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OZET

Bu arastirmanin amaci sigara kullanan ve sigara kullanmayr birakmis olan
bireylerin sigaraya karsi tutumlarinin degismesinde kamu spotlarinin etkileyiciligini
olcmektir. Arastirma Hatay il sinirlart icerisinde yiiritilmiistiir. Calismanin 6rneklemini
Hatay ilinde ikamet eden yas araligi 18-60 arasinda olup, son 6 ay igerisinde yaymlanan
kamu spotlarini izleyen, en az asgari Ucret ile ¢alisan sigara kullanan ve en az son 1 yildir
sigara kullanmay1 birakmis olan bireyler olusturmustur. Arastirmaya 154’0 sigara kullanan
54’01 ise sigara kullanmay1 birakmis olan 208 birey katilmistir. Verilerin toplanmasinda
demografik bilgi formu, kamu spotu tutum anket formu, kamu spotlari akut dlgegi ve
sigara kullanimu ile ilgili inan¢ olgegi kullanilmistir. Arastirma sonuglarina gore; sigara
kullanan bireylerde kamu spotlarinin kisiler Uzerinde sigarayr birakmaya yonelik
beklenen duzeyde etkiyi yapmadigi saptanmistir. Sigara kullanmayi birakmis bireylerde
kamu spotlarmin kisiler Uzerinde yeniden sigaraya baslamayi azaltici etkisi oldugu

saptanmistir.

Anahtar Kelimeler: sigara, bagimlilik, kamu spotu



ABSTRACT

The purpose of this research is to evaluate the effectiveness of the public service
announcements on altering the attitude of individuals, who currently smoke or who
have smoked but quit, towards smoking. The research has been conducted inside the
provincial borders of Hatay. The samples of this study include individuals who are between
18-60 years old, living in Hatay, who have been watching the last six months’ public
service announcements, who earn at least the minimum wage, smoke or have quit
and haven’t smoked for at least a year. 208 individuals, 154 of whom are smokers and
the remaining 54 have quit smoking, have participated in this research. The scales used in
gathering data are demographic information forms, survey forms on the attitude towards
public service announcements, acute scales of public service announcements and scale of
belief on smoking. According to the research results, it has been established that although
the public service announcements have not created the anticipated effect on smokers
towards quitting. It has been concluded that public service announcements have reduced

the effect of starting smoking again on those who have quit smoking.

Keywords: smoking, addiction, public announcement
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BIRINCI BOLUM
GIRIS
Sigara kullanimi diinyada en sik goriilen aligkanliklarin basinda gelmekle beraber
icerisinde  barindirdigr  zararli maddeler ile birlikte insanlarin sagligim  bozarak
olimlerine neden olmaktadir. Her yil pek ¢ok insan sigaradan ya da sigaraya dogrudan
maruz kalarak saghgmi kaybetmektedir. Dinya saglik orgltinin yaptigi aciklamada
takribi olarak yilda 6 milyon insan sigaradan Olmektedir (WHO, 2016). Bu oldukca
yuksek bir orandir. Kisinin Klgik yastan itibaren ornek aldig: aile (yesi, arkadasi veya

sevdigi UnlG ismin o6zendirici sekilde sigara kullanmasi bireyin bu davranisa karsi istek

gelistirmesine yol agmaktadir (Emiroglu ve Ark., 2014).

Sigaraya baslama yasmin gun gectikce diismesiyle birlikte sigara tim dinya
toplumlar1 icin ortak bir sorun haline gelmistir. Ozellikle kicilk yastan itibaren sigara
kullanan bireylerin sigaraya karst olan tutumlarinda yasin Onemli bir faktor oldugu
belirtilmistir (Gégkan ve Yaman, 2015).

Gelismekte olan veya gelismis toplumlarda sigara ile miicadelenin artmasiyla birlikte
sigara kullanimimi 6nlemek veya sigaray1 biraktirmak amaciyla farkli politikalar izlenmistir.
Gunlmduzde sigara paketlerinin tzerinde sigara kullanan bireyleri caydirici resimler veya
yazilar yer alirken ¢ok daha genis Kitlelere hitap edebilmek amaciyla kamu spotlarindan

yararlanilmaktadir.

