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Elektronik Sigara Kullanımının Toksikolojik 
Açıdan Değerlendirilmesi  

 Toxicological Evaluation of Electronic Cigarette Use  

ÖZ 
Elektronik sigaralar (e-sigaralar), geleneksel tütün ürünlerine göre daha az zararlı olduğu iddiasıyla 

geliştirilmiş nikotin iletim sistemleri olup, özellikle adolesan bireyler arasında hızla yayılmaktadır. Ancak, e-

sigaraların içerdiği kimyasallar ve aerosol bileşenlerinin toksikolojik profili hakkındaki bilgiler hala sınırlı 

düzeydedir. Bu çalışma, e-sigaralarda bulunan maddeleri toksikolojik açıdan değerlendirmeyi ve insan 

sağlığı üzerindeki potansiyel etkilerini literatür temelli olarak ortaya koymayı amaçlamaktadır. 

Araştırmada, e-sigaralarda yer alan nikotin, propilen glikol, gliserol, aroma maddeleri, ağır metaller ve 

aldehitlerin toksiste potansiyeli incelenmiştir. Elde edilen bulgular, e-sigaraların yalnızca nikotin 

bağımlılığını sürdürmekle kalmayıp; solunum, kardiyovasküler, ağız-diş sağlığı ve sinir sistemi üzerinde 

zararlı etkilere neden olabileceğini göstermektedir. Ayrıca, propilen glikol ve gliserolün ısıl bozunumu 

sonucu ortaya çıkan aldehitlerin, oksidatif stres ve hücresel hasar süreçlerine katkıda bulunduğu 

bildirilmektedir. E-sigara kullanımının yaygın hale gelmesinin ruh sağlığı üzerinde olumsuz etkiler 

yaratabileceği ve halk sağlığı açısından yeni tehditler oluşturabileceği sonucuna varılmıştır. Bu bağlamda, 

e-sigaraların bireysel ve toplumsal düzeyde sağlık riskleri taşıdığı ve düzenleyici politikaların 

geliştirilmesinin gerekliliği önemle vurgulanmaktadır.  

Anahtar Kelimeler: Bağımlılık, elektronik sigara, halk sağlığı, nikotin, toksikoloji   

 
ABSTRACT 
Electronic cigarettes (e-cigarettes) are nicotine delivery systems developed with the claim that they are 

less harmful than traditional tobacco products and are rapidly spreading, especially among adolescents. 

However, knowledge about the toxicological profiles of the chemicals and aerosol constituents in e-

cigarettes remains limited. This study aims to evaluate the substances present in e-cigarettes from a 

toxicological perspective and to identify their potential health effects based on the available literature. 

Specifically, the toxicological potential of nicotine, propylene glycol, glycerol, flavorings, heavy metals, and 

aldehydes was examined. The findings indicate that e-cigarettes not only sustain nicotine addiction but 

may also exert harmful effects on the respiratory, cardiovascular, oral and dental, and nervous systems. 

Furthermore, aldehydes generated through the thermal degradation of propylene glycol and glycerol are 

emphasized as contributors to oxidative stress and cellular damage. It has been concluded that widespread 

use of e-cigarettes may have negative effects on mental health and pose new threats to public health. 

Accordingly, the results highlight the need for the development of regulatory policies addressing e-

cigarette use. 
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Giriş 

Tütün kullanımı, Dünya Sağlık Örgütü (DSÖ) verilerine göre her 
yıl milyonlarca kişinin erken ölümüne yol açan, önlenebilir önemli 
bir halk sağlığı sorunudur. Elektronik sigara (e-sigara) kullanımı 
son yıllarda hızla yaygınlaşmıştır. E-sigaralar, nikotin, propilen 
glikol, gliserol ve aroma maddeleri içeren sıvıların elektronik 
cihazlarla ısıtılarak aerosol formunda solunmasına dayanan 
nikotin iletim sistemleridir. Başlangıçta sigara bırakmaya yardımcı 
araçlar olarak sunulmalarına karşın, günümüzde birçok birey için 
nikotinle ilk tanışma aracı hâline gelmişlerdir. Bu durum, nikotin 
bağımlılığının erken yaşlara kaymasına ve geleneksel sigara 
kullanımına geçiş riskinin artmasına yol açmaktadır. Ayrıca, e-
sigaraların bileşenleriyle ilgili uzun vadeli güvenlik verileri 
sınırlıdır; bu nedenle toksikolojik açıdan değerlendirilmesi ve 
insan sağlığı üzerindeki olası etkilerinin incelenmesi önem 
taşımaktadır. 

Bu çalışmanın amacı, elektronik sigaralarda bulunan yukarıda 
bahsi geçen bileşenlerin toksikolojik profillerini incelemek ve bu 
maddelerin insan sağlığı üzerindeki potansiyel etkilerini literatür 
temelli olarak değerlendirmektir. Araştırmada özellikle aşağıdaki 
sorulara yanıt aranmıştır: 

1. E-sigaraların içerdiği başlıca bileşenlerin toksisite 
potansiyeli nedir? 

2. Bu bileşenlerin solunum, kardiyovasküler, ağız-diş ve sinir 
sistemi üzerindeki olası etkileri nelerdir? 

3. Adolesan bireyler arasında yaygın e-sigara kullanımının 
ruh sağlığı ve bağımlılık üzerindeki etkileri nelerdir? 

4. E-sigaraların halk sağlığı açısından taşıdığı riskler nelerdir? 
Bu çerçevede çalışma, literatürdeki mevcut bilgileri sistematik 

olarak derleyerek e-sigaraların toksikolojik değerlendirmesini ve 
potansiyel sağlık risklerini ortaya koymayı hedeflemektedir. 

