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OZET

Sigara icimi duinyadaki en 6nemli saglik sorunlarindan birini olusturmaktadir. Gebelikte
sigara icimi ya da pasif icicilik, gebelik ile iligkili mortalite ve morbidite icin 6nlenebilir Gnemli
bir risk faktoriinl olusturmaktadir.

Amag: Bu arastirma, gebelik 6ncesi sigara icen kadinlarda, gebe kaldiktan sonra sigara icme
durumlari ve sigara icme durumlarina etki eden faktorlerin incelenmesi amaciyla, tanimlayici
olarak yapilmustir.

Gereg ve Yontem: Arastirma, izmir Ege Dogumevi ve Kadin Hastaliklari Egitim ve Arastirma
Hastanesine ve izmir Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi gebe
polikliniginde, gebeliginden dnce sigara aliskanligi olan ve arastirmaya katilmaya gondilli olan
173 gebe ile ytratalmistir. Veriler, arastirmacilar tarafindan literatlir dogrultusunda gelistiril-
mis anket formu yardimiyla ve 6z bildirim yoluyla toplanmistir. Veriler SPSS (11.0) paket
programi ile sayi, ylizde ve X? analizleri ile degerlendirilmistir.

Bulgular: Gebelerin yas ortalamalarinin 26.12 oldugu, %35.3'lniin ilk gebeligini yasadig,
%44.5'inin 1-5 yildir sigara ictigi saptanmistir. Sigara icen kadinlarin %15.6’sinin gebelik
déneminde sigara icmedigi, %15.6'sinin pasif icici oldugu ve %68.8'inin sigara icmeye devam
ettigi saptanmistir.

Gebelerin egitim durumlar, gebeligi suresince sigara icme konusunda uyari alma
durumlari, 6nceki gebeliklerinde sigara igme durumlari, gebelik doneminde esiyle olan iliskileri
ile gebe kaldiktan sonra sigara icmeye devam etme durumlari arasinda istatistiksel olarak
anlamli fark bulunmustur (p<0.05).

Sonug: Bu arastirmanin sonucunda sigara icen kadinlarin cogunun gebe kaldiktan sonra da
sigara icmeye devam ettikleri saptanmistir. Bu baglamda saglik profesyonellerinin 6zellikle
sigara icen gebe kadinlari erken dénemde tespit etmesi, sigarayr birakma danismanligi
yapabilmesi ve gerekirse sigarayl birakma merkezlerine yénlendirmesi 6nerilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Gebelik, Sigara kullanimi, sigara kullanimini etkileyen faktorler
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ABSTRACT

Cigarette smoking is one of the most important health problems in the world. Active and
passive tobacco smoke exposures during pregnancy may cause maternal, fetal, and infant
morbidity and mortality and this is preventable risk factor.

Objective: This research was carried out to determine the factors affecting smoker women to
continue smoking after pregnancy.

Methods: The research was conducted among pregnant women with smoking habit before
pregnancy who applied to pregnancy clinics of Izmir Ege Maternity and Gynecology Training and
Research Hospital and Izmir Dr Ekrem Hayri Ustiindag Obstetric and Gynecology Hospital. Research
sample was composed of 173 volunteered pregnant women with smoking habit before pregnancy.
The information was gathered with self-report by means of a questionnaire which had been
conceived by the researchers in accordance with the literature. Data were analyzed using the
Statistical Package for the Social Sciences for Windows (SPSS for Windows, Client Version 11.0).
Descriptive statistics were used to summarize data, and Chi-squared test was used to compare the
variables.

Results: It was determined that the average age of pregnant women was 26.12. The
participants were 35.3% first pregnancy, 44.5% smoker for 1 to 5 years. The participants were 15.6%
quitted after pregnancy, 15.6% were passive smokers and 68.8% continued smoking after
pregnancy.

It was determined to be statistically significant that pregnant women’s educational
background, being warned about smoking during pregnancy, smoking condition during previous
pregnancies, relationship with her husband affect continuing smoking after pregnancy (p<0.05).

