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12-18 YAS CALISAN VE OKUYAN GENCLERDE SiIGARA iCMEYE YONELIK BiLGi VE
DAVRANISLARIN iNCELENMESIi

Kafiye EROGLUe Fusun KOCAK

GiRiS
Problemin Tanimi ve Onemi

icilen her bir sigaranin insan émriiniin 5.5 dakikasini aldigini yani
beklenen yasam sirecini 5-8 yil kisalltigiru biliyor muyuz!

Yapilan arastirma sonuglari dogrudan sigaranin yol ac¢tig1 hastaliklara
bagli 6limlerin giderek arttigini géstererek, insanlari bu konuda daha duyarh
hale getirmeyi amaglamaktadir. Kisaca bu sonuglardan birkag 6rnek verecek
olursak: Diinya Saglik Orgiiti (DSO) verilerine gére. diinyada sigara nedeniyle
yilda 2.5 milyon insan yasamini yitirmektedir. Bu sonug sigaranin yol agtigi
sorunlar nedeniyle her 12 sn'de bir kisinin 61imu anlamina geldiginden. sigara
icmenin ¢ok ciddi bir sorun oldugunu tartismasiz olarak ortaya koymaktadir.
ABD'de yilda 350 bin, Avrupa'da 450 biri. Ingiltere'de 111 bin kisi sigara
nedeniyle yasamim yitirmektedir (12, 16. 22. 24).

Sigara tim dinya Ulkelerinde 6nemli bir saglik sorunu olmakla beraber.
ozellikle gelismekte olan Ulkelerde kullaniminin giderek artmasi nedeniyle
daha blylk boyutta ele alinip ¢oéziimlenmeyi bekleyen 6nemli bir saglk
sorunu olarak giindemdedir.

Gellsmekte olan Ulkeler arasinda yer alan tlkemiz kisi basina disen 1
Kg. sigara ile diinyada en ¢ok sigara tiiketen Ulkeler arasinda yer almaktadir.
1988 Saglik Bakanligi tarafindan vyaptirilanarastirma ve yerel arastirma
sonuclarina goérede sigara icme orani %43.6'dir. Sigaraya baslama yasi ise
blylime ve gelismenin hizla basladigi donem



olan 11 yastir. Bu donem ¢ocukluktan ertskinlige gecisin basamagi ol-
masli yoniinden biyik 6nem tasimaktadir (2, 3, 8. 21. 23).

Bagimlihk yapici bir nesne olan sigara, diger bagimlihik yapici
ilaclann herhangi birinden ¢ok daha fazla saghga zarar getirmektedir.
Ancak yine de sigaraya baslayan cocuklar ve gencler sigarayi birakmada
oldukga glclik cekmekte ya da birakamamaktadirlar (13, 18, 19).

Cocuklar ve gencler sigarayr bliyime, kendini kanitlama, sosyal
kabul gorme ve gekicilik kazanma gibi deger ve 0Ozellikler nedeniyle
icmektedirler (9. 10, 11. 13, 14, 17, 23).

1nglltere'de yapilan arastirma sonugclarina gére her giin 450 ¢cocuk
sigara kullanmaya baslamakta, 15 yasin alti okulu terkeden cocuklann
I/4'UG her gun sigara icmektedir (2. 20).

Yapilan baska arastirmalarda da cocuklarin 1/3'1n 11 yasina gel-
diklerinde. 2/3'slnin de 16 yasina geldiklerinde sigarayi denemis ol-
duklari. sigara igcen eriskinlerin ¢ocugununda 18-21 yasindan Once
sigaraya basladigi saptanmistir ( 8. 20).

D. S. O'niin Avrupa Bolgesi 1995 yili hedefi olarak 6nerdigi sigara
tiketiminin %50 azaltilmasi, toplumun %80'nin sigara icmiyor olmasi
hedefleri Glkemiz icin 2000 yili itibariyle benimsenmistir. Ancak gelismis
Ulkelerde sigaraya karsi 30 vyildir etkili bir micadele yapilirken.
Ulkemizde bu sorunun ¢oziimine yonelik etkili bir politika izlenememesi
bu hedefe ulasmada ge¢ kalmamizin 6nemli bir nedenidir (11, 16, 15).