Elektronik Sigara Tarihçesi  

E-sigara, 1963’te Herbert A. Gilbert tarafından “tütün 
içermeyen sigara” olarak bulunmuş, ancak günümüzde kullanılan 
modelin patenti 2003’te Çinli Hon Lik tarafından alınmış ve 
2004’te piyasaya sürülmüştür. Başlangıçta sigarayı bırakmaya 
yardımcı bir yöntem olarak pazarlanan e-sigaralar, 2005–
2006’dan itibaren Çin’den uluslararası pazarlara ihraç edilmeye 
başlanmıştır. Türkiye’de ise 2007–2008 yıllarında medya ve 
doğrudan pazarlama yoluyla geniş kitlelere ulaşmıştır (Borekci 
vd., 2015).  

Elektronik Sigaranın Kullanımı ve Sınıflandırılması 

E-sigaralar, nikotin, propilen glikol, gliserol ve aroma 

maddeleri içeren sıvıların elektronik cihazla ısıtılarak aerosol 

hâlinde solunmasına dayanır. Teknolojik gelişmelere paralel 

olarak farklı nesillerde sınıflandırılır: birinci nesil “cigalike”, ikinci 

nesil “tank sistemi”, üçüncü nesil “mod sistemi” ve dördüncü nesil 

‘‘pod sistemler”dir (Şekil 1) (Stratton vd., 2018). Özellikle 2015’te 

piyasaya çıkan JUUL, yüksek nikotin içeriği ve kullanım kolaylığıyla 

dünya genelinde hızla yaygınlaşmıştır (Abdel-Sater, 2021; Gordon 

vd., 2022).  

Şekil 1.  

Sigara türleri  

 

 

Ürünlerin tasarım ve mühendislikteki farklılıkları, aerosol 
partiküllerinin boyutu, dağılımı ve miktarında önemli bir rol 
oynamaktadır. E-likit/aerosolde bulunan kimyasalların ve 
nikotinin seviyelerindeki değişkenlik, kullanıcıya iletilen aerosolün 
bileşiminde belirleyici rol oynamaktadır (Stratton vd., 2018). 

Elektronik Sigaranın Tercih Nedenleri ve Risk Faktörleri 

E-sigara kullanım oranlarının en yüksek olduğu yaş grubu, 15-
25 yaş arası adolesan bireylerden oluşmaktadır. Adolesanların 
nikotine maruz kalması, beyin gelişimini olumsuz yönde 
etkileyebilir, dikkat ve öğrenme kapasitesinde düşüşe yol açabilir 
ve nikotin ya da kokain gibi diğer bağımlılık yapıcı maddelere karşı 
duyarlılığı artırabilir (Abdel-Sater, 2021). 

E-sigaralar, düşük maliyetleri, çeşitli aroma seçenekleri, sosyal 
medyanın etkisiyle oluşan “daha sağlıklı alternatif” algısı ve hem 
kolay erişilebilir olmaları hem de tütün kokusu bırakmamaları 
nedeniyle gençler arasında yaygınlaşmaktadır (Sapru vd., 2020). 

Villanueva-Blasco vd. (2025), adolesanlarda e-sigara 

kullanımının risk faktörlerini belirlemiş ve sosyal çevrenin 

kullanım üzerindeki güçlü etkisini ortaya koymuştur (Şekil 2) 

(Villanueva-Blasco vd., 2025). Araştırmalara göre, düşük risk algısı 

ve tatlandırıcı içerikli sıvıların çekiciliği, adolesanlarda e-sigara 

kullanımını teşvik eden faktörler arasındadır (Villanueva-Blasco 

vd., 2025). 

Şekil 2.  

E-sigara kullanımıyla ilişkili koruyucu ve risk faktörleri 

 

Bircan vd., (2021), daha önce sigara kullanmamış bireylerde e-
sigara kullanımının astım, KOAH ve astım-KOAH örtüşme 
sendromu (ACOS) ile ilişkili olabileceğini bildirmiştir. E-sigara 
kullanıcılarında bu solunum yolu hastalıklarının görülme sıklığının 
anlamlı derecede yüksek olduğu saptanmıştır. Ayrıca, nikotin ve 
e-sigara aerosollerinde bulunan toksik bileşenlerin endotel 
disfonksiyonuna yol açabileceği öne sürülmektedir (Bircan vd., 
2021). Endotel disfonksiyonu; nitrik oksit (NO) 
biyoyararlanımında azalma, damar genişleme kapasitesinde 
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bozulma ve inflamatuvar süreçlerin tetiklenmesi gibi 
mekanizmalar aracılığıyla kardiyovasküler sistemi olumsuz yönde 
etkileyebilmektedir (Alzahrani vd., 2018). 
Bu bulgular, e-sigara kullanımının hem solunum hem de 
kardiyovasküler sistem üzerinde kronik hastalık gelişimine zemin 
hazırlayabilecek bir risk faktörü olarak değerlendirilmesi 
gerektiğini ortaya koymaktadır. 