Conclusion: As a result of this research, it was determined that most of smoker women
continue smoking after pregnancy. In this context, early assessment of health care professionals,
especially in smokers pregnant women, smoking cessation counseling can do, and if necessary
smoking cessation centers is recommended.

Keywords: pregnancy, smoking, factors affecting the use of smoking
GiRiS

Sigara icimi diinyadaki en 6nemli saglk sorunlarindan birini olusturmaktadir.
Sigara ile micadele konusunda yapilan biitiin cabalara karsin, 6zellikle gelismekte
olan Ulkelerde kadinlar arasinda sigara kullanimi hizla artmaktadir. Gebelikten 6nce
sigara kullanan kadinlarin biyik cogunlugu gebelik sirasinda da bulunduklari
sosyokiiltiirel ortamlara gore degisen oranlarda sigara icmeye devam etmektedirler.
Gebelikte sigara icimi ya da pasif icicilik, gebelik ile iligkili mortalite ve morbidite icin
onlenebilir nemli bir risk faktoriini olusturmaktadir (Altiparmak ve ark. 2009, Kisacik
ve Golbasi 2009, Dogu ve Ergin 2008, Kutlu 2008, Semiz ve ark. 2006, Toyran 2005).

Gebelikte sigara kullanimi, bir¢ok tlkede oldugu gibi lilkemizde de ciddi bir saghk
sorunudur. Turkiye Nufus ve Saglik Arastirmasi (TNSA)(2008) sonuglarina gore
evlenmis kadinlarin %30'u sigara kullanmaktadir, halen sigaraya devam eden kadin
orani %22'dir. Halen gebe olan her on kadindan biri yani gebelerin %11.4'U sigara
icmeye devam etmektedir (TNSA 2008). Gebelerde aktif sigara iciciligi prevalansi
% 10-37, pasif sigara iciciligi prevalansi ise %11-49 arasinda degismektedir. Gebelik
oncesi aktif olarak sigara icenlerin yaklasik %30'unun gebelik doneminde, gebelikte
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sigara icenlerin Ugte birinin de dogum sonrasi icmeye devam ettigi bildirilmektedir
(Er 2006).

Gebelik suresince sigara icimi veya pasif icicilik, plesantal kan akiminin azalmasina
neden olarak fetiisiin intrauterin blyimesini engellemekte disik dogum agirlikli
bebek, spontan abortus, plasenta previa, ablasyo plasenta, erken membran riiptird,
hipertansiyon, preeklampsi, 6li dogum, erken dogum riski ve dogumsal anomaliler
gibi pek cok komplikasyonun olusmasina neden olmaktadir (Dogu ve Ergin 2008,
Goler ve ark. 2008, Kutlu 2008, Keskinoglu ve Aksakoglu 2007, Marakoglu ve Erdem
2007, Desdicioglu ve Malas 2006, Semiz ve ark. 2006, Coleman ve ark. 2005,
Demirkaya 2004, Sezer 2003, Saka ve ark. 2000, Kirimi ve Penge 1999, Pence ve ark.
1999, Turan ve ark. 1995). Sigara dumanina maruz kalan gebelerde diisiik dogum
agirlikli bebek diinyaya getirme riski 1.8 kez ve 35 haftadan kiiclik gestasyonel yasta
bebek dlinyaya getirme riski 2.4 kez artmaktadir (Bllbul ve Ceyhun 2006).

Pasif sigara icimiyle ilgili saghk sorunlari 6zellikle bebek ve ¢ocuklar s6z konusu
oldugunda ayri bir 6nem kazanmaktadir. Sigara kullanan anne ve babalarn bebek-
lerinde tipki az miktarda icenlerde oldugu gibi idrarlarinda ve viicut salgilarinda
nikotinin metaboliti olan kotinin bulundugu belirtiimektedir. Anne ve babanin sigara
icmesinin cocuklarda solunum saglhidgina etkilerini arastirmak Gzere yapilan ¢alisma-
larda, cocuklarda solunum fonksiyonlarinin olumsuz yonde etkilendigi belirtilmek-
tedir. Ebeveyni sigara icen cocuklarda, ozellikle alt solunum yollar enfeksiyonlari,
kronik solunum sistemi hastaliklari, astim, otitis media, blyiime gelisme geriligi, ani
bebek 6lima, algilama ve davranis bozukluklarinin ve aksamlari beslenme sonrasi
koliklerin daha ¢ok gorildigu belirtilmektedir (Bildik ve ark. 2008, Dogu ve Ergin
2008, Keskinoglu ve Aksakoglu 2007, Biilbil ve Ceyhun 2006, Ayata ve ark. 2004).

