Stead, vd. 2001). Bu gruplarda stresin azaltilmasina yonelik ¢esitli
programlarin desteklenmesi bir nebze olsun sigara igme egilimini azaltmaya yo-
nelik bir adim olabilir. Cesitli danisma merkezleri, dusiik gelirlileri destekleyen
finansal mekanizmalar, cocuk bakim evleri, 6zel kitle iletisim kampanyalartyla
ticretsiz destek ve yardim merkezleri gibi sigaray1 birakmaya yardimer yontemler
dustintilmelidir.

e Tiitiin Firmalarmm Etkileri: Tiitlin firmalar sosyal siniflar arasindaki farklilik-
larin ve giderek artan esitsizliklerin farkina uzun siire 6nce varmis ve son yillarda
ozellikle calisan kadin sinifina yonelik baskilarini paket renkleri, sekilleri, ince si-
gara gibi araclari kullanarak arttirmigtir. Ozellikle gelismekte olan iilkelerde sigara
satig noktalarindaki reklamlar, fiyat diizenlemeleri ve paketlemedeki ¢ekicilikler
sigara birakmay1 daha da zorlastirmaktadir (Hiscock, vd. 2010). Bu nedenle 6zel-
likle gelismekte olan tilkelerde diiz standart paketlemeye gecilmesi, sigara satig
noktalarimin kapali kutular igerisine alinmasi, sigara paketleri tizerindeki igaret ve
yazilarin kapladigr alanin arttirilmasi, dumansiz hava sahasina gecilmesi gibi bir
takim onlemler diisiik gelir gruplarindaki kullanicilart da etkileyebilecek onemli
adimlardandir.

¢ Nikotin Bagimhihigi: Yapilan bir¢cok aragtirmaya gore nikotin bagimliliginin 6zel-
likle disiik gelirli gruplarda yiiksek oldugu ortaya ¢ikmustir (Siahpush, 2006;
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Jarvis, 1994; Hiscock, vd. 2010). Buna gore diisiik gelirli sigara kullanicilarinin
nikotin bagimliliginin daha yiiksek ve birakma konusunda daha cok destege ihti-
yaglart oldugu sdylenebilir. Bu nedenle hiikiimetlerin bu gelir gruplarina yonelik
programlar gelistirmesi 6nemli bir farklilik yaratabilir. Nikotin bagimliligini azal-
tabilecek “Nikotin Bantlar1” nin kullaniminin daha fazla tegvik edilmesi, fiyatinin
ucuzlatilmasi 6ncelikle akla gelen yontemlerdendir. Yapilan calismalar sonucunda
nikotin bantlarinin sigara birakma girisimlerini arttirdig1 belirlenmistir (Siahpush,
2006).

* Tedavilere Baghlik: Tedavilere devam etmenin sigaray1 birakma ihtimalini arttir-
dig1 kamtlanmustir (Lam, vd. 2005). Ulkemizde ALO 171 Sigaray1 birakma hatti
acildigindan bu yana isteyen herkesin bu hizmetten ticretsiz faydalanmasint sag-
lamugtir. Ozellikle diisiik gelir gruplarinin sigaray1 birakma igin daha yogun bir
tedaviye gereksinimi vardir. Birakmaya niyeti olan bu kullanicilar i¢in ticretsiz
yada diistik ticretli sigara birakma tedavilerinin sigaray: birakmay1 daha ¢ok dii-
stindiirdiigi belirtilmistir (Siahpush, vd. 2004).