Elektronik Sigarada Bulunan Toksik Maddeler 

Nikotin  

Nikotin, yüksek bağımlılık potansiyeli olan bir alkaloiddir ve 

ABD’de en sık kötüye kullanılan maddeler arasında yer 

almaktadır. Bu nedenle FDA, nikotin içeren tüm tütün ürünlerinde 

nikotin varlığına dair uyarı mesajlarının ve nikotin 

konsantrasyonunun açıkça belirtilmesini zorunlu kılmaktadır. 

Ancak bazı e-likit üreticileri, ürünlerini “nikotinsiz” olarak 

pazarlayarak tüketicileri yanıltabilmektedir. Malezya’da yapılan 

bir çalışmada, 35 nikotinsiz e-likitten 9’unda nikotin tespit edilmiş 

ve diğerlerinde beyan edilenden daha yüksek konsantrasyon 

bulunmuştur (Naeem vd., 2020). Bu durum, e-sigara likitlerinin 

üretim standartları ve kalite kontrol süreçlerinin sıkı 

denetlenmesi gerekliliğini ve sağlık açısından potansiyel riskleri 

göstermektedir (Bennani vd., 2020). 

Diğer Maddeler 

E-sigaraların aerosollerinde polisiklik aromatik 

hidrokarbonlar, tütüne özgü nitrozaminler (TSNA’lar), uçucu 

organik bileşikler (VOC), aldehitler ve ağır metaller tespit 

edilmiştir. Özellikle formaldehit ve akrolein, oksidatif stres ve 

inflamasyon üzerinden toksisiteye yol açmaktadır. Propilen glikol 

ve gliserolün yüksek sıcaklıklarda parçalanmasıyla toksik yan 

ürünler oluşurken, aroma maddelerinin ısıl bozunması da yeni ve 

potansiyel olarak zararlı bileşikler ortaya çıkarmaktadır (Şekil 3) 

(Gordon vd., 2022; Kuntic vd., 2023). 

Şekil 3. 

Propilen glikol ve gliserinin ısıl bozunma ürünleri 

 

E-sigara buharında karbonil bileşikleri, VOC, TSNA ve ağır 

metaller dahil olmak üzere çeşitli toksik maddeler saptanmıştır. 

Formaldehit, asetaldehit, akrolein, toluen ve nitrozaminler 

belirlenmiş; ayrıca kadmiyum (Cd), nikel (Ni) ve kurşun (Pb) 

izlerine rastlanmıştır (Tablo 1) (Borekci vd., 2015). Bu maddelerin 

seviyeleri geleneksel sigara dumanına göre 9–450 kat daha düşük 

bulunmakla birlikte, bazı toksik bileşiklerin yalnızca e-sigara 

buharına özgü olduğu bildirilmiştir (Goniewicz vd., 2014).   

Tablo 1.  
E-sigarada bulunan toksik maddeler ve geleneksel tütün sigarası 
ile karşılaştırılması  

Toksik Madde 

12 Farklı 
Marka E-
Sigarada 15 
Nefes İçin 
Ortalama 
Düzeyler 

Bir Sigaradaki 
Ana Akım 
Dumanındaki 
Ortalama 
Düzeyler 

Formaldehit (μg) 0,2-5,61 1,6-52 
Asetaldehit (μg) 0,11-1,36 52-140 
Akrolein (μg) 0,07-4,19 2,4-62 
o-metil-benzaldehit (μg) 0,13-0,71 …… 
Toluen (μg) 0,0-0,63 8,3-70 
p-m-ksilen (μg) 0,0-0,2 ….. 
NNN (ng) 0,0-0,0043 0,005-0,19 
NNK (ng) 0,0-0,283 0,012-0,11 
Kadmiyum (Cd) (ng) 0,0-0,022 ….. 
Nikel (Ni) (ng) 0,011-0,029 ….. 
Kurşun (Pb) (ng) 0,003-0,057 ….. 

* NNK: 4-(nitroso metil-amino)-1-(3-piridil)-bütanon; NNN: nitro-zonornikotin 

Bu bulgular e-sigara kullanımının  sigara bırakma veya zarar 

azaltma açısından potansiyel taşısa da, içerdiği toksik ve kimyasal 

maddeler nedeniyle tamamen güvenli değildir. Bu nedenle, e-

sigaraların kronik maruziyet ile meydana gelebilecek etkilerinin 

kapsamlı ve kontrollü çalışmalarla daha fazla araştırılması 

gerekmektedir (Tablo 2) (Goniewicz vd., 2014). 

Tablo 2.  
Tütün dumanında belirlenen seçilmiş toksik bileşikler  

Kimyasal Bileşikler Toksik Etkiler 

Karbonil bileşikleri 
*Formaldehit  
*Asetaldehit  
*Akrolein 

Sitotoksik, karsinojen, 
tahriş edici, pulmoner 
amfizem, dermatit 

Uçucu organik bileşikler (VOC’ler) 
*Benzen *Toluen * Anilin 

Kansorejen, 
hematotoksik, 
nörotoksik, tahriş edici 

Nitrozaminler 
* NNN: nitro-zonornikotin 
 *NNK: 4-(metilnitrosoamino)-1-(3-
piridil)-1-bütanon  
*N’nitrosoetilometiloamin 

Karsinojen 

Polisiklik aromatik bileşikler (PAH’lar) 
Benzo(a)piren, benzo(a)antrasen, 
dibenzo(a)antrasen 

Karsinojen 

Ağır metaller 
*Kadmiyum (Cd) 
*Kurşun (Pb)  
*Cıva (Hg) 

Karsinojen, 

nefrotoksik, 

nörotoksik, 

hematotoksik 

*Bu çalışmada analiz edilen bileşikleri gösterir. 
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Elektronik Sigara Kullanımının Ekonomik Boyutu ve Sigara 
Bırakmadaki Rolü  

Tütün ürünlerine uygulanan vergiler sigara kullanımını 
azaltmayı hedeflese de, nikotin bağımlısı bireyler daha güvenli ve 
ekonomik alternatifler arayışına yönelmektedir (Jakob vd., 2022).  

