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GiRris

Geligen ve degisen dinyamizda en yaygmm saghk sorunlart kigisel
davramglar, yasam bi¢imi ve cevresel kogullardan kaynaklanan sorunlardir.
Cogu onlenebilir tirden olan bu sorunlar arasinda sigara icme davramst
toplumumuzda ciddi saghk sorunlarina yol acan ve sagliksiz yasam biciminin
yol actift sorunlarin basinda yer ahr. Ulkemizdc; sigara icme oranmin %
43.6’larda, sigaraya basiama yasmin 1[ olmasi ve gelismis {ilkelerin aksine
sigara igme orammmn giderek artmasi,sorunun bitylikliigtinil vurgulayan Snemli
buigulardandir. Diinya Saglk Orgiiti,bireyleri ve toplumlart bu zararh
aligkanliktan kurtarmak ve wvzak tutmak igin elden gelen her tiirli ¢abantn
gosterilmesi gerektigini vurgulamaktadir. Yapilan aragtwmalar adolesaniarm
sigara igme davramst yoniinden risk altinda oldugunu.erken yasta sigara
kullanmaya baslamanin ise ileride yetiskin yaglarda bagimli olma egilimint
arttifmi ve bu sorunla baga ¢ikitmasinda en etkin yaklasimin,egitim ve saglikli
vasam  bicimi gelistirmesi icin  bireyin destellenmesi oldugunu ortaya
koymaktadir. Bu durumda bireysel ve toplumsal diizeyde sorunun dogru bigimde
tanimlanmasi,geregince algilanmasi ve akilct ¢oziimlerin hayata gecirilmesinin
yolu egitimden geemektedir. Ayrica Orem, sagh@in  stirdiiriilmesi ve
geligtiriimesinin ancak 6z-bakimin basarimasi ile miimkin olabilecedini ileri
siitmektedir. Oz-bakim giicti bireyin yasami, sagligi ve iyilik durumunu
siirdiirmek icin saglik etkiniiklerini baglatma ve uygulama yetenegidir. Aym
zamanda biréylerin sagh@ gelistiren davransslan gerceklestirme ve karar verme
icin gerekli olan bilgi,tutum ve becerileri gelistirme potansiyelini de igerir. Ba
baglamda birey,aile ve toplum gruplan ile gesitli ¢alisma alanlarinda iligki iginde
olan halk saghgr hemsireleri risk altindaki genclik grubuna saghkh yagam
biciminin kazandiriimas: ve geligtirilmesinde yardimer olma ve biraktirma yolu
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ile saglign strdirme ve geliétirmede onemii,straiejik  bir  konuima
sahiptirler(2,4,6,8).

_ Arastirmanin amaca, adblesanlarin sigara igme durumlarimi tamimlamak,

oz-bakim giicii ile iligkisini incelemek; sigara icen bireylere sigarayi birakma
ilkelerini Ggretmek. ve dam$manhk ydparak saghkli davrams gelistirmelerini
saglamaktlr

GEREC ve YONTEM

Arastirmanin evrenini, .U Florence Nightingale Hemsirelik Yiiksekokulu
Halk Saghd: Hemgireli§i Anabilim Dali’nmm uygulama alanlarindan biri olan
Halkalr Saglik Ocagr bilgesinde,okul saghgs hemsireligi kapsaminda ele alinan
bir meslek lisesinin Sgrencileri (N: 144, tam derleme) olusturmustur.
Tanimlayic1 olarak planlanan arastirma, 8 haftalik bir siirede I asamada
gergeklestirilmistir. .