Kamu spotu reklamlari sivil toplum kuruluslar1 tarafindan hazirlanan toplumun konu
hakkinda bilgi sahibi olmasini ve kisilerde zararli olan davranisla ilgili degisimi amaglayan
egitici bir nitelik tasiyan kisa filmlerdir (RTUK, 2012). Yayinlanan kamu spotlarinda Ki temel
amag; hedef kitleye ulasmak ve daha sonrasinda hedef kitle Gzerinde davranis degisikligi
yapmak olsada daha 6nce hig sigara kullanmamuis bireylerin de sigaraya baslamasini 6nlemek

acisindan biyiik 6nem teskil etmektedir.

Kamu spotlar1 giindiiz ve aksam kusaginda yayinlanarak kisilerde sigara kullanimi ile
ilgili farkindalik yaratmaktadir. Kamu spotlarinda kullanilan dis ses ve oyuncularm oynadigi
rollerde realite arttirilarak sigara icen bireylerin yasamlarinda kendilerine ait olan

unsurlar1 fark etmesi saglanmaktadir (Seker ve Tiryaki, 2013).

Son birkag yil igerisinde Ulkemizde yayinlanan kamu spotlarinin sayisinda artis
1



gorilmektedir. Kamu spotu reklamlar1 gindiuz ve aksam kusaginda hemen hemen tim
kanallarda belirli araliklarla yayinlanmaktadir. Sigara kullanan ve kullanmayan ev hanimlari,
ogrenciler ve emekli bireylerin gln icerisinde yayinlanan kamu spotlart ile karsilagma
sikligt calisan bireylere oranla daha fazladir. Kamu spotlar1 ile daha sik karsilasan
bireylerin, sigaraya olan tutumlarinda reklamlari izleme sikliginin etkili oldugu belirtilmistir
(Gogkan ve Yaman, 2015).

Toplumlar: ise herhangi bir konuda bilgilendirme ve harekete gegirmede kamu
spotlarinin roll yadsinamayacak derecede énem arz etmektedir. Kamu spotlarinda kullanilan
teknikler arasinda ikna ise ilk sirada gelmektedir. Kamu spotlarinda gunlik hayattan
kesitler sunulmasi, gercek yasanmisliklarin islenmesi, bireyleri ikna edici 6gelere yer
verilmesi kisilerde bir guven duygusu uyandirmakta ve amaclanan davranisi degistirmeye

yonelik girisimi daha basarili kilmaktadir.

Toplumumuzda erkeklerin daha baskin bir rol iistlendigi tartisilmaz bir gercektir.
Eskiden tutin paketlerinin Gzerinde kovboy resimleri olurdu. Bu gibi 6zendirici resimler
gecmisten beri thtln kullannminin erkeklerde daha yaygin olmasina Sebep olmustur.
Gegmisten beri erkekler kadinlara oranla daha fazla sigara kullanmaktadir (Giinaydin, Giizel,
Tengilimoglu 2013). Fakat son yillarda erkekler ile kadinlar arasindaki sigara tliketim orani

farki azalmistir (Tengilimoglu ve ark., 2013).

Yapilan istatistiklere gore kadinlar sigarayr birakma tutumunda erkeklere oranla ¢ok
daha isteklidirler (TUIK, 2012).Istatistik sonuclarma gore sigarayr birakma davramsinin

cinsiyetlere gore farklilik gosterdigini s0ylemek mimkundar.

Sigara kullanimi ¢agimizin Onlenemeyen bagimliliklarindan bir tanesidir. En sik
gorilen bagimlilik ¢esidi olmakla birlikte gerek saglik gerek maddi gerekse manevi agidan
pek cok sorunu beraberinde getirmektedir. Tek bir nefes ile baslayan kullanim giderek
daha fazla kullanima yol agarak buylk problemlere neden olmaktadir. Bir¢cok insan sigara
kullamim1 icin cesitli sebeplerden bahsetmektedirler. Kimi duygusal sebeplerden Kkimisi
psikolojik kimisi ise rahatlama hissiyat1 i¢in ictiklerinden bahsetmektedirler. Kullanicilarin
birgogu bagimliliktan kurtulmak igin pek ¢ok yol denemislerdir ve % ‘U tekrardan kullanima
baslamigtir (Uzbay, 2015).Bagimliliktan kurtulmak isteyen bireylere oncelikle bagimliligin
uzun bir stire¢ oldugu ve sabirli bir sekilde tedaviye devam etmenin basari sansini arttiracagi

anlatilmalidir. Tedavide 6nem arz eden bir diger konu ise pek ¢ok tedavi segeneginin
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icerisinden kisi icin en uygun tedavinin se¢ilip uygulanmasidir (Ogel, 2010).