Cok 6nemli olan bu saglk sorunumuzun ¢dziimiinde D. S. O'niin
sigarasiz Avrupa icin onerdigi 10 strateji miicadelede Ulkemiz icinde
oncelikle uygulanmasi gereken 6nlemler paketidir. Bunlar:

1. insanlara sigarasiz bir yasam secme hakki taniyin ve bu hakki
koruyun.

2. Ortak cevrelerin sigarasiz olmasini yasa ile saglayin.

3. Sigara reklamlarinin. tatln sanayiine yapilan destekleme
¢alismalarinin yasa disi olmasini saglayin.

4. Toplumun her bireyini sigara igmenin tehlikeleri ve bu salginin
blyUklugi konusunda bilgilendirin.

5. Kurtulmak isteyen sigara tiryakilerine genis bir yardim agini
garanti edin.
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6. Tutdn Grunlerine uygulanan verginin en az 0/ol'inin sigara
kontroll ve halk sagligi icin ayrilmasini gerceklesltlrin.

7. Surekli fist artisi programlan gergeklestirin.

8. Nikotinin yeni ydontemlerle sunulmasini engelleyin.

9. Bu salginin etkilerini izleyin ve karsi 6nlemlerin etkinligin!
degerlendirin.

10. Saghkh olmayi ve saghgi gelistirmeyi 6ngdéren tim toplum
kesimleriyle birlik kurun.

Sigara bagimhihginin  "ilac1" egitimdir sézinden vyola ¢ikarak
koruyucu saglik hizmetlerinde ©6nemli bir yeri olan hemsireler bu
stratejiler icinde yer alan halkin saglk egitiminden sorumlu olan saglik
ekibi tGyeleridir. Verilen saghk egitimi sigara bagimliligi ile sinirli kalmayip,
saglikli yasam bilinci dogrultusunda olmalidir.

DUMANSIZ BiR NESIL iCiN EL ELE ...
MATERYAL VE YONTEM

Arastirma. 12-18 yas grubu calisan ve okuyan genclerde sigara
icimine yonelik bilgi ve davraniglarini saptamak amaciyla tanimlayici ve
karsilastirmali olarak yapilmistir.

Arastirmanin evrenini, Arikara tll Belediye sinirlan icerisindeki orta
okul ve liselerde okuyan gencler ile bu genglerin yogun olarak galistiklari
oto ve mobilya sanayisinde calisan gencler olusturmustur.

Saptanan bu evren igerisinde, 150 okuyan ve 150 calisan geng
olmak lzere toplam 300 kisi 6rneklem kapsamina alinmistir. Sigara igimi
acisindan ilceler arasinda farklihlk olabilecegi disunildiginden
arastirmanin yapildig! 7 ilceden basit rastgele 6meklem metodu ile birer
orta okul ve birer lise secilmistir. Bu okullarda tabakali 6meklem yontemi
kullanilarak secilen 150 6grenciye arastirma uygulanmistir.

Veri toplama araci olarak sigara icimi ile ilgili yayin ve arastirrnalann
incelenmesi ile hazirlanan 39 sorudan olusan anket formu kullaniimistir.

Arastirmadan elde edilen veriler bilgisayarda degerlendirilmistir.
Degerlendirme yontemi olarak yuzdelik sayilar ve ki kare testi kul-
lanilmistir.