LAsama: Adolesanlarm sigara i¢me durumlarini tammlamak ve oz
bakim giiglerini 8lgmek amaciyla (a)iki béliimden olusan 24 soruluk bir Anket
Formu; (b) Nahcivan tarafindan slgek uyarfamas: Tiirk toplumuna yapilnus olan
ve bireylerin kendi-kendilerine bakma yeteneklerini, potansiyellerini ya da
giiglerini Slgen 35 maddelik Oz-Bakim Giicii Olgegi kullanilmistir. Veri toplama
formu  hazirlanrken  D.S.O.niin  yaymlarmda  &nerilen  sorulardan
yaratlanilmistir. Oz-bakim giicti ol(;egmm ic tutarliligi benzer Smeklem ve
cahigmalarda oldukga yiiksek (r:0.92,r:0.87) bulunmustur. (8). Bu ¢alismada ig
tutarlik degeri 1:0.86 olarak . bulgulanmustir. Katilimin saghkli olmasi icin
deneklerden ad ve soyad alinmamig ancak rumuz belirtmeleri istenmistir.

IL.Asama: Sigara ictigi belilenen deneklere sigarayr birakma ilkelerini
dfretmek ve damigmantik yapmak iizere hemgire &grencilerden otusan 5 kisilik
bir egitimei grubu olusturulmustur. Egitim programlart haftada 2 giin 30 dk
olmak iizere toplam 6 haftalik siireyi kapsamistir. Bu programda sigarayt
birakma ilkelerini &greten kaynaklar (AMATEM-Alkol ve Madde Bagmmlilig:
Tedavi Merkezi Egitim Materyalleri) kullanthmgtir. - Ayrica . sigara  ictigi
belirlenen deneklere bir form verilerek sigara igme sikliklarini ve ruhsal
durumlarim bir hafta siireyle kaydetmeleri istenmistir. Daha sonra bu form
-dogrultusunda bireylere iki kez 20 dakika stiren bireysel dantsmanlik yapilmigtir,
Calisma programinin sonunda egitim ve danismanlik hizmetlerinin sigara
birakina davranigina etkisi -~ bir veri foplama formu ile anket yapilarak
" aragtinimstir.

Verilerin degerlendirilmesinde bilgisayardan yararlamlmis olup;. sayi,
yiizdelik ,t-anlamhilik testi ve ANOVA kullanilmistir. :
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BULGULAR ve TARTISMA
Veriler iki béliimde incelenmis ve tartisilmistr
Deneklerin Sosyo-Demografik Ozellikleri

Yas ortalamasi 167 olan deneklerin timiinii  erkek Ofrenciler
olusturmaktadit. Deneklerin bityiik gogunlugu (%54.2) yasantisimin 2/3’lik
bostimiing kentte geqirdigi, % 50.7 sinin ailesinin Marmara bdlgesinde vagadigs,
%45, 'nin haftalik gelirinin 50-250 bin TL. oldugu bulgulammistin(Tablo 1).
Dieneklerin %75.7 sinin ¢ekirdek aile yapisina sahip oldugu belirlenmistir. Bu
bulgular filkemizde Tirk aile yapisma ve sigaraya yonelik calismalardaki
pulgulara benzerlik gstermektedin(3,8).

Ailedeki sigara igme durumu Tablo 'de incelendiginde deneklerin
2474.3 tinin ailesinde sigara igen bir bireyin bulundugu ve gogunlukia bu kiginin
baba (%42.4) oldugu goritimektedir. Bulgulaniniz Buzin’ nun(3) ve Pinar’in{10}
caligma  bulgularina  benzerlik gdstermektedir. Yapilan aragtirmalar  aile
gevresinin genglerin sigara igme davramst Uzerinde Snemli bir etkiye sahip
oidugunu; ailesinde sigara igen en az bir birey oldugunda diizenli sigara igen
addlesaniarn insidensinin %25 oramnda arthidmi gostermektedir(2,3). Ayiica
arkadas, 6fretmen gibi yakin ¢evre de adblesanin sigara igme davranigs Gizerinde
kuvvetli bir etkive sahiptir{2). Deneklerin vakin cevresinde sigara igenlerin
oranmy % 93.8 ve bunun % 61.8°ini arkadas ve 8gretmenlerin olusturdugunun
belirlenmesi, drneklem grubumuzun sigara igme davranist izerinde Ggretmen ve
arkadas cevresinin de etkili olabilecegini gostermeldedir. Calistna grubumuzdaki
deneklerin bilyitk bir gofuniufunun ailesinde sigara icen bireyin (%74.3) varkigy,
bize bu grubun sigara kullanma edilimlerinin yiksek, gelecekie sigara
kuitanmaya aday ve sigarayi buwaktwma programiarma gereksinimi olan bir
grupla karsi karstya oldugumuzu gdstermektedir.
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Tablo 1:Sosyo-Demografik Ozeliiklere iliskin Bulgular (N:144)