Jakob vd. (2022) çalışması, İsviçre, Almanya, ABD, İsveç, 
Fransa ve Birleşik Krallık’ta sigara, ısıtılmış tütün ürünleri (HTP), 
farmasötik nikotin replasman terapileri (pNRT), snus/nikotin 
poşetleri ve elektronik nikotin iletim sistemleri (ENDS) 
maliyetlerini karşılaştırmış ve erişilebilirliklerini değerlendirmiştir 
(Şekil 4). Bulgular, sigara maliyetinin ülkeler arasında değiştiğini; 
açık sistem ENDS’lerin göreceli olarak düşük maliyetli, HTP’lerin 
ise geleneksel sigaralardan daha pahalı olduğunu ortaya 
koymuştur. Ayrıca, devlet destekli pNRT uygulamalarının sigara 
bırakma çabalarında özellikle düşük gelirli bireyler için önemli bir 
rol oynayabileceği vurgulanmıştır (Jakob vd., 2022). 

Şekil 4.  
2019 yılında ülkeler arasında nikotin ürünlerinin göreceli 
ayarlanmış maliyetleri 

 
Not: * ENDS: elektronik nikotin taşıma sistemi, pNRT: farmasötik nikotin 
replasman tedavisi Paid = Eczane fiyatının %10'u kadar ödeme yapılır, çünkü 
maliyetlerin çoğu sağlık programları tarafından karşılanmaktadır. Kullanıcıya 
teslim edilen nikotinin eşdeğer miktarının maliyeti, üründeki nikotin yoğunluğuna 
ve nikotinin kana iletilme etkinliğine dayanmaktadır.  
*Fiyat, satın alma gücü GSYİH'ye göre normalize edilmiştir. 1 değeri, İsviçre'deki 
bir sigara paketiyle karşılaştırıldığında göreli maliyetin eşdeğer olduğunu gösterir. 
1'den küçük değerler, verilen ürünle aynı nikotin alımının daha ucuz olduğunu; 
1'den büyük değerler ise aynı nikotin alımının daha pahalı olduğunu gösterir. 
Maliyet aralıkları, Euromonitor Raporu 2019 ve snus/nikotin poşetleri için 
çevrimiçi satıcılardan alınmıştır.  

Halk Sağlığı ve Politikalar 

Halk sağlığı politikaları, sigara kullanımını azaltmayı 
hedeflerken hem geleneksel tütün ürünlerini hem de yeni nesil 
nikotin dağıtım sistemlerini kapsayacak şekilde tasarlanmalıdır. E-
sigaralar, özellikle adolesan ve sigara kullanmamış bireylerde 
bağımlılık riski taşıdığından, politikaların koruyucu ve sigara 
bırakmayı destekleyecek şekilde çok boyutlu olması 
gerekmektedir (Bhalerao vd., 2019). Düzenlemeler ülkeden 
ülkeye farklılık göstermekte;  FDA, nikotin içeren ürünlerde uyarı 
etiketi zorunluluğu getirirken, Türkiye’de 4207 sayılı Kanun 
kapsamında tütünü taklit eden ürünler de tütün ürünü sayılmakta 

ve kapalı alanlarda kullanımı yasaklanmaktadır (Borekci vd., 
2015). 

Yurt dışından şahsi kullanım amacıyla e-sigara ve ilgili 
ürünlerin getirilmesine ilişkin 2020/7 Sayılı Genelge’ye göre, 
yolcular yalnızca kendi kullanımındaki elektronik cihazlarla belirli 
miktarlarda ürün getirebilmektedir: en fazla 200 ısıtılmış tütün 
ürünü, toplam 30 ml’yi aşmayan e-sigara kartuşu/solüsyonu ve en 
fazla 3 tek kullanımlık e-sigara. Belirlenen sınırların üzerindeki 
ürünlere gümrükte el konulmakta ve yasal süre içinde teslim 
alınmazsa imha edilmektedir (Eke ve Yüce, 2022). 

Elektronik Sigara Kullanımının Sosyal ve Psikolojik Etkileri  

Yetişkin bireyler arasında da e-sigara kullanımındaki artışa 

paralel olarak, bu davranış biçiminin yalnızca fiziksel değil, aynı 

zamanda ruh sağlığı üzerindeki etkileri de araştırmalara konu 

olmuştur. 2017 yılına ait Davranışsal Risk Faktörü Gözetim Sistemi 

(BRFSS, Behavioral Risk Factor Surveillanca System) verilerine 

dayanan bir çalışmada (n=11.918); mevcut e-sigara 

kullanıcılarının %32,4’ü depresyon yaşadığını bildirirken, bu oran 

geçmiş e-sigara kullanıcılar arasında %27,3, daha önce e-sigara 

kullanmayanlar arasında ise %16,0 olarak bulunmuştur (Saeed 

vd., 2020). Ayrıca, e-sigara kullanımı adolesan kadınlarda intihar 

girişimi riskini artırmaktadır (Lee ve Lee, 2019). 