BULGULAR VE TARTISMA

Tablo 1: Okuyan ve Calisan Genglerin Tanitici 6zellikleri

Yas OKUYAN C.AUSA TOPI.AM
NI
S % s % s %

12-14 69 46 23 15.3 92 30.7

15-18 81 54 127 84.7 208 69.3
Kalinan Yer

Keridl basina bir evde 1 07 5 3.4 6 2.0
Arkadaslanvla bir evde - 4 2.7 4 1.3
Bir vakinin evinde 2 1.3 19 126 21 7.0
Ailesinin yaninda 147 98.0 122 81.3 269 89.7
Egitim Durumu
Okuryazar degtl - 3 2.0 3 1.0
ilkokul 117 78.0 117 39.0
Ortaokul Zort.68r. 74 49.3 13 8.7 87 29.0
Lise/Lise Gtlr. 76 50.7 17 11.3 93 31.0
Karde™:vsi
0-1 9 6.0 1 0.7 10 3.3
2-3 91 60.7 53 35.3 144 48.0
4-5 41 27.3 62 41.3 103 34.3
6 ve Uzeli 9 6.0 34 227 43 14.4
Babanin Meslegi
Isci 19 127 16 10.7 35 11.7
Ciftci 28 18.7 28 9.3
Memur 43 28.7 14 9.3 57 19.0
Serbest 70 46.6 68 45,3 138 46.0
Issrz 8 5.3 8 2.7
Emekli 18 12.0 16 10.7 34 11.3
Annenin Meslegi

Ev hanimi 130 86.6 149 99.3 279 93.0
Memur 13 8.7 1 0.7 14 4.7
Serbest 2 1.3 2 0.7
Emekdli 5 3.4 5 1.6



Yas OlillYAN CALISAN TOPLAM

S % S % S %
Babanin Egitimi
Okuryazar degil 6 4.0 9 6.0 15 5.0
ilkokul 44 29.3 113 75.3 157 52.3
Ortaokul veva dengi 33 22.0 20 13.3 53 17.7
Lise veva dengi 35 23.3 8 5.4 43 14.3
Yiksekokul 32 21.4 - - 32 10.7
Annenin Egitimi
Okuryazar degil 12 8.0 36 24.0 48 16.0
tlkokul 78 52.0 109 72.7 187 62.3
Ortaotul veya dengi 25 16.7 5 3.3 30 10.0
Lise veva dengi 27 18.0 - - 27 9.0
Yiksekokul 8 5.3 - - 8 2.7
TOPLAM 150 100.0 150 100.0 300 100.

Tablo | 'e gore, okuyan genclerin %54'lG 15-18 yas grubunda iken,
calisan genglerin %84.7'si 156-18 yas grubundadir. Hem okuyan (%98).
hem de ¢alisan genclerin (%81.3) cogunlugu ailesinin yaninda kalmak-
tadir. GCalisan genglerin %78'1 ilkokul mezunudur. Okuyan genglerin
%60. 7'si 2-3 kardese sahip iken. galisan genclerin %4 | .3'UG 45 kardese
sahiptir.

Hem okuyan hem de galisan genclerin yaklasik yarisinin serbest
meslek sahibi olduklari gérilmektedir. Calisan genglerin babalarinin
%75.3'Unln, annelerinin %72. 7'sinin ilkokul mezunu olduklari. okuyan
genglerin ise babalarinin %66. 7'sinin. annelerinin %40'Inin orta
Ogretim ve Uzeri egitime sahip olduklari gortilmektedir. Her iki grupta
da annelerin cogunlugu ev hanimidir.

Tablo Il incelendiginde. okuyan genglerin %54. 7'si hi¢ sigara
icmezken. galisan genclerin %82.7'slnin sigara ictigi dikkati ¢cekmek-
tedir. Genglere sigara icme nedeni soruldugunda her iki grupta da
sigara icme nedenleri yoninden énemli bir farkliligin olmadigi saptan-
mistir. Sigara icme nedeni olarak can sikintisi (okuyan %28. calisan
%32.0). zevk alma (okuyan %16 - calisan%23.3). hava atma (okuyan
%22. 7 - galisan 32.4) ve 6zenti duyma (okuyan %39.3 - galisan %22. 7)
gibi durumlari belirtmislerdir.