Ozellikler Savi %
Cinsiyet

Erkek 144 100
Yasamm en cok gectigi yer

Kir(kdy,ilge) 61 424
Kent 78 54.2
Diger 5 3.5
Ailenin yagadigy bokge

Marmara 73 50.7
Ege 7 49
ic Anadolu 9 6.3
Akdeniz 23 16.0
Dogu Anadolu 14 9.7
Giiney Dogu Anadolu 8 5.6
Karadeniz 10 6.9
Aile tipi

Cekirdek aile 109 75.7
Genig aile 33 229
Parcalanmis aile 1.4
Haftalik gelir

50-250 Bin TL. 65 45.1
251-500 Bin TL. 54 37.5
500 Bin TL. ve iistii 25 174
Ailesinde sigara icen :

Var 107 743
Yok 37 257
Yakan cevrede sigara icen

Var 135 93.8
Yok 9 6.3
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Dencklerin Sigaraya Iliskin Gériisleri, Sigara Tiiketimleri ve Oz

Bakum Giicii liskisi: ‘

Sigaraya iliskin goriigleri alinan deneklerin % 72.2’si “sigaranin
bagimbiik” yaptigini, % 54.2°si “pasif sigara iciciligini”bildiklerini, biiyiik bir

¢oguniufu (77.1°1) sigara tikketiminin “kansere yol actigmi’;% 70. Vi “solunumu- -

zorlagtrdigm?” % 62.5'1 “afiz-dis saghgmi bomluguny”, % 61.1i “kalp
hastaliklarina yol agtiging” belirtmislerdir(Tablo 2). Bu bulgulardan deneklerin
biiyiik bir cogunlugunun sigara tiketiminin zararlari hakkinda bilgileri oldugu
sdylenebilit. Casey ve arkadaslarimn(4) ¢alismalarinda da deneklerinin %
90°indan fazlasims sigara titketimi ile saglik sorunlart arasinda iliskiyi bildikleri
bulgulanmistir.

Tablo 2:Sigara ile ligili Goriisler (N: 144)

_ Sayt %
Sigara bagumlilsk yapar m?
Evet 04 722
Hayir 40 278
Pasif sigara igiciligini bilme durumu
Bilen 78 54.2
Bilmeyen 66 45.8
Sigaramn zararlars hakkinda
Higbir zarar: yoktur 13 9.0
Kanser yapar 111 77.1
Solunurmu zorlastirir 101 70.1
Yorgunluk yapar 56 38.9
Mide rahatsizliklarina yol agar 53 36.8
Kalp hastaliklarima yol agar 88 61.1
Agiz-dis sagliim bozar 90 62.5
Sigaramn zararlarnindan korunma durumu
Higbir énlem almayan : 57 39.6
Sigara igilen ortami terk eden ‘ 52 36.1
Sigara miktarimi azaltan 18 2.3
Sigara igenleri uyaran 22 15.3
Sig.zararlar hakkinda bilgilenen 14 9.7
Sigara igme durumu :
icen 56 38.9

Icmeven 88 o611
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Deneklerin Oz-bakum  giicii puan ortalamas: 92.07 = 1842 olarak
bulunmugstur. Bu bulgn Nahcivan'm(8) tniversite gengliginde dz-baksm giicd
puan ortalamasina benzer bir dagrhim ghstermekiedir.