Mevcut çalışmaların büyük çoğunluğu kesitsel olduğundan, 
neden-sonuç ilişkileri net değildir; bu nedenle e-sigaranın uzun 
vadeli psikiyatrik etkilerini değerlendirmek için daha fazla 
boylamsal çalışmalara ihtiyaç duyulmaktadır. 

Elektronik Sigaraların Ağız ve Diş Sağlığı Üzerine Etkileri  

Ağız boşluğu, kommensal ve patojenik bakterileri barındıran 
yoğun mikrobiyal bir ekosistemdir ve Streptococcus türleri oral 
homeostazda kritik rol oynar. E-sigara ve geleneksel sigara 
kullanımı, mikrobiyal dengeyi bozarak tükürükte ürik asit artışı ve 
total antioksidan kapasite azalmasına yol açmakta, periodontal 
dokularda oksidatif stres riskini artırmaktadır (Xu vd., 2022; Irusa 
vd., 2020; Cichońska vd., 2021). 

E-sigara kullanıcılarının tükürük mikrobiyomunda 
Porphyromonas ve Veillonella gibi Gram-negatif bakterilerin 
anlamlı düzeyde arttığı, mikrobiyal kompozisyonun sağlıklı 
bireylere kıyasla belirgin farklılık gösterdiği saptanmıştır 
(Pushalkar vd., 2020). 

Nikotin, propilen glikol, gliserin ve aroma bileşenleri kısa süreli 
kullanımda bile gingival inflamasyonu artırmakta, gliserol biyofilm 
oluşumunu destekleyerek çürük riskini yükseltmekte ve nikotin 
açısından zengin buhar Candida albicans’ın patojenitesini 
artırmaktadır (Irusa vd., 2020; Wadia vd., 2016; Alanazi vd., 2019).  

Aroma katkı maddeleri, özellikle tarçın ve mentol, kommensal 
Streptococcus türlerinin biyofilm oluşumunu inhibe etmekte, 
diğer aromalar ise daha hafif etkiler göstermektedir (Şekil 5) (Xu 
vd., 2022) Ayrıca propilen glikol ve gliserolün biyofilm oluşumunu 
baskıladığı, aromaların ise bu etkiyi güçlendirdiği ortaya 
konmuştur (Xu vd., 2022). 
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Şekil 5.  

E-sigara likitlerinde bulunan aroma katkı maddelerinin 

kommensal streptokok türlerinin biyofilm oluşumu üzerindeki 

inhibitör etkisi  

 

 

Mevcut veriler, e-sigara kullanımının gingival, periodontal ve 

implant sağlığını olumsuz etkileyebileceğini göstermekte olup, bu 

etkilerin şiddeti nikotin konsantrasyonu, cihazın ısı çıkışı, kullanım 

sıklığı ve bireysel yanıt gibi faktörlere bağlı olarak değişiklik 

göstermektedir (Irusa vd., 2020). 

Elektronik Sigaraların Kardiyovasküler Sistem Üzerine 

Etkileri  

Endotelyal hücreler, vasküler tonus, inflamatuvar yanıt ve 

hemostazın düzenlenmesinde kritik rol oynarken, e-sigara 

aerosolündeki nikotin ve toksik bileşenler endotel 

disfonksiyonuna yol açmakta, nitrik oksit biyoyararlanımını 

azaltmakta ve inflamasyonu tetikleyerek kardiyovasküler 

bütünlüğü bozabilmektedir (Tablo 3) (Alzahrani vd., 2018; Khadka 

vd., 2021). Nikotin, sempatik sinir sistemi aktivasyonunu artırarak 

kalp hızı ve kardiyak debiyi yükseltmekte, ayrıca makrofaj aracılı 

sitokin salınımını uyararak ateroskleroz gelişimine katkıda 

bulunmaktadır. Trombosit aktivasyonu ve koagülasyon 

kaskadının uyarılması da nikotinin pro-trombotik etkileri 

arasındadır (Espinoza-Derout vd., 2022). 

Otonom sinir sistemi üzerine etkiler incelendiğinde, e-sigara 
kullanıcılarında kalp hızı değişkenliğinde (HRV) vagal tonusun 
azaldığı ve sempatik tonusun arttığı saptanmış olup, bu değişim 
kardiyak olay riskinde artışla ilişkilendirilmiştir (Şekil 6) 
(Moheimani vd., 2017). Ayrıca, günlük e-sigara kullanımının 
miyokard enfarktüsü riskini yaklaşık 1.8 kat artırdığı bildirilmiştir 
(Alzahrani vd., 2018). Nikotin içermeyen aerosollerin dahi C-
reaktif protein ve ICAM-1 düzeylerinde artışa neden olarak 
vasküler inflamasyonu tetiklediği gösterilmiştir (Chatterjee vd., 
2019). 

Deneysel çalışmalar, e-sigara bileşenlerinden akrolein, 
asetaldehit ve formaldehitin kardiyotoksik ve pro-aterojenik 
etkiler gösterebildiğini; aromatik katkı maddelerinin ise endotel 
disfonksiyonu ve kardiyomiyosit hasarına yol açabileceğini 

göstermektedir (Espinoza-Derout vd., 2022; Takeshita vd., 2009). 
Ayrıca, e-sigara kullanımının oksidatif stresi artırarak LDL 
oksitlenebilirliğini yükselttiği ve trombosit aktivasyonunu teşvik 
ettiği bildirilmiştir (Moheimani vd., 2017). 