Turkiye’de bireylerin sigara kullanimimi Onlemek ve sigara kullanmayan bireyleri
korumak amaciyla sigara icin yasal dizenlemeler getirilmistir. Bu diizenlemeler ile kapali
alanlarda ve kamu hizmeti yapan kurumlarda sigara kullanimi yasaklanmistir (Caliskan,
2015). Sigara ile mucadele etmek saglik, cevresel ve ekonomik problemlerin giderilmesine
katki saglamaktadir (Ozcan, Tas, Cetin, 2013). Turkiye’ de sigara ile micadelede kati

kurallari uygulayan iilkeler arasinda yerini almaktadir.

Sonug olarak; Sigara kullaniminin ve sigaradan ¢ikan dumana maruz kalmanin kisiler
uzerinde olumsuz bir etkiye sahip oldugu bilinmektedir. Hizla gelisen ve gelismeyi surdlren
toplumlarda sigaranin olumsuz etkileri pek ¢ok arastirmaci icin izerinde durulmasi gereken
bir konu halini almistir. Pek cok (lkede kamu spotlar1 ve sigara konusunda arastirmalar
yapilmistir. Fakat kamu spotlarini inceleyen arastirmalarin genelinde Sigaraya olan bagimlilik,
bireylerin ekonomik durumu, cinsiyetleri ve kamu spotlarinin etkileyiciligi Uzerinde
durulmustur. Bu c¢alismada ise kamu spotlarmin sigara kullanan ve sigara kullanmayan
bireyler lzerindeki etkisi, sigara birakma tutumuna etkisi, yas kriterinin bireylerin sigaraya
kars1 tutumlar1 Uzerinde herhangi bir etkisinin olup olmayacagi arastirilacaktir. Ayrica
calismanin makro bir Orneklem (zerinde c¢alisilacagi, siireli bicimde ilerleyecegi ve
karsilastirmali olarak yapilacagindan bu ¢alismanin diger ¢alismalardan farkli olacagi

distiniilmektedir.

1.1. Problem Durumu
1.1.1. Problem Cumlesi

e Kamu spotlar1 ve bireylerin sigaraya karsi tutumlar arasinda anlamli bir iliski
var midir?
e Sigara kullanmayi birakmis olan bireylerin sigarayi birakma tutumlar1 ve kamu

spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iligki var midir?

1.1.2. Alt Problemler

Arastirmada ayrica katilimeilarin  demografik Ozellikleri yas, medeni durumu,

cinsiyeti, egitim durumu, gelir dizeyi, sigara kullanma durumlari, sigara kullanmaya
3



baslama yasi, ailede sigara kullanan kisi sayisi, sigara ile ilgili inanclar o6lgegi,
kamu spotlar1 tutum oOlgegi ve spot akut Olgegi puanlart arasindaki iligkilerin

incelenmesi amaglanmistir. Bu amaclar ile birlikte asagidaki sorulara da cevap aranmustir.

1.  Sigara kullanan bireylerin sigarayr kullanma tutumlar1 ve kamu spotlarinin

etkileyiciligi arasinda anlamli bir iliski var midir?

2. Sigara kullanmay1 birakmis olan bireylerin sigaray1r birakma tutumlan ve

kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iligki var midir?

3. Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayan bireylerin sigara kullanma tutumlari

ve kamu spotlariin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iliski var midir?

4. Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayip sigara kullanmayr birakan
bireylerin sigarayr birakma tutumlar1 ve kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir

iliski var mudir?

5. Sigara kullanan bireylerde ailesinde sigara kullanimi olmayan bireylerin
sigarayr birakma tutumlar1 ve kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iligski var

midir?

6. Sigara kullanmayan bireylerde, ailesinde sigara kullanimi olmayan
bireylerin sigarayr birakma tutumlar1 ve kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir

iligki var mdir?

7. Sigara kullanan bireylerde Ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin
sigarayr birakma tutumlar1 ve kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iliski var

miudir?

8.  Sigara kullanmayan bireylerde Ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin
sigarayl birakma tutumlar1 ve kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlaml bir iliski var

midir?