Tablo 2. Sigara icme Davranisinin Okuyan ve Calisan Genglere Gére

Dagilimi

Sigara igme Durumu

Hi¢ Sigara icmeyen

Ara Sira sigara icen
Devamli Sigara icen

Toplam

X!-: 53.955 P < 0.0l

ilk icllen Sigarayi
Veren Kisiler

Kendim aldim
Arkadasim verdi

Toplam

xl-: 8.733 P < 0.0l

Ailede Sigara icen kisller

Baba

Anne

Toplam

X:-:63.131 P < 0.001
Gunlik icilen Sigara

Miktani
1-5 adet

6-10
11-20 adet

Toplam

82

52
16

150

30
38

68

35
40

12

28

OKUYAN  CALISAN

%

54.7 26

347 67
10.6 57

100.0 150

44.1 30
55.9 97

100.0 127

12.5 116

87.5 29
100.0 145

42.8 14

28.6 9
28.6 36

100.0 59

(o)
o g

17.3 108

44.7 119
38.0 73

100.0 300

23.6 60
76.4 135

100.0 195

80.0 121

20.0 64
100.0 185

23.7 26

15.3 17
61.0 44

100.0 87

TOPLAM

%

36.0

39.7
27.3

100.0

30.8
69.2

100.0

65.4

34.6
100.0

29.9

19.5
50.6

100.0

X:-:8.001 P < 0.05
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CALISAN "IOPLA

s s T w ¢ .
Sigara Dumanini
Ice Cekme
Dunimu
3 75.6 55 90.2 86 84.
Ceken 1 24.4 6 9.8 16 3
1 100.0 102 100°0
Gekmeyen 0 100.0 61 7
g?éoalraaml'e rcihi 4
Yapma Durumu 1
xl-:13.297 P <0.05
Yapan 9 2259 14.5 18 17.
Yapmayan 3 77.553 85.5 84 6
1 100.0 102 1680
Toplam 100.0 62 4
4
xl-:1.066 P >0.05 0
Okul/lsin sigara
Icimine Etkisi
Etkiliyor 2 64.3 69 51.9 96 54.
Etkilemiyor 7 35.7 64 48.1 79 9
1 45,
5 100.0 133 100.0 175 100.Q@
Toplam
4

xl-:1.984 P >0.05

Sigara icme durumu yi.'lz%jnden her iki grup arasinda istattksel
acidan fark anlamh bulunmustur. Calisan genglerde sigara icme
oraninin daha yilksek olmasinda erken yas doneminde ekonomik
nedenler yuzinden is hayatina atilmanin 6nemli bir roli oldugu
sOylenebilir.

Sigara icen genclere ilk vertlensigara da kimin roli olduguna
bakildrginda her iki grupta da arkadaslarin (%69.2) cogunlukta old uguriu
gormekteyiz. Yapilan arastirmalarda genclerin sigara iciminde
arkadaslarin buyuk bir etkisi oldugunu géstermektedir (4, 13).



Sigara icen klsllerln Ilk sirayi veren kistler acisindan her iki grup
arasindakl istatistiksel fark anlamli bulunmustur.

Ailede sigara icen kisiler yonliinden bakildiginda (babalarin %65.4
oraninda, annelerin ise %34.6 oraninda sigara igtigi saptanmistir. Aile
icindekl bireylerin sigara igmesi addlasanin sigara iciminde énemli bir
etkiye sahiptir. Nolte ve arkadaslarina gore anne ve babanin her ikisi de
sigara iciyorsa. cocuk.lannda sigara icme orani %51.6'dir (7). Newman'a
gbre anne ve babanin her iklside sigara iciyorsa c¢ocuklarinda sigara
icmke orani %49.8. yalniz birtst iciyorsa %21.2 orani bulunmustur (6).