E-sigaraların sempatik aktivasyon, inflamasyon ve trombosit 
aktivasyonu yoluyla kardiyovasküler riskleri yükseltebileceğini ve 
halk sağlığı açısından yeniden değerlendirilmesi gerektiğini 
göstermektedir. 

Tablo 3. 
 E-sigara bileşenleri ve kardiyovasküler etkileri  

E-Sigaradaki 

Madde 

Patolojik Mekanizmalar Kardiyovasküler Etkiler 

Nikotin 

Sempatik aktivasyon 
Endotel 
disfonksiyonu/iltihaplanması 
Anjiyogenez 
Kalp yeniden şekillenmesi 
Oksidatif stres ↑ 
Trombosit aktivasyonu ↑ 
Antikoagülasyon aktiviteleri ↓ 

Periferik ve koroner 
ateroskleroz 
İskemik kalp hastalığı/MI 
Tromboz 
Hipertansiyon 
Taşikardi/aritmi 
 

Karbonil 
türevleri 
maddeler 

Endotel 
disfonksiyonu/iltihaplanması 
Oksidatif stres ↑ 
Trombosit aktivasyonu ↑ 
C antikoagülasyon aktiviteleri 

Periferik ve koroner 
ateroskleroz 
İskemik kalp hastalığı/MI 
Kardiyomiyopati 
Konjestif kalp yetmezliği 
Tromboz 
Hipertansiyon 

Partiküle 
maddeler 

Oksidatif stres ↑ 
Trombosit aktivasyonu ↑ 
Antikoagülasyon aktiviteleri ↓ 

Tromboz 
Kardiyomiyopati 
Konjestif kalp yetmezliği 

Aroma verici 
maddeler 

Oksidatif stres ↑ 
Trombosit aktivasyonu ↑ 
Antikoagülasyon aktiviteleri ↓ 
Endotel 
disfonksiyonu/iltihaplanması 

Tromboz 
Kardiyomiyopati 
Konjestif kalp yetmezliği 
Hipertansiyon 

*↑ artış; ↓azalma 

Şekil 6.  
E-sigara kullanıcıları ve kullanmayan bireylerde otonom sinir 
sistemi aktivitesine ilişkin HRV parametreleri (HF, LF ve LF/HF 
oranı)  

 
Not: *Vagal aktivitenin bir göstergesi olan yüksek frekans (HF) bileşeni, e-sigara 
kullanıcılarında, e-sigara kullanmayan bireylere kıyasla anlamlı düzeyde azalmıştır 
(ortalama [standart hata], 46,5 [3,7] birim vs 57,8 [3,6] birim; p = ,04). Buna 
karşılık, düşük frekans (LF) bileşeni (ortalama [standart hata], 52,7 [4,0] birim vs 
39,9 [3,8] birim; p = ,03) ve LF/HF oranı (1,37 [0,19] vs 0,85 [0,18]; p = ,05), e-sigara 
kullanıcılarında anlamlı şekilde yüksek bulunmuş ve bu durum, artmış sempatik 
aktiviteyi (sempatik baskınlığı) göstermektedir. Bu etkiler, plazmada nikotin tespit 
edilmemesine rağmen gözlemlenmiştir, yani bireyler son zamanlarda e-sigara 
kullanmamış olsalar da bu otonomik değişiklikler devam etmektedir. 

Elektronik Sigaraların Akciğer Fonksiyonları ve Solunum 
Sistemi Üzerine Etkileri  

Son yıllarda yapılan çalışmalar, e-sigaraların solunum sistemi 
üzerinde ciddi riskler taşıdığını göstermektedir. Aerosollerdeki 
toksik kimyasallar ve metaller inflamatuvar ve oksidatif süreçleri 
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tetikleyerek akciğer fonksiyonlarını bozmakta; akrolein astım, 
KOAH ve akciğer kanseri riskini artırırken, nikel, krom, kurşun, 
mangan ve kalay da çeşitli toksik etkilere yol açmaktadır. Ayrıca, 
diasetil içeren aromalar bronşiolitis obliterans (“popcorn lung”) 
ile ilişkilendirilmiş ve 2019’da ABD’de görülen EVALI vakalarında 
bronkoalveolar örneklerde yüksek E vitamini asetatı tespit 
edilmiştir (Almeida-da-Silva vd., 2021; Alshareef ve Omaye, 2021; 
Irusa vd., 2020). 

Kısa vadeli etkiler incelendiğinde, nikotin içermeyen e-
sigaraların solunum fonksiyonlarında sınırlı değişikliklere yol 
açtığını, ancak nikotinli ürünlerin ve tütün sigaralarının daha 
belirgin düşüşlere neden olduğu göstermektedir (Ferrari vd., 
2015). Kizhakke Puliyakote vd. (2021) tarafından proton manyetik 
rezonans görüntüleme (MRI) ile yürütülen çalışmada, e-sigara 
kullanımının genç ve asemptomatik bireylerde dahi ventilasyon-
perfüzyon (V̇_A/Q̇) uyumunu akut olarak bozduğu gösterilmiştir 
(Şekil 7) (Kizhakke Puliyakote vd., 2021). 