5. Sonu¢

Diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de sigara kullantminin azaltilmasiyla ilgili politikalar
ytiriitiilmektedir ve ge¢gmise gore kullanim oranlarinda ciddi azalmalar goriilmistiir. Uy-
gulamalarin gelismis tilkelerdeki standartlara ulagsmasi i¢in de caligmalar yogun bir sekil-
de devam etmektedir. Ancak sigara kullaniminin sosyoekonomik statii gruplar1 arasinda
ne kadar yaygin oldugu konusunda bilgi ve calisma bulunmamakla birlikte giincel olarak
ytirtitiilen sigara kullanimi yaygimligr aragtirmalart da diizenli bir aralikta yapilamamak-
tadir. En son yapilan “Kiiresel Yetigkin Tiitiin Arastirmast” 2012 yilina ait olup o yildan
sonra tlitlin aragtirmasi heniiz yapilmamistir. Bu nedenle bu ¢alisma farkli sosyoekono-
mik statiilii gruplar arasindaki sigara kullanimi ve nedenleri hakkinda gelecekte yapilmasi
gereken ¢aligmalara 151k tutar niteliktedir.

Diinya’da yapilan calismalarda 6zellikle diisiik gelirli gruplarin sigaray1 daha ¢ok kul-
landig1 tespit edilmistir. Bunun nedenleri ise bu gruplarin sigaray: birakma konusunda
daha az tegvik edilmesi, daha diisiik motivasyona sahip olmalari, nikotine ¢ok fazla ba-
giml1 olmalari, psiko sosyal farkliliklar (6z yetkinliklerinin diisiik olmasi1 ve sigaranin za-
rarlar1 hakkinda az bilgi sahibi olmasi), ilag tedavilerine devam etme konusunda isteksiz
olmalari, harekete gegirici destegin olmamasi ve sigara firmalariin hedef pazarlarindan
olmasi sonucundan kaynaklanabilecegini ifade etmislerdir.

Bu nedenler dogrultusunda Tiirkiye’de diisiik sosyoekonomik gruplarin sigara kul-
lanim yayginligini azaltict 6nlemler neler olabilir sorusuna ise birka¢ oneri gelistirmek
miimkiindiir. Diistik gelirli gruplarin zor hayat sartlarindan o6tiirti daha fazla strese maruz
kaldig1 ve bu stresle basa ¢ikma yollarindan birisi olarak sigara kullandigi yapilan calis-
malarla da desteklenmistir. Bu nedenle bagta devletin gelir gruplarinin stres araci olarak
sigara yerine bagka alternatifler olarak danisma merkezleri kurmasi saglanabilir. Daha
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fazla finansal destek, barinma ve sosyal destekler saglanarak yasadiklari zorluklarin ha-
fifletilmesi diger bir yardimci arag olabilir. Zaman zaman yapilmakta olan sigara fiyatla-
rinin artigi sigara kullaniminda caydirici bir etken olabilmektedir. Ancak bunun yaninda
kagak tiitiin ve diger yasal olmayan elektronik sigara satislarinin 6nlenmesi de bir diger
coziilmesi gereken acil konulardandir. Diistik gelirlerin yliksek nikotin bagimlisi olmala-
r1 dikkate alindiginda, ALO 171 hatti ile ilgili daha ¢ok bilgilendirici reklamlar yapilmasi
ve ardindan alinmasi gereken ilaglarin ticretsiz ya da daha diistik fiyatlara verilmesi, dii-
stik gelirlileri sigaray1 birakma ve tedavilere yoneltme konusunda destek verebilir. Sigara
firmalarinin hedeflerinde olan diisiik gelirlileri bu firmalardan korumak i¢in sigara paket-
leri ve sigara satiglartyla ilgili yeni diizenlemeler yapilmasi1 6nemli caydirict politikalar-
dan birisidir. Sigara paketlerinde tamamen diiz (standart) pakete gecilmesi ve sigaralarin
marketlerde kapali kutular icerisinde sergilenerek satig alaninda dikkat ¢ekmesinin en-
gellenmesi konusunda diizenlemeler bir an 6nce yiiriirliige girmelidir. Sigaranin zararlari
ile ilgili kamu spotlarinin diizenli olarak gosterilmesi de diistik gelirli gruplari gelecekte
olusabilecek zararlar hakkinda bilgilendirici bir etki yaratacaktir. Dumansiz hava sahasi
ve kapali alanlarda sigara icilmesinin yasaklanmasi konularinda daha ciddi kontroller
saglanarak tilke genelinde sigara yayginliginin azaltilmasina katki saglayacaktir.
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