Ailede sigara icen kisiler yoniinden her iki grup arasinda istatis-
tiksel agidan fark anlamh bulunmustur. Gunlik igilen sigara miktarina
bakildiginda okuyan grupta cogunlugun (%68.0) 6- 10 adet ve lizeri
sigara ictikleri, calisan grubun ise %76.3'Unlin 6- 10 adet ve (zeri sigara
ictikleri gortlmektedir. Ancak calisan grupta 11-20 adet sigara iciminin
%61.0 oraninda olusu dikkat ¢ekicidir. Gunlik igilen sigara miktan
yonlinden her iki grup arasinda istatiksel acgidan fark anlaml
bulunmustur.

Sigara dumanini ice cekme yoniinden her |kl gru.ta da istatiksel
acidan fark anlamli bulunmustur. Her iki grupta da sigara dumanini
icine gekme %84.3 ile dikkat cekmektedir.

Sigara terclhl yapma durumu incelendiginde, her iki grupta da
istatistiksel agcidan fark anlamsiz bulunmastur.

Okul/Isin sigara icimine etkileme durumuna bakildiginda. her iki
grupta da betirgin bir farkin olmadig g6ze carpmaktadir. Istaustiksel
agidan gruplar arasindaki fark c1;11amsiz bulunmustur.

Sigara icen genclerde. asiri sigara igmeye ihtiya¢ duyduk.lan
durumlar incelendrginde. c¢ogunlukla her iki grupta da sinirlenince
sigara iciminin arttig1 gbéze carpmaktadir. % 29.8-31.3 ile ikinct sirayi
can sikintisi almaktadir. Bu sonu¢ adélasan donemin belirgin 6zellik-
lerinden olan ofke, sinirlenme ve can sikintisi gibi durumlarla
adolasanlann etkiri bas edemedlklerinl ve bas etmede sigara icmeyi bir
¢O6zim olarak gordiklerini distndurebilir.
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Tablo 3: Asin Sigara icmeye ihtiyaci Duyulan Durumlarin Okuyan ve
Calisan Genglere Gore Dagilimi

OKUYA CAUSAN  1DPI.AM

s % s % g %
Sigara igmeye ihtiyag
_Duvulan Durumlar
Sinirlenince 30 60.0 50 59.5 80 59.7
Cani Sikilinca 14 28.0 27 32.1 41 30.6
Mutlu olunca 6 12.0 7 8.4 13 9.7
TOPLAM 50 100.0 84 100.0134 100.0

x!-:0.611 P >0.05

Tablo 4: Devamli Sigara icen Genglerin Sigara icme Nedenlerine Gore

Dagilimi
OKUYA CAUSAN 1DP1AM
Nedenler S % N S % S %
Ahiskanhk 6 33.3 36 63.2 42 56.0
Sikinti 7 388 1 21.0 19 25.3
Zevk alma 5 279 9 15.8 14 18.7
TOPLAM 18 100.0 57 100.0 75 100.0

x!-:4.944 P >0.05

Tablo 4 incelendiginde okuyan gencglerin %38.8'1 devamli sigara
icme nedeni olarak can sikintisini belirtirken. ¢alisan genglerin
cogunlugu (%63.2) aliskanligi neden olarak ifade etmislerdir. Ancak
her ki grup birlikle ele alindiginda %56 oranla aliskanhgin ilk sirayi
aldigi gorilmektedir. Sigara icme nedenlerine gore her 1ki grupta ista-
tistiksel acidan fark anlamsiz bulunmustur. Aliskanligin ilk sirayi
almasinda sigaranin bagimlilik yapici bir madde olmasinin 6nemli bir
rolli oldugu soylenebilir.



Tablo 5-A: Okuyan Genglerin "Sigaranin Zararlari Nelerdir?" Sorusuna

Verdikleri Cevaplar

Verilen Cevaplar

Karacigere zararl 8
Kanser yapar 36
Sagliga zararl 30
Yasami kisaltir 32
Distinme glctni azaltir,

Ruhsal bozukluga yol acar 5
Akciger hastaligi yapar 43
Bilmiyorum 2
1DP1AM X 156

n: 150
%

5.3
24.0

20.0
21.3

3.3
28.7
13

13

ee Denekler birden fazla cevap verdiklerinden n katlamistir.