9. 18 yag Ustl sigara kullanmaya baslayan ve sigara kullanan bireylerin sigara

kullanma tutumlar1 ile kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iliski var midir?

10. 18 yas Ustl sigara kullanmaya baslayan ve sigara kullanmay1 birakan bireylerin
sigarayr birakma tutumlari ile kamu spotlarinin etkileyiciligi arasinda anlamli bir iliski var

midir?



1.2. Arastirmanin Amaci

Bu calismanin amaci sigara kullanan ve sigara kullanmayi birakmis bireylerin

sigaraya karsi tutumlarinin degismesinde kamu spotlarinin etkisini incelemektir.

1.3. Arastirmanin Sayiltilar:

Bu ¢alismada kullanilacak olan anket sorularini arastirmaya katilmay1 kabul eden

katilimeilarin sorular igin verdikleri cevaplar samimi ve dogru varsayilacaktir.

1.4, Arastirmanmin Simirhihiklar:

Bu calismanin smirliliklarim Hatay ilinde ikamet eden yas araligi 18 ve 60
arasinda olup, en az asgari Ucret ile ¢alisan sigara kullanan ve son 1 yildir sigara
kullanmay1 birakmis olan bireyler olusturacaktir. Bu calismanin diger bir simirliligi ise
yalnizca sigara ile alakali olan kamu spotlarmin tetkik edilecek olmasi ve arastirmaya
katilan bireylerin tiimiiniin televizyonlarda yayinlanan kamu spotlarim daha once izlemis

olmalardir.



IKiNCi BOLUM
SiGARA VE BAGIMLILIK

2.1. Sigaramin Tarihsel Streci

Tatn, Amerika kitasin1 bulan Avrupalilar aracilig: ile fark edilmistir (Uzbay, 2015).
Tltin dinya genelinde bilinmiyorken Kuzey ve Giuney Amerika’ da yasayan yerli halk
tarafindan kullanilmaktaydi. Hatta Colomb Amerika’ya ulastig: ilk bolge olan San Salvador’
da halk tarafindan kendisine islak olmayan tutlin yapraklart armagan edilmisti. Colomb ve
arkadaglar1 tUtln yapraklarimin bu sekilde sarilarak sigara biciminde igildigini halktan
ogrenmislerdir. Bu sayede titliniin diinyada yayilmasina sebep olmuslardir. Avrupa tarihinde
ilk kez kullanilmaya baslanan tutlnin icilmesinin ya da ¢ignenmesinin kisiyi veba gibi pek
¢ok hastaliga kars1 koruyucu bir etkisinin olduguna inaniliyordu. Fakat bir stre sonra Kral 1.
James tarafindan yayinlanan tutlnin yararh bir sey olmadigi aksine pek ¢ok zararli etkisinin
bulundugu bir teblig yayinlamistir. Yayimnlanan bu teblig ise tarih boyunca tutline ve sigaraya
kars1 baglatilan ilk tepkidir. Tutlinlin sigara olarak dretilip ticaretinin hizla yapilmasi ise James
Buchanan Duke araciligi ile olmustur. Duke ttunl hizla ve ince olarak saran bir makine
uretti. Gun icerisinde ¢ok fazla sigara Uretmeye baslayinca bunlari satmak Uzere ilk sigara
reklamini gergeklestirmistir. TUtline kars1 1960 yilina kadar dinya genelinde ciddi anlamda
bir engelleme olmamustir. Fakat her gecen gilinde sigaranin zararli oldugu ve pek ¢ok hastaliga
davetiye cikardig: ile ilgili haberler artiyordu. 1980 yilinin ortalarina dogru pek cok ulkede
sigaranin satisindaki yasa ve gosterilen sigara reklamlarina belirli kisitlamalar getirilmis
olmakla birlikte tlttine karst ciddi bir kampanya olusturulmustur. Bu kampanyada asil 6nemli
olan nokta tutlnin bagimlilik yapmasi degil, kansere sebep olmasi nedeni ile kisiye zarar
vermesidir. Sebebi ise kanser ve benzer hastaliklarin ortaya ¢ikisinda tuttinin yanmasinin rol
oynamasidir. TUtune karst olusturulan kampanyalarda Turkiye’nin de arasinda oldugu pek ¢ok
ulkede sigara paketlerinin (izerinde sigaranin sebep oldugu rahatsizliklari gosteren gorsel
uyaran, resim ve yazi gibi ibareler kullanilmaktadir. Yapilan bu uyarilar sayesinde gelismis
olan Ulkelerde sigara kullaniminda azalma meydana gelmistir. Yapilan tum uyarilara ragmen
ise gelismis Ulkeler disindaki Ulkelerde tutiin bagimliligi ve tuketimi yil icerisinde ortalama
%1,4 biytkliginde artmaktadir. Diinya geneline bakildiginda ise kafeinden sonra tiketilen
en fazla madde titun olmakla birlikte nikotin bagimlilig: da en sik gorilen bagimlilik tardar.