 
Şekil 7.  

E-sigara sonrası ventilasyon-perfüzyon (V̇_A/Q̇) değişimi 

 
Not: *A: başlangıçtaki ventilasyon ve perfüzyon histogramları. B: vaping sonrası 

ilgili grafiklere karşılık gelir. Dağılımlarda daha düşük V _A/Q_ oranlarına doğru bir 

kayma ve elektronik sigara sonrası dağılımların genişliğinde bir artış vardır. B'deki 

ok, düşük V _A/Q_ oranı bölgelerine artan perfüzyon modunu göstermektedir. 

Polosa ve arkadaşları (2017) tarafından yapılan prospektif 
çalışmada, daha önce sigara kullanmamış genç erişkinlerde 3,5 
yıllık e-sigara kullanımının solunum parametrelerinde anlamlı 
değişikliğe yol açmadığı bildirilmiş; ancak örneklem büyüklüğü ve 
takip süresi sınırlılık olarak belirtilmiştir (Polosa vd., 2017). 

Sonuç olarak, e-sigara aerosollerindeki toksinler ve aromatik 

katkılar kısa ve uzun vadede solunum sistemi üzerinde riskler 

barındırmakta; EVALI gibi ciddi tablolar, diasetil ilişkili bronşiolitis 

obliterans ve ventilasyon-perfüzyon uyumsuzluğu bu risklerin 

somut örnekleri olarak öne çıkmaktadır. Ancak, kronik maruziyet 

durumunda görülebilecek etkiler konusunda belirsizlikler devam 

etmektedir. 

Elektronik Sigaraların Karaciğer Üzerine Etkileri  

E-sigaraların karaciğer üzerindeki toksik etkileri yalnızca 

nikotine bağlı olmayıp, aldehitler, ağır metaller ve özellikle aroma 

katkıları da hepatik toksisite açısından önemli bir risk 

oluşturmaktadır. Nitekim Rickard vd. (2021) insan hepatoma 

hücre hattı (HepG2) üzerinde yürüttükleri in vitro çalışmada, 

vanilin, etil vanilin, etil maltol ve trans-sinnamaldehit gibi aroma 

bileşenlerinin hücre canlılığını anlamlı düzeyde azalttığı, bu 

etkinin tekrarlayan maruziyetlerle daha da belirgin hâle geldiği 

bildirilmiştir (Şekil 8). Ayrıca, PG/VG bazlı aroma karışımlarının da 

hepatosit canlılığı üzerinde baskılayıcı etkilere yol açtığı 

belirtilmiştir. Bu bulgular, e-sigara kullanımına bağlı karaciğer 

toksisitesinin yalnızca nikotin maruziyeti ile açıklanamayacağını, 

aroma bileşenlerinin de bağımsız bir toksik etkiye sahip olduğunu 

göstermektedir (Rickard vd., 2021). 

Şekil 8.  
E-sigara likitlerinde bulunan aroma bileşiklerinin insan hepatoma 
hücre hattı (HepG2) üzerindeki sitotoksik etkileri 

 
Elektronik Sigara Patlamalarına Bağlı Yanıklar ve 

Yaralanmalar  

E-sigaralar, lityum iyon pil, atomizör ve nikotin içeren 
kartuşlardan oluşmakta olup; özellikle 18650 tipi korunmasız 
lityum iyon piller aşırı ısınma, kısa devre veya aşırı şarj durumunda 
patlayarak ciddi termal yaralanmalara yol açabilmektedir (Gibson 
vd., 2019).  

E-sigara kaynaklı yaralanmalar 2015 sonrası artmış, 
çoğunlukla erkeklerde ve uyluk ile ellerde görülmüş; genellikle 
ikinci derece yanıklar olmakla birlikte, bazı vakalarda üçüncü 
derece yanık ve cerrahi müdahale gerekmektedir (Şekil 9) 
(Freystätter vd., 2025; Gibson vd., 2019). 
Şekil 9.  
E-sigaraya bağlı yanık yaralar 

 
Not *Başvuru anında: Her iki üst uyluk ve mons pubis (a), sol el volar yüzeyi (b). 
Ameliyat sırasında: Nekrosektomi ve split-thickness deri grefti sonrasında sağ üst 
uyluk ve mons pubis (c).  Ameliyattan 13 gün sonra: Her iki üst uyluk ve mons pubis 
iyileşmiş durumda (d). 

2018’de e-sigara patlamasına bağlı ilk ölüm bildirilmiş (Seitz ve 
Kabir, 2018), ayrıca göz yaralanmaları (Paley vd., 2016), ağız içi 
doku kayıpları ve diş travmaları da rapor edilmiştir (Şekil 10) 
(Rogér vd., 2016). ABD verilerine göre, 2015–2017 arasında 2.035 
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kişi e-sigara patlamalarına bağlı yanık nedeniyle acil servise 
başvurmuş olup, 2010–2019 döneminde toplam 19.306 
maruziyet vakası kaydedilmiş ve bunlardan 69’u yanık olgusu 
olarak bildirilmiştir (Rogér et al., 2016). Bu bulgular, patlamaların 
sanılandan daha yaygın olabileceğini düşündürmektedir. Hasarlı 
pillerin kullanılmaması, pillerin metal nesnelerden izole edilmiş 
özel kutularda saklanması ve cihazın giysi dışında tutulması 
önerilmektedir. Ayrıca, yanık olgularının sistematik olarak 
kaydedilmesi, risk faktörlerinin daha doğru belirlenmesine katkı 
sağlayacaktır (Freystätter vd., 2025; Gibson vd., 2019). 
Şekil 10.  