Tablo 5-B: Calisan Genglerin "Sigaranin Zararlari Nelerdir?" Sorus una

Verdikleri Cevaplar

Verilen Cevaplar S
Vereme Neden Olur 8
Nefes Darligi Yapar 28
Kansere Neden Olur 70
Cigere Zararh 57
Mide. kalp, bobrege zarar 12
Z.ehirler 7
Omri kisaltir 11
Karacigere zararhdir 6
Diger (Gangren, astim vb.) 9
N 150

%
5.3

18.7

46.7
38.0

8.0

4.7
7.3

4.0
6.0

100.

Tablo A ve B incelendiginde. hem ¢alisan hemde okuyan grupta
sigaranin kansere neden oldugu kismen bilinmekle beraber c¢alisan
grupta kanser 1%46. 7) ilk sirayr alirken. okuyan grupla da sigaranin
sagnga %28. 7) ilk siray1 almistir Ancak her iki grupta da sigararuru
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sagliga zararlari konusunda yetersiz ve yanlis bilgiye sahip olduklari géze
carpmaktadir.

Bu sonug, sigara saglhiga getirdigi zararlar konusunda ullkemizde
etkin bir politika izlenmedigini, bu konuda gor-isit araclari ve halkin saglhk
egitiminin etkili bir sekilde verilmedigini distindurebilir.

Tablo 6: Okuyan ve Calisan Genclerde Sigara iciminin Sagliklarini Etkileme

Durumlari
OKUYAN CAUS\N TOPIAM
S % S % S %
Sigaranin Sagliga
Etkisi
Var 52 76.5 123 99.1 175 91.1
Yok 16 235 1 0.8 17 8.9
TOPLAM 68 100.0 124 100.0 192 100.0

X:-:25.353 P <0.001

Tablo 6 incelendiginde, hem okuyan, hemde c¢alisan genglerin
biyuk bir ¢ogunlugunun (%91.1) saghklarinin sigara I¢ctmine bagl
olumsuz etkilendigini gostermektedir. Calisanlarda bu oran %99.2 iken,
okuyanlarda %76.5'tlr. Calisan genglerde etkilenme durumunun fazla
olmasinda, g¢alisma ortamlari, ekonomik bagimsizligi elde etmis olmalari
ve gunlik sigara miktarinin fazla icilmesi ile ilgili olabilecegini
dusunddirebilir.

Sigara icen kisilerde gorilen saglk problemlerinin ¢cogunlugunun
solunum sistemine iliskin oldugu gorulmektedir. Bunlar oksirik, ses
kisikligi, balgam, nefes darligi gibi problemlerdir.

Yapilan pek ¢ok arastirma sonuglarida sigaranin 6zelllkle solunum
sistemine olan olumsuz etkilerini gostererek bu sonucu desteklemektedir
(1,5, 11, 21, 22).

Sigara icen Kkisilerin belirttikleri saglik problemleri arasinda ikinci
sirada fiziksel goriinise yonelik problemlerin oldugu gérilmektedir. Bu
problemler c¢ogunlukla (%42.8) diste sararma ve parmak ucunun
sararmasidir.



Arastirmalar sigaranin solunum yollan hastaliklarinin %75'-
inden sorumlu oldugunu da saptamistir. Bu sonucta arastirmamizi des-

teklernektedtr (22).