Egitim dlizeyi ve geliri duslk, calismayan, gebelik sayisi fazla, evlerinde oda sayisi
az ve kalabalik aile yasami olan gebelerde aktif ve pasif sigara icimi daha fazla olmak-
tadir (Er 2006). Gebelikte sigara icmeye devam etmeyi etkileyen faktorler olarak; anne
adayinin gebeligi kabullenememesi, aliskanliktan vazgecememe, yasinin ¢ok geng
olmasi, evlilik disi cocuk sahibi olma, egitimsizlik, prenatal bakim almama, stres,
¢ocugu dogurmayi istememe, ¢cok sayida ¢cocuga sahip olma, bosanma, issizlik, esinin
ve diger aile Uyelerinin cocugu istememesi ve bu konuda anneye destek olmamasi
olarak gorilmektedir (Brosky 1995).

AMAC
Gebelerle yapilan c¢alismalarin ¢odu sigara icimi gozetilmeksizin sigara icen ve
icmeyen tim gebelerle yapilmistir. Bu arastirma, gebelik 6ncesi sigara icen kadinlarin,
gebe kaldiktan sonra sigara icme durumlari ve sigara icme durumlarina etki eden
faktorlerin incelenmesi amaciyla, tanimlayici olarak yapilmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirma, izmir Ege Dogumevi, Kadin Hastaliklari Egitim ve Arastirma Hastanesi
ve izmir Dr. Ekrem Hayri Ustiindag Kadin Hastaliklari ve Dogum Hastanesi gebe
poliklinigine 15 Kasim 2006—16 Subat 2007 tarihleri arasinda dogum 6ncesi takiplere
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gelen gonilli gebelerle yapilmis kesitsel bir calismadir. Olasiliksiz 6rnekleme
yontemi ile secilen, gebeliginden once sigara aliskanligi olan, arastirmaya katiimayi
kabul eden 187 gebe ile gorisilmis, 14 anketin hatali ve eksik doldurulmasi
nedeniyle 173 gebe kadin arastirmanin érneklemini olusturmustur.

Veriler, arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda gelistirilmis sosyo-
demografik, obstetrik ve sigara icme Oykilerine yonelik 28 sorudan olusan anket
formu yardimiyla toplanmistir. Anket formlari arastirma 6lcitlerine uyan gebe kadin-
larin kendilerine verilmis, 6z bildirim teknigi kullanilarak toplanmistir. Veriler SPSS
11.00 paket programinda, sayi, ylizde ve X? analizleri kullanilarak degerlendirilmistir.

Galismanin yapilabilmesi icin ilgili Hastane yonetiminden yazili izin alinmistir.
Arastirmaya baslamadan 6nce kadinlara, arastirma hakkinda bilgi verilmis ve s6zIi
onamlari alinmistir.

BULGULAR VE TARTISMA

Gebelerin yas ortalamalarinin 26.12 oldugu, %58.9'unun okur-yazar/ilkokul
mezunu, %84.4'inlin ev hanimi, %64.7'sinin cekirdek aile tipinde ve %49.1’inin
gelirinin giderinden az oldugu saptanmistir. Gebelerin %35.3’linlin ilk gebeligi oldu-
gu, %69.9'unun isteyerek gebe kaldigi, %42.2'sinin gebeliklerinin son trimesterinde
oldugu saptanmistir.