Tutln bagimlhiligt DSM-V’ te ise tutln ve tltin bagimliligr diger bagimlilik yapic1 maddeler



ile es sinifta tanimlanmastir.
2.2. Sigara ve Bagimhhk fliskisi

Diinya saglik 6rgutlnin yaptigi tanimlamada her gun duzenli bigimde giinde en az 1
tane sigara kullanmay1 sigara bagimliligi olarak adlandirmaktadir. Bununla birlikte fiziksel
bagimlilikla beraber psikolojik bagimhilik gelisme olasilig1 daha fazla olmaktadir (Ozcan, Tas
ve Cetin, 2013). Baz1 maddeler uzun siure kullanim sonucu bagimlilik yaparken bazilar1 da
kisa sure igerisinde kiside bagimlilik olusturabilmektedir. Sigara ise kisa slirede bagimlilik
yapici1 maddelerden bir tanesidir. Nikotin beyin icerisinde ki pek ¢ok noktaya farkl: tesir eder.
Normal sartlarda alfa-4 ve beta-2 almaglar1 inaktiftir. Sigara icildiginde ise bu almagclar aktif
olur. Bu almaglarin yeniden aktif olmasi i¢in gegen sure ise 2 sigara arasindaki zaman dilimi
kadardir yani gin icerisinde ortalama olarak 1 paket sigara kullanan ve uyku harici 16 saat
uyanik olan bir birey icin ise bu stire 45 dakikadir. Bu durum ise bir paket sigaranin icerisinde
neden 20 tane sigara oldugunu agiklamaktadir. (Uzbay, 2015). Kisinin denemek igin igtigi 1
adet sigara bile bagimlilik agisindan bilyUk bir tehlike olusturmaktadir.

2.2.1. Sigara Bagimhihigin1 Diger Bagimhiliklardan Ayiran Noktalar

Sigara bagimliligi ve diger bagimhiliklar arasinda bazi farklar mevcuttur. Sigara
bagimliliginin gevreye verdigi sosyal zarar alkol, esrar ve bagska maddeleri kullananlara
oranla daha diistiktiir (Uzbay, 2015). Sigara kullanan bireyler diger bagimliliklara goére
gunlik yasamdaki gorevlerini aksatmadan yerine getirebilmektedirler. Tutlndn icindeki
nikotine uzun bir sure zarfinda maruz kalinmasi baska bagimlilik tlrlerindeki gibi saglik ile

ilgili ciddi problemlere neden olmaktadir.

2.2.2. Hangi Insanlar Sigara icmeye Daha Yatkindir?

Herkesin sigara igmedigi bilinen bir realitedir. Bu konuda yapilan birgcok
caligmada sigara kullanan ve kullanmayan bireyler arasinda bazi farkliliklar oldugundan
bahsedilmistir. Alkol kullanarak alkole bagimli hale gelen bireylerde oldugu gibi sigara
tiketen bireylerde de nikotine bagimli hale gelenlerde de genetik bir egilim vardir
(Uzbay, 2015). Tek yumurta ikizlerinde cift yumurta ikizlerine gore sigara icme

davraniginda daha ¢ok yogunlukta benzer 6zellikler gostermislerdir. Ancak aile Uyelerinden



hi¢ kimse sigara icmemesine ragmen sigaraya bagimli birgok kisi vardir. Bir bagka
Ozellik ise sigara kullanan bireylerin diger bagimlilik yapict maddeleri de (alkol, kafein)
sigara kullanmayan bireylere oranla daha ¢ok tiketmeleridir. Yapilan bazi arastirmalarda
sigara kullanan bireylerin kullanmayan Dbireylere oranla is yasamlarinda daha ¢ok
degisiklige gittiklerini, bosanma ylzdelerinin daha fazla oldugunu ve cinsel yasamlarinin
daha diisiik oldugunu belirtmislerdir ( Uzbay, 2015).