Tablo 7: Sigara iciminden Saghg Etkilenen Genglerdeki Saglik So-
runlari
OKUYAN CAUS<\N  1DPIAM

Saghk Sorunlari S % S % S %
A- Solunum Sistemine

Yonelik

*QOksirik 11 21,1 36 29.3 47 26.8

e Gicik 4 7.7 24 19.5 28 16.0

*Balgam 8 15b3 50 40.6 58 33.1

e Ses Kisikhgi 2 3.8 20 16.3 22 12.6

e Bogazda Yanme 3 5.8 18 14.6 21 12.0

e Nefes Darhigi 6 11.5 40 32.5 46 26.3
B- Sindirim Sistemine

Yonelik

e istahta Azalma 6 11.5 19 15.4 25 14.3

e istahta Artma 2 38 12 98 14 8.0

e Agi1z Tadinda Bozulma 5 9.6 55 447 50 343
C- Sinir Sistemine

Yonelik

e Bas Donmesi 5 9.6 14 11.4 19 10.8

e Uykunun Kagmasi 7 5.6 7 3.9
D- Dolasim Sistemine

Yonelik

e Carpinti 2 3.8 3 2.4 3 1.7
E- Fiziksel Gorinlse

Yonelik

e Diste sararma 15 28.7 60 48.8 75 42.8

e Parmakta Sararma 2 3.8 10 8.1 12 6.8
N 52 100.0 123 100.0175 100.0



Sigara icen kisilerin belirtikleri saglik problemleri arasinda Gglnci
siray! sindirim sistemine Uiskin problemler almistir. Bu problemlere iliskin
olarak. istahta azalma ve agiz tadinin bozulmasinin her 1Kl grupta da
cogunlugu olusturdugu goriulmektedir.

Sigara icen kisilerin diger saglk problemleri sinir sistemi ve dolasim
sistemine 1llskindir. Sinir sistemine yo6nelik olarak bas dénmesi ve
uykusuzluk problemleri dile getirilirken, dolagsim sistemine yonelik ¢arpinti
dile getirilmistir. Yapilan arastirmalarda sigaranin dolasim sistemi
hastaliklarinin %25'inden sorumlu oldugu bilinmektedir.

SONUC

Arastirmamizda elde edilen sonuglara goére, 12-18 yas c¢alisan ve
okuyan genglerinin ¢ogunlugunun (%64.0) sigara icmekte oldugu sap-
tanmistir. Okuyan gencglerde glnlik igilen sigara adeti ¢alisana gére daha
az iken. calisan grupta hem sigara icim orani hemde ginlik igilen sigara
adetinin fazla oldugu saptanmistir. Buna bagh olarak ¢alisan grubun
sigaraya yonellk saglik sorunlari da fazla bulunmustur.

Her IkJ grupta da sigara igme nedenlerinde belirgin bir fark aciga
ctkmamistir. Ayrica, sigaranin saghga zararlari konusunda da yetersiz bilgiye
sahip olduklari belirlenmistir.

ONERILER
Arastirmada elde edilen sonuglara gore:

e DSO'niin 6nerdigi sigarayla miicadelede yer alan stratejlliren
Ulkemizde en kisa zamanda islerlik kazanmasi.

¢ Genglerin kendi yas grubu ve buyiklerine 6nerileri dogrultusunda;
genglerin hi¢ sigaraya baslamamalari, icenlerin sigaraylr birakmalari ve
sigaranin sagliga zararlari konusunda bilgilendirilmeleri. blyukleri ise; iyi
ornek olmalari. sigarayl birakmalari, igmeyen insanlari disiinerek onlarin
yaninda sigara icmemeleri.

e Saglik ekibi icerisinde 6nemli bir role sahip olan Hemsire. doktor ve
diger saglhk personeli sigara icme konusunda hem iyi bir rol madeli
olmalari hemde toplumun sigaranin saghga zararlari konusun-



da bilinglendirilmesinden egitici ve danismanlik rolint Gstlenmeleri ve
strekliligini saglamalari.

e Sigaranin sagliga getirdigi zararlari konusunda poster, afis, 1V. ve
benzeri gibi gor-isit araglari kullanilarak toplumun btlgtleridirlimesl,

e Ulkemizin sigara ile miicadelede daha etkill ve kararl politika
Izlemesi.
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