Sigara zararkarindan korunmaya yénelik tepkileri sorgulandiginda genelde
deneklerin % 39.6 simin “hichir onlem almadig”, % 36.17inin “sigara icilen
ortams terk ettigi”, % 15.3iniin ise “sigara miktarint azalttif” bulgulanmustir.
Sigaramin  zararlarindan  korunmada Onlem  alma dorwmu  ie  dz-bakim
ciici(OBG)  iliskisi  incelendiginde dnlem alaniar lehinde 0BG puan
ortalamalart almayardara gére daha yitksek bulunmugtui(t:3 48,p<0.001). Yine
sigara igilen ortami ierk edenlerin OBG puan ortalamas: diger tepkilerde
bulunanlara gére ileri derecede aolamli bulunmustur(t-3.68,p<0.0001). Bu
bulgu sigaraya karst Gnlem almada eylem diizeyinde giic kuilanma isareti olarak
beklenen bir sorug olmustur. Bulgulardan, denekierin biivitk bir goguniugunun
sigaramin bagunitik yaptigin, pasif sigara igiciligini ve zararlann bilmelerine
karsmn sigaranm zararh etkilerinden korummak igin yeterli ve otkin girigsimiert
almadikiari; bireyin kendi saghifini koruma ve geligtirmeye yonelik olarak
eyleme gegmelerinde ise Gz-bakim giictiniin' olumiu etkisi oldugn sonucu
ctkardabilir.

Deneklerin % 38.9’unun sigara kutlandiklar, % 60.77sinin “1-3 yildu”, %
35.7"sinin “1-5 adet” sigara tikettikleri buigulanmigtir. Casey’in (4) benzer yas
grabunda yapiiii ¢aligmada sigara igme orani-oldukca yilksek (% 81.% 87)
bulunmugtur. Frdogan’n(6) eriskin grup tizerinde yaptifi caligmada sigara wme
oran erkeklerde % 63 olarak bulunmustur. Pmar(10) iiniversite dgrencilerinin
sigara kultanim abiskaniklarin inceledig aragtirmasimda erkek dgrencilerin %
52 4'iniin sigara kullandikianm ve % 38.8’nin 1-5 adet arasida sigara
tiikettiklerini belirlemistir. Tablo 3t goriildigii gibi sigara igmeyenlerin Oz~
bakun glicti igenlere giire anlamhb sekilde yiiksek bulunmustur(p<0.0001). Oz-
bakim kavrami, bireyin vasamu, sagligi ve iyilik dwromunu siirdiirmek igin
baslattigi ve gergeklestirdifii etkinlikler olarak tammianirsa(8), sonucun sigara
icmeyenler lehinde anlamii bulunmas: beklenen bir sonug olarak yorumlanabilit.
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Tablo 3:Sigara Igme Duramu ile Oz-Bakim Giicti [liskisi

Sigara icme durumu Say1 % X =58
fcen 56 389 8398 17.16 t:-4.54
fomeyen . . . 88 6.1 9722 1740 p<0.0001
Toplam ' 144 100.0

Tablo 4: Sigara Tiiketimleri ile Oz-Balkam Giicii Iliskisi

Sigara.icenler (n: 56) Sayt % X +55

Sigara icme siiresi

1 yildan az 7 12.5 8857 13.57

1-3 yil 34 60.7 86.05 1673 F:1.73
4 yil ve tistii : 15 26.8  77.13 18.64 p>0.05
Sigara icme miktan : :

1-5 adet 20 357 9442 1482

6-10 adet 18 321 7916 17.72 F:3.09
11-20 adet 13 232 7884 1487 p<0.02
20 ve dsti 5 9.0 76.80 16.48

Sigara birakidabilir mi?