2.3. Sigara Kullaniminin Sebepleri

2.3.1. Akranlarin Etkisi

Ergenlik cagina giren gengler bagimlilik yapan alkol, uyarict madde, sigara kullanimi
bakimindan en riskli kiimeyi olusturmaktadirlar. Bu donem sigara kullanmaya baslamak ve
kullanimimi surdirmek icin en kritik donemdir. Akran grubunda bulunan sigara kullanan
bireylerin varliginda, gengler, onlarin disinda kalmamak, kendini ispatlamak wveya grup
icerisinde kendisine yer edinebilmek amaciyla sigara kullanmaya baslamaktadirlar. Sigara
kullanmaya baslamanin yas1 pek ¢cok faktdre gore degiskenlik gostermekle birlikte sigara icen
bireylerin pek cogunun sigaraya ergenlik caginda basladigi gorillmektedir.  Ozellikle
universite ¢agina gelen genglerin Gstinden kalkan aile baskisi , para harcama ve okul kontroli
bireylerin sigara kullanmaya baglamasini kolaylastiran sebepler arasinda gostermektedir
(Aykut vd., 2009:127, Caliskan,2015). Yapilan pek c¢ok calismada sigaraya kullanmaya
baslamada sigara kullanan arkadaslarin tesirinin aile tyelerine oranla daha 6nemli oldugunu
aciklamaktadir. Yasin ilerlemesi ile birlikte bireyler yasam tarzlarin1 benimsemis olduklar
icin yeni bir aliskanlik edinmek icin daha istekli oluyorlar bu nedenle de geng bireylerin

sigara kullanmaya baslama ihtimalinin yasli bireylere oranla daha yiiksektir (Bilgic, 2016).

2.3.2. Ailede Sigara Kullanan Uyelerin Etkisi

Aile icerisinde sigara tiketen bireylerin olmasi diger aile Uyelerinin de sigaraya
kullanmaya baslamasinda buylk bir risk faktorii olusturmaktadir. Yapilan caligmalarda
ailenin egitim seviyesi de evdeki diger Uyelerin sigara kullanma prevalansini
etkileyebilmektedir. Egitim seviyesi diistiikge ev igerisinde ki ¢ocuklarin sigara kullanma
olasiligi artmaktadir (Caliskan, 2015). Gengler igin aile ilk modeldir. Dolayisiyla aile
icerisinde model aldiklar1 bireylerin  sigara kullanmasi gengleri sigaraya karsi
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Ozendirmektedir. Bu sebeple sigaraya kars1 mucadele ilk olarak aile igerisinde baglamalidir.
2.3.3. Sigaramin Ucreti ve Ulagilabilirligi

Gunimize bakildiginda sigara tek basina bile 6n énemli 6lum sebepleri arasindadir.
Dinyada en sik kullanilan maddedir. Sigaraya ulasilabilirligi kolaylastiran etmenler arasinda
sigaranin fiyat1 ve yas siirt Onemli bir etkendir. 18 yasinin altindaki bireylere sigara satiginin
yapilmamasi sigara kullanimimi énlemek amaciyla 6nem tasimaktadir. Sigara ile ilgili yapilan
aragtirmalarda sigaranin fiyatindaki artis karsisinda olusan tepkilerin biyik ¢ogunlugunun
ergenler tarafindan gosterildigi vurgulanmistir (Caliskan, 2015). Fakat yapilan ¢alismalarda
sigaranin fiyatindaki yikselme sigara icmeyi azaltmadigi bundan ziyade sigara miktarini

hafiflettigini soylemislerdir (Caligkan, 2015).
2.3.4. Sigara ve Cinsiyet Faktoru