Tablo 1: Kadinlarin gebelik 6ncesi ve sonrasi sigara icme durumlarinin dagilimi

n %
Gebelik dncesi sigara igme siiresi (n=173)
1-5yil 77 445
6-10 yildir 57 329
11 yildan fazla 39 22.6
Gebelik dncesi ictigi sigara sayisi(n=173)
1-5 adet /giin 38 22.0
6-10 adet/giin 57 329
11-20 adet/giin 49 283
Glinde bir paketten fazla 29 16.8
Gebelikte sigara icme (n=173)
Birakanlar 27 15.6
Pasif iciciler 27 15.6
Sigara icmeye devam edenler 119 68.8
Gebelik doneminde ictigi sigara sayisi (n=119)
1 tane/ 2-3 glinde 14 11.8
1-5 tane/giin 84 70.6
6-10 tane/ glin 21 17.6

*Gebelik sonrasi sigara icmeye devam edenler (n=119)
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Gebe kalmadan 6nce kadinlarin, %44.5'inin 1-5 yildir, %32.9'u 6-10 yildir sigara
ictigi saptanmistir. Kadinlarin %32.9'unun giinde 6-10 adet, %28.3'linlin giinde 11-20
adet sigara ictigi saptanmistir. Gebe kaldiktan sonra kadinlarin, %70.6’sinin glinde
1-5 adet, %17.6's1 6-10 adet ve %16.8'inin glinde bir paketten fazla sigara ictigi
saptanmistir (Tablo 1). Pickett ve ark. (2003) gebelik 6ncesinde sigara icen kadinlarin
%52'sinin gebeliklerini 6grendikten sonra sigarayi biraktigi ya da azalttigi saptan-
mistir. Dogu ve Ergin (2008), Kocaeli'de yasayan gebe kadinlarla yaptigi calismasinda,
kadinlarin % 27.2'sinin gebelik 6ncesi sigara kullandigi ve %11.6'sinin gebelik sonra-
sinda sigara icmeye devam ettigi saptanmistir. Ayni calismada gebelerin, %8'inin
glinde 1-5 adet, %3.2'sinin gliinde 6-10 adet, %0.8'inin giinde 11 adet ve lizeri sigara
kullandigi saptanmistir. Altiparmak ve ark. (2009), Manisa’da yaptigi ¢alismasinda
kadinlarin %21.3'Unlin gebelik 6ncesinde sigara kullandigi ve %12.8'inin gebelik
sirasinda da surekli sigara kullandigi saptanmistir. Kadinlarin %6.4'Gntn ilk aylardan
sonra sigarayi biraktigi, %19.1'inin glinde 1-4 adet, %2.1’inin glinde 5-10 adet sigara
ictigi saptanmistir. Bu calismanin bulgulari diger calisma bulgulan ile paraleldir.
Calismada da kadinlarin cogu (%88) gebelik dncesinde glinde 6 adet ile bir paket
arasinda sigara icerken gebelik sonrasinda cogunun (%70.6) giinde 1-5 adet sigara
ictigi saptanmistir. Sigara icen gebelerin cogu giinde 1-5 adet sigara icmektedir ve
gebe kaldiktan sonra giinde ictikleri sigara sayisinda azalma oldugu séylenebilir.

Kadinlarin %68.8'inin gebe kaldiktan sonra sigara icmeye devam ettigi, %15.6'sI-
nin pasif icici oldugu ve yalnizca %15.6'sinin sigara icmeyi biraktigi ve pasif olarak da
sigaraya maruz kalmadigi saptanmistir (Tablo 1). Fenercioglu ve ark. (2009) calisma-
sinda gebe kadinlarin %42.0'sinin pasif icici oldugu ve %30'nun gebelikte sigara ictigi
saptanmistir. Whitaker (2004), 8494 cocuk ve annesiyle yaptigi calismada, ¢cocuklarin
annelerinin %32.9'u gebeliginde sigara ictigini saptamistir. Marakoglu ve Erdem
(2007), Konya'da dogum yapan kadinlarla yaptiklari ¢calismada,sigarayi birakan kadin-
larin %48.2'sinin gebelik doneminde sigarayl biraktiklari saptanmistir. Kisacik ve
Golbasi (2009), Sivas'ta yaptiklar calismada gebelik 6ncesi sigara icen kadinlarin
%28.5'inin gebelikte sigara icmeye devam ettigi saptanmistir. Bu ¢alismada sigaraya
devam etme orani (%68.8) diger ¢alismalardan daha yuiksek bulunmustur. Calismalar
arasindaki farkin, diger calismalarda sigara icen ve i¢cmeyen gebelerin birlikte
incelenmesinden veya bolgesel farkliliklardan kaynaklandigi dustinilmektedir.