Evet ' 54 964 8414 1732 t:037
Hayir 2 36 79.50 1626 p=0.05
Sigaray birakmaya istekli mi?

Evet 29 51.8 8831 16.86 201
Haywr 27 482 7933 1654 p<0.05
Sigara hirakma girisiminde bulunan

Evet 31 553 8719 1683 158
Hayir 25 447 _80.00 17.07 p>0.05

Stgara igme nedenleri incelendiginde, deneklerin % 51.7’si gibi biiyiik bir
gogunlugu zevk alma, hoga gitme, % 37.5'1 stntidon kirtulma ve % 2474
sebepsiz olarak sigara kullandiklarini belirtmislerdir. Casey ve arkadaglarmin(4)
iki farklt hemsire Ggrenci grubunda sigara icme davramislarint inceledikleri
caligmada, sigara igme nedenleri arasinda sirasiyla, zevk alma, hosa gitme %
43.7,% 48.8; rahatlamak igin % 42.2, %38.1 ve sebepsiz olanlar % 28.3, %23.1
oraninda bulunmustur. Pmar'm(10) cahsmasinda sikan, gerginlik, kizginlk
gidermek igin sigara icenlerin orani %35.3, sebepsiz diyenierin orani % 24’tiir.
Bu bulgular bizim ¢ahsma bulgularimiza benzerlik gostermekle birlikte biiyiik
bir ¢ofunlugun sigara tiiketimini zevk alma, hosa gitme gibi nedenlerle tercih
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ediyor olmasl, heniiz sigara tiiketiminin bagumhhk boyurnda clmayip daha cok
dzenti nedeniyle kullandiklarmi gostermektedir. Ayrica sikintidan kurtalmak
icin sigara igenlerin ikinci swada olmast, addlesanfartn  olumsuz ydnde
etkileyebilen olaylar ve kosullarm etkilerinden korunamadiklarim ve bu etkiletle
basa ¢cikamadiklarini gostermektedir.

Sigara icen dencklerin % 9641  sigaranin birakilabilecegine
inandiklariny, % 51.8°i birakmada istekli ve % 55.37i birakma girisiminde
bulunduklarini belirtmislerdir. Piror’in{10) calismasinda erkek deneklerin %8071
sigarayi birakmada istekli olduklari bulgulanmstir. Erdogan’n(6) ¢aligmasinda
sigaray! birakma girigiminde olan deneklerin orant % 38 olarak bulunmustur.
Deneklerin sigaray birakma girisimleri incelendiginde % 45.1%i “spor ve benzeri
ugraslar bulduklarii™ ifade etmislerdir. OBG ile iliskileri incelendiginde
sigaranmn  birakilabilecegine inanma durumu ile  anlamsz(c:0.37,p>0.03),
birakmada istekli olma ile anlamir (:2.01,p<0.05) bir iliski bulunmustur. Bu
bulgu bireyin kendi sagligma ve bakimmna katilmasi icin sadece inancin tek
basma yeterli olmadiZini, giicin kullanminda karar verme, tercih ve eylem
yapmanin da nemli oldugunu gostermektedir.

Cahsmamizda deneklerin % 38.9'n sigara ictifini belirttigi ve sigara
biraktrma egitimlerine katildiklari  halde, son degerlendirme formwnu
yanitlayanlarin orant % 26.7(15 kisi)dir. Son deerlendirmeyi yapan deneklerin
timi “sagliklarint nemsediklerini”, biiyik bir ¢ofunlugu( % 73.3) “saglikls
kalmak icin sigarayt biraktirma faaliyetlerinin yararma inandiklarmi” ve %
33.3’1i sigaray! biraktirmaya yonelik uygulanan programi yerterh bulduklarin:
belirtmislerdir. Deneklerin % 86.7°sinin  sigaray: birakmayi denedikleri,
%20’ sinin (3 kisi) sigara kuilanmays biraktigi bulgulannustir. Son degertendirme
formu ile yanit ahnamayan denekler dikkate almirsa sigara birakmay1
deneyimleyen dgrenci oram (Yo 20) yadsmamaz.