Pek c¢ok (lkede sigara i¢in kadinlara yakismayan bir davranis seklinde
yorumlanmaktadir. Bu durum ise sigara kullanimiin erkeklerde daha yuksek olmasinin
nedenleri arasinda gosterilebilmektedir. Bu konuda toplumun normlari da ¢ok 6nemli bir
etkiye sahiptir. Fakat bir taraftan da kadinin dogum yapmasi ve anne olmasi da dogum
oncesi ve daha sonrasi igin bebegin sagligi ve gelisimi agisindan Sigara kullanmamasi da
kadinlarda sigara kullanma oranini diisiiren etkenler arasindadir. Erkeklerin sigara i¢cme
oran1 kadinlara g0re daha yuksek oldugu bilinmesine karsin son zamanlarda yapilan
aragtirmalara g0re kadinlarin da sigara igme oranin arttigi bilinmektedir. Turkiye’de ise
erkeklerin sigara kullanimi kadinlara gore oldukga yuksek bir ivmeye sahiptir. Yapilan
caligmalarda kadin olmanin sigara kullanma ihtimalini disiirdiigii sonucuna ulasilmigtir
(Caliskan, 2015). Bu durumda cinsiyet faktériinin sigara icme ihtimalini ne denli etkiledigi

ortaya konmustur.
2.4, Turkiye’de Sigara Kullamim Sikhigi

Turkiye, sigara kullanma oraninin en fazla oldugu tlkeler arasinda gelmekle beraber
Diinya Saglik Orgitii Avrupa Bolgesi icerisinde ise erkekler arasinda en fazla sigara kullanma
sikligina ehil olan memleketler arasindadir. Bireyler sigara kullanmaya genel olarak ergenlik
caginda baslamakla birlikte bir kismi ise Universitede sosyallesmek amaci ile baglayip

kullanimi strdurmektedir. Yapilan tim arastirmalar incelendiginde ise kadinlara oranla



erkeklerin sigara kullanim sikligi daha fazla (Caliskan, 2015). Yapilan bir arastirmada ise
yillar icerisinde tim yas gruplar1 baz alindiginda erkeklerin sigara kullanim sikligindaki
belirgin disis dikkati cekmektedir (Caliskan, 2015). Fakat buna ragmen erkeklerdeki sigara
kullanim sikligi kadinlara oranla daha ylksektir. Kadinlarda ise 45 ile 54 yaslar1 arasinda
sigara kullanim sikliginda artma oldugu goézlemlenmistir. TUrkiye igerisinde yapilan sigara
kullanim sikligini tespit etmek amaci ile yapilan ¢alismalar bolgesel olmaktadir. Ulusal
boyutta yapilan ¢alismalar ile mukayese edilebilecek galismalar yapilarak kullanim sikligi

hakkinda daha kapsamli sonuclar elde edilebilir.
2.5. Sigara Bagimhlis1 Olma Olasihigim Artiran Faktorler

Hemen hemen tlm rahatsizliklarin baslamasinda bir sebep oldugu gibi sigaraya
bagimli olma riskini ¢ogaltan pek cok gesitli sebep bulunmaktadir. Dogustan gelen, yasam
tarzi veya cevresel faktorlerden kaynaklanan nedenlerde sigara bagimliligina katkida

bulunmaktadir.
2.5.1. i1k Gengclik D6nemi

Gunlmduzde sigara kullanimi 6zellikle ergenlik ve geng eriskinlik doénemi igerisinde
siklikla gorilen bir davranis olmaya baslamistir. Bagimlilik yapici bir madde olan sigaraya ilk
ulasim ve ilk denemede ergenlik ¢aginin Oteki yaslara oranla ciddi derecede bir Gstinlik
sagladig1 gorilmektedir. Ergenlik ¢agr cinsiyetin tayin edilmesinde etkili olan hormonlarin en
stk calistigt donemlerden bir tanesidir. Bu doénem icerisinde ergen bireylerin duygu
durumlarinda meydana gelen degisiklikler olaylara karsi reaksiyon gdsterme ve risk alma
egilimini destekler niteliktedir. Kolayca 6fkelenme veya 6fkeyi kontrol altina almada yasanan
glcluk ise suc¢ sayilabilecek davranislarin meydana gelmesine sebep olurken, basitce
risk almay1 da bir blylime 6l¢uti olarak gérme sigara kullanma girisiminde bulunmak gibi
kural dis1 olan davranislart daha da kolaylagtirmaktadir. Bagimlilik yapici bir madde
olan tutln dUrunlerini satan kisiler ise ergenlik donemini iyi bir sekilde degerlendirerek
buna uygun stratejiler belirlemektedirler. Fakat bir gercek vardir ki sigara kullanim yasi

gittikce dismektedir.
2.5.2. Aile Icindeki Sevgi Eksikligi
Bagimlilik yapict bir madde olan sigaraya karsi yonelimin artmasini saglayan bir diger
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onemli etken ise sevgi eksikligidir. Sevginin asil kaynagini olusturan ilk ve en Oonemli
platform ise ailedir. Aile ortaminda bir sekilde siddet gérmiis, diizenli aile ortamindan uzak
olan ve bolinmiis ailelerde bulyilyen bireylerde tatlin Grlnlerini deneme niceliklerinin

daha fazla olmasi ise sevgiyi yasamanin ne kadar 6nemli oldugunu gostermektedir.
2.5.3. Spor ve Sanat Faaliyetlerinin Kisitlanmasi