Gebelikte sigara icimi veya pasif icicilik, plesantal kan akimini azaltarak fetlistin
intrauterin bldyumesini engellemekte (Desdicioglu ve Malas, 2006), spontan abortusa
(Coleman ve ark. 2005), erken membran riptiriine (Turan ve ark. 1995), dusiik
dogum agirlikli bebeklerin diinyaya gelmesine (Goler ve ark. 2008, Demirkaya 2004,
Kirmi ve Pence 1999) neden olmaktadir. Dogum oOncesi donemde pasif sigara
dumanina maruz kalma bebegin saghgini aktif icicilik gibi olumsuz etkilemektedir
(Bulbul ve Ceyhun 2006).
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Tablo 2: Kadinlarin sigara kullanimini etkileyen bazi faktorlere gore gebeliklerinden sonra sigara icme
durumlarinin dagiimi

Sigara
Sigarayi e s e icmeye 2
birakan Pasif icici devam Toplam X SD| p
eden
Egitim n % n % n % n %

Okuryazar/likokul me- 1 4 1011 18 | 165 | 80 | 734 | 100 | 1000 | 6807 | 2 | .03+

zunu
Ortaokul ve Ustl 16 | 25.0 9 | 141 39 | 60.9 64 100.0

Uyari Alma Durumu

Alan 18 | 121 | 22 | 148 | 109 | 73.1 149 100.0 | 12.025 | 2 | .00*
Almayan 9 | 375 5 | 20.8 10 | 41.7 24 100.0

Onceki gebeliginde sigara igme durumu (n=78)

Sigara icen 3] 67 2 4.4 40 | 88.9 45 | 100.0 9.137 | 2 | .01*
Bir stire icip sonra birakan] 5 | 15.2 8 | 242 20 | 60.6 33 | 100.0

Es ileiliskileri

Cok iyi 11 ] 314 3 8.6 21 | 60.0 35 100.0 | 13.141 | 4 | .01*
Iyi 13 ] 165 | 15 | 19.0 51 | 64.5 79 100.0

Orta/koti 3 5.1 9] 152 47 | 79.7 59 100.0

Gebelik dncesi icilen sigara sayisi

1-5 adet/gin 9 23.7 51132 24 |163.2 38 100.0 7569 | 6 27
6-10 adet/giin 9 158 | 13 | 22.8 35 | 61.4 57 | 100.0

11-20 adet/giin 7 14.3 6 | 12.2 36 | 73.5 49 | 100.0

Bir paketten fazla/gtin 2 6.9 31103 24 | 828 29 | 100.0

*p<0.05

Egitim durumu dusutk olan gebelerin sigarayl birakma davraniglarinin daha az
oldudu istatistiksel olarak anlamli bulunmustur (X*=6.807, p<0.05) (Tablo 2). Kisacik
ve Golbasi (2009) calismasinda, 6 yil ve Gzeri egitimi olan, gebelikte sigaranin etki-
lerine yonelik toplam bilgi puan ortalamasi yiiksek olan kadinlarin gebeliginde sigara
birakma sikhginin digerlerinden daha fazla oldugunu saptamistir. Fenercioglu ve ark.
(2009) calismasinda da egitim durumu disik olan gebe kadinlarin sigara icme
oranlarinin daha yuksek oldugu anlamli bulunmustur. Pickett ve ark. (2003) calis-
masinda, etnik koken, egitim durumu ile sigara icme davranislan arasinda anlamli
iliski oldugu bulunmustur. Calisma bulgular diger calisma bulgulari ile benzerlik
gostermektedir. Bu baglamda egitim dizeyinin gebelikte sigara birakma davranisini
etkiledigi sdylenebilir.