Sigara icenlerin ifadelerine gore sigarayt birakmama nedenleri arasinda
sirasiyla ilk iki neden sikinty/stres ve gevre kosullart gelmektedir. Bu bulgular
sigaray1 biraktirmaya yonelik hazirlanan programin addlesanin sorunlart ile basa
¢ikabilmesinde pek de etkili olmadigim gostermektedir. :

SONUC ve ONERILER

Adéiesanlarm.sigara icme davranislarimn tanimlandify, dzbakim giict ile
iligkiferinin aragtinldig1 ve sigara icen genglerin sigaray: birakma programlarina
verdikleri yanitm incelendigi bu galismada;
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-Sigara igme davramginda aile ve yakin gevrenin rol model olusturma
yontinden Snemli oldugu ve sigara icme nedenleri arasinda “zevk alma, hosa
gitme ve stkitidan kartulma” nin ilk siralarda yer aldigy,

-Sigara igen addlesanlarin Sz-bakim giictintin igmeyenlere gore daha
diisiik oldugu. . -

-Sigaranin sagliSa zararh ctkilerinin bilinmesine karsin sigaramin zararh
etkilerinden  korunmak igin yeterli ve etkin davraniglarm gdsterilmedigi;
genglerin kendi safligint koruma ve gelistirmeye yonelik eyleme gegmelerinde
dz-bakim giicliniin olumfu etkisi oldugu,

-Sigara biraktirma programi girisimlerinin kisa siireli donemlerde bile
saghiklt davranss gelistirmede etkili oldugu, belirlenmistir.

Oneriler:

Bireylerin kendi ve bagkalarmm sagh@ konusunda daha fazia
soromiviuk  ylklenmeye nasil  yonlendirilecegi, sigarayi  biraktirma
programlarmda uygulanan girisimlerin etkintikleri konularinda yeni arastirmalar
yapiimalidir.

* Addlesanlann soruniart ile baga ¢ikabilmelerine yardimer olmak amaei
ile okullarda rehberlik-danigmanlik hizmetlerinin daha etkin calismasi, okulda
sosyal, kiiltiirel ve sportif etkinliklerin arttirilarak 6grenci katitiminin saglanmasi
desteklenmelidir.

*Addlesanlarin 6z-bakim giiciiniin geligtirilmesi igin benlik saygist, saghk
bilgisi,kendi saghigmi kornma ve gelistirmede motivasyonu arttiricr etkinlikier
planlanmalt ve uygulanmahdir.

*Saglik ocaklarinin sorumlulukiars kapsaminda yiiriitiilmesi gereken okul
saghigr hizmetleri arttirtlmal, bu faaliyetler iginde adélesanlara yonelik sigara
biraktirma programlar éncelikli yer almahiir.

“Ebeveyn ve ogretmenlere sigara konusunda duyarlt ve rol model
olusturmada Srnek olmalart igin saghk egitimleri planlanmali ve uygulanmalidir,

*flk ve orta dereceli egitimde okul saghgi hemsireligi kavraminmin ve
uygulamalanimin yerlesmesi igin Milli Egitim Bakanligi ile saglik ocaklart is
birligi yapmalidir. Birinci basamak saglik kurumlarinda lisans mezunu egitici-
danigman  hemsirelik  kadrolanmin istihdami, bu hizmetlere biiyiik katk
saglayacaktir.
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OZET

Arastirma adolesanlann sigara icme durumlanm tammlamak, dz-bakim
giici ile iliskisini incelemek, sigara icen genglere sigarayl biraktirma ifkeletini
dgreterck ve damigmanhk yaparak saglikli davrams gelistirmelerini saglamak
amaci ile 144 lise Ogrencisi izerinde uygulanmustir. Sigaradan korunmaya
yonelik onlem almada ve sigara icme davraniginda dz-bakim giiciniin olumlu
etkisi oldugu; sigaray! biraktirma programlarimin kisa siireli uyguldmalarda dahi
saohkh davrang gelistirmede yararh oldugu belirlenmigtir.