Diş kayıpları ve ağız dokularında travma  

 
 

Elektronik Sigara ile İlişkili Maruziyetler  

E-sigaraların sıvıları yüksek oranda nikotin içerdiğinden, küçük 
miktarlarda bile ciddi toksisite riski taşımaktadır. İnsanlar için 
potansiyel olarak ölümcül nikotin dozu, pek çok kaynakta 1 mg/kg 
olarak bildirilmektedir (Howard, 2016). Özellikle çocuklarda 
uygun ambalajlama eksikliği ve ürünlerin ev içinde kolay 
erişilebilir biçimde saklanması, kazara maruziyetleri artıran en 
önemli faktörler arasında yer almaktadır (Normandin & Benotti, 
2015). Nikotin toksisitesi, erken dönemde bulantı, kusma ve 
taşikardi gibi semptomlarla başlarken, ileri dönemde bradikardi, 
hipotansiyon ve solunum depresyonu gibi ciddi tablolar 
gelişebilmektedir (Howard, 2016). ABD ve CDC verileri, 2010–
2014 yılları arasında e-sigara likitlerine bağlı maruziyet vakalarının 
belirgin bir artış gösterdiğini ve özellikle 5 yaş altı çocukların risk 
altında olduğunu ortaya koymaktadır (Normandin ve Benotti, 
2015; Vakkalanka vd., 2014).  

Elektronik Sigaraların Kanser Gelişimi ile İlişkisi  

E-sigara buharına uzun süreli maruziyetin biyolojik etkilerini 

inceleyen deneysel araştırmalar, bu ürünlerin potansiyel sağlık 

risklerini göstermektedir. Tang ve arkadaşları (2019), nikotin 

içeren e-sigara aerosolüne maruz kalan farelerde kontrol grubuna 

kıyasla akciğer tümörleri ve prekanseröz değişiklikler 

gözlemlerken, Alshareef ve Omaye (2021) yalnızca 12 haftalık 

maruziyetin mesane, akciğer ve kalp dokularında DNA hasarına 

yol açtığını bildirmiştir (Alshareef ve Omaye, 2021; Tang vd., 

2019). 

Gen ekspresyonu analizleri, e-sigara kullanıcılarında özellikle 

kanser ile ilişkili yolların etkilenebileceğini göstermektedir 

(Tommasi vd., 2019). Anderson vd. (2016) ise e-sigara 

aerosolünün reaktif oksijen türlerinin (ROS) üretimini artırdığını, 

DNA hasarına yol açtığını ve hücre canlılığını azalttığını saptamış; 

antioksidan müdahalelerle bu etkiler kısmen azaltılmıştır 
(Anderson vd., 2016). 

E-sigaranın içerdiği toksik bileşenler, farklı organ sistemleri 
üzerinde çok yönlü olumsuz etkilere neden olabilmektedir. Bu 
etkiler Şekil 11’de özetlenmiştir.  
Şekil 11.  

Elektronik sigaranın olası olumsuz etkileri 

 
Sonuç olarak tüm bu bulgular, e-sigara kullanımının hem kısa 

hem de uzun vadede sağlık açısından risk oluşturduğunu ve 

özellikle kanser gelişimiyle ilişkili moleküler mekanizmaları 

tetikleyebileceğini göstermektedir. 

Sonuç 

Geleneksel tütün ürünlerinin yol açtığı sağlık sorunları, dünya 
genelinde her yıl milyonlarca insanın yaşamını etkilemekte ve 
tütün kontrolü politikalarının öncelikli bir halk sağlığı meselesi 
haline gelmesine neden olmaktadır. Bu bağlamda e-sigaralar, 
özellikle son on yılda sigara bırakma amacıyla kullanılan bir 
alternatif olarak öne çıkmış; daha az toksik madde içerdikleri ve 
duman yerine aerosol üretmeleri nedeniyle “zarar azaltıcı” bir 
araç olarak değerlendirilmiştir. Ancak deneysel ve epidemiyolojik 
bulgular, e-sigaraların kısa ve uzun vadeli sağlık riskleri taşıdığını 
ve potansiyel olarak kanser gelişimi gibi ciddi sonuçlara neden 
olabileceğini göstermektedir. Ayrıca fiziksel riskler (ör. pil 
patlamaları) ve kazara maruziyetler, ciddi yanıklar ve toksik 

tablolar ile sonuçlanabilmektedir. 
Sonuç olarak e-sigaraların halk sağlığı açısından net bir 

konumlandırması bulunmamakta, bireysel ve toplumsal düzeyde 
sağlık riskleri taşımaktadır. Bu nedenle, kamu politikalarının 
gençleri koruyacak, sigara bırakmayı destekleyecek ve ürün 
güvenliğini artıracak çok boyutlu stratejiler içermesi büyük önem 
taşımaktadır. Ayrıca, uzun vadeli etkilerin anlaşılması ve 
toksikolojik risklerin daha iyi değerlendirilmesi amacıyla ileriye 
dönük kapsamlı çalışmaların yapılması gerekmektedir (Bhalerao 
et al., 2019; Köseoğlu et al., 2014). 
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