Sigarayi birakmasi konusunda ¢evreden (es, akraba, arkadas, hekim) uyari alma ile
gebelikte sigara icme durumlari arasinda istatistiksel olarak anlaml fark saptanmistir
(X*=12.025, p<0.05). Sigarayi birakmasi konusunda ikaz edilen gebelerin sigaray
birakma davranislarinin daha az oldugu saptanmistir (Tablo 2). Bu durumda sigara
icen gebeleri sadece uyarmak yerine sigara birakma danismanlidi i¢in yonlendiril-
menin daha dogru olabilecegi diistiniilmektedir.
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Bir dnceki gebeliginde sigara icenlerin cogunun bu gebeliginde de sigara icmeye
devam ettigi istatistiksel olarak anlaml bulunmustur (X>=9.137, p<0.05) (Tablo 2).

Es ile iliski durumunu kot olarak algilayan kadinlarin sigarayi birakma davranis-
larinin daha az oldugu istatistiksel olarak anlaml bulunmustur (X>=13.141, p<0.05)
(Tablo 2). Dogu ve Ergin (2008) calismasinda da evlilikte mutluluk puani ile gebelikte
sigara kullanimi arasinda iliski anlamli bulunmustur.

Gebelik oncesi icilen sigara sayisi ile gebelikte sigara icme durumlari arasinda
yapilan ki-kare analizinde istatistiksel olarak anlamli fark saptanmamistir. Glnlik
sigara icme adedi arttikca sigarayi birakma davranisi azalmaktadir (X*>=7.569, p>0.05)
(Tablo 2). Kisacik ve Golbasi'nin (2009) calismasinda da sigara bagimlik diizeyinin
sigarayi birakma sikligini etkiledigi saptanmistir.

Bu calismada, gebelerin yasi, calisma durumlari, gelir durumlari, aile tipi, en uzun
stre yasadigi yer, gebeligini isteme durumlari, gebelik sayisi, gebelik trimesterleri,
gebelik 6ncesi sigara icme siiresi ile gebeligi sliresince sigara icme durumlari arasinda
fark bulunmamistir. Yapilan ¢alismalarda da yas (Fenercioglu ve ark. 2009, Kisacik ve
Golbasi 2009, Dogu ve Ergin 2008), calisma durumu (Pickett ve ark. 2003), gelir
durumu (Fenercioglu ve ark. 2009, Dogu ve Ergin 2008, Pickett ve ark. 2003), aile tipi
(Kisacik ve Golbasi 2009), gebelik sayisi (Kisacik ve Golbasi 2009) ile gebelikte sigara
icme durumu arasinda iliski bulunmamistir.

SONUC VE ONERILER

Bu arastirmanin sonucunda sigara icen kadinlarin cogunun gebe kaldiktan sonra
glinde ictikleri sigara sayilarini azalttiklani ancak sigara icmeye devam ettikleri
saptanmistir. Egitim durumu dusuk olanlarda, bir 6nceki gebeliginde sigara icmeye
devam edenlerde ve es ile iliskisi kot olanlarda sigara icme egiliminin arttigi saptan-
mistir. Ayrica sigarayl birakmasi konusunda uyari alan gebelerde sigarayl birakma
davraniglarinin olumsuz etkilendigi saptanmistir.

Saglik profesyonellerinin; dogum oncesi takipler sirasinda, gebeliginden 6nce
sigara icen kadinlarda, gebelik sonrasi sigara icme davranisinin yiksek oldugunu g6z
onlinde bulundurarak, sadece uyarma yerine, sigara icen kadinlara 6zel risk yakla-
siminda bulunmasi, sigara icen gebe kadinlari erken dénemde tespit etmesi, sigarayi
birakma danismanligi yapmasi ve gerekirse sigarayr birakma merkezlerine yonlen-
dirmesi 6nerilmektedir.
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