SUMMARY

Health Promotion Programme: Smoking cigarettes, preventmn and
relation with self-care agency in adolescents.

Cigarette smoking continues to be the most significant preventable health
problem of adolescents. Health professionals play a vital role in assisting
individuals. Public health nurses deal with individuals, families and
communities, and often in strategic positions to assist individuals and entire
communities to enhance health through smoking cessation.

This study was planned to identify the smoking status and to investigate
relation with the self-care agency of adolescents, and to evaluate smoking
cessation program. Results indicated self-care agency has been shown to have a

significant effect on the smoking behavior of adolescents and about of 20 % of
the group quit smoking with intervention. Self-directed smoking cessation
program contributes to our knowledge about how to help individuals decrease or
quit smoking. :

. KAYNAKILAR .
1. Bilir,N.:Basarilabilir, Sigara Alarm: Derg., 3:1-2,Eyliil (1992).

2. Bomar,P,J:Nurses and Family Health Promotion:Concepts,Assesment, and
Interventions. W.B.Saunders Company,Mexico,(1989),p:267.

3. Buzlu,S..Hemgirelik Ogrencilerinde Madde Kullamim Yayginhig: ve
- Nedenlerinin Esdeger Egitim Goren Diger Ogrencilerle Kiyastamali Olarak
Aragtiriimast.l.U.Saglik  Bilimleri Enstitisi, Yaymmlanmamis Doktora
Tezi istanbul,(1995).



10.

[—
[u—

i2.

i3,

4. .

Saglik Gelistirme Programi 41

Casey F.5., Haugie;xijLP., Dittmar, S.S., O’shea, R M., Brasure, J.: Smoking
praciices nursing studients: a comparison of two studies. J Nurs Educ.,
28:9,397-401 (1989).

Dury, 8., Ustel, L: Sigara bagmmlihizmm iliac editimdir, Sigara Alarwu
Derg., 4:16, Aralik, (1992). . Cor
Erdogan, 8., Ozabaci, M.M.: Sigara icimine bireysel duyarlihk, Sigara ile
Savag: [ Ulusal Hemsirelik Sempozyumu, Izmir, (1 9a3),

Giinay ,0.,Oztiirk,Y.: Genglerin Saghk Sorunlar, Nedenleri ve Coziim
Oneriferi Breiyes Univ. Yaymlari, No.31, Kayseri, (1992},

Nahcivan, OMN.: Sdghkh genclerde &z-balam giicli ve aile ortaminin
etkisil.U.Saghk Bilimaleri Enstitiisii, Yaymnlanmamigs Dokitora Tezi,
istanbul,(1993).

. PenderN.J.et al:Health promotion and disease prevention:toward

excellence in nursing practice and education, Nurs Qutlook, 40:106-112,
{1992). '

Pinar, R.: Universite dgrencilerinin sigara kullanma aliskanliklar ve buna
etkileyen faktSrler. Hems Biilteni,23:93-101,(1992).

. Rogers, B :Smoking polices in health science schools, Public Health Nurs.,

8:1,27-32,(1591)

Williams, 8., Schuster, G.F., Mervin, E., Willians, B.A community—bésed
simoking cessation program:self-care behaviors succes, Public Health Nuvs.,
11:5,291-296,(1993) :

~ovennnntUlusal Saglik Politikast Taslak Békiimany: Sigara Soranu, Sigara
Afarm Derg., 2:8, Mayis,(1992)

-o---oo-Londra Kraliyet Hekimler Birligi Raporu: Sigara kullamimi ve
gengler, Sigara Alarm Derg., 4:3-4,Aralik (1 992)