Diinyaya gelmis olan her kisinin birbirinden farkli 6zelikleri vardir. Baz1 kisiler
spor dallarinda yetenekliyken, kimisi yemek yapmaya kimisi de iyi yazi yazmakta
yeteneklidir. Kisilerin bu yeteneklerini ise keyif veren bir sekilde kullanabilmeleri icinde bu
yeteneklerini teshir edebilecekleri bir ortamin olusturulmasi ile mimkindir. Kisilerin en
verimli olabilecekleri ve yeteneklerini sergilemekten keyif alarak hem kendileri ile hem
de cevrelerine karsi daha yararli ve daha barisik bireyler olacaklardir. Spor ve sanat ile

ilgilenmek bagimlilik riskini azaltan faktorlerden bir tanesidir.
2.5.4. Gelecek Kaygisi

Bireyler yas aldik¢a gelecek ile ilgili kaygilar1 da artmaktadir. Bu durum ise bireylerin
anksiyetesini arttirarak ilk sigara deneyimine zemin hazirlamaktadir. ilk sigarayr deneme ve
bireydeki kaygi hissini rahatlatma arzusu arasinda dogru oranti bulunmaktadir. Bu durum

ise bagimlilik i¢in bir risk faktorii olusturmaktadir.
2.5.5. Kendini ifade Edememe

Yasadig1 ortam icerisinde bireylerin kendilerini ifade edememesi ve baskici bir
ortam igerisinde bulunmasi bagimlilik yapici madde olan sigara kullaniminin baslamasinda
onemli bir etkendir. Kisilerin kendilerini ifade edebilecekleri bir ortam saglamak ise

bagimlilik riskini azaltmaya yonelik alinabilecek 6nlemlerde bir tanesidir.
2.6. Bagimhihigin Taninm ve Kriterleri

Anlam yoninden bakildiginda bagimlilik olabildigince genis bir kavram olarak
nitelendirilir. Genel manasi ile bagimlilik psikolojik veya fiziksel acgidan kisiye zarar
vermesine karsin herhangi bir objeye, kisiye veya bir varliga kars1 duyulan énlenemeyen arzu
veya bir bagka istencin baskisi altina girme halidir (Uzbay, 2015). Titin bagimliligt DSM-5
tan1 OlcUtleri kitabinda madde ile iligkili bozukluklar ve bagimlilik bozukluklari bolimi
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icerisinde tutlin ile iliskili bozukluklar alt bashiginda ele alinmistir. TUtin bagimliligin

tan1  OlcUtleri ise su sekildedir;

A. On iki aylik bir sire iginde, asagidakilerden en az ikisi ile kendini gOsteren,
klinik agidan belirgin bir sikintiya veya islevsellikte diismeye yol agan, sorunlu bir tltun
kullanim oriintiisii alinir. Cogu kez, istendiginden daha blyilik Olciide veya daha uzun

sureli olarak titin:

1. Tutln kullanmay1 birakmak veya denetim altinda tutmak icin surekli bir istek

veya bir sonu¢ vermeyen ¢abalar vardir.

2. Titun elde etmek, titln kullanmak veya yarattigi etkilerden kurtulmak igin

gerekli etkinliklere ¢ok zaman ayrilir.

3. Tatun kullanmaya iginin gitmesi veya tutin kullanmak icin ¢ok biyik bir

istek duyma veya kendini zorlanmis hissetme.

4. Iste, okulda veya evdeki konumunun geregi olan bashica yikimltluklerini

yerine getirememe ile sonuglanan, yineleyici tiitiin kullanimi (6r., isini engelleme).

5. Tutlndn etkilerinin neden oldugu ya da alevlendirdigi, surekli ya da
yineleyici toplumsal ya da kisilerarast sorunlar olmasina karsin tutlin kullanimini strdirme

(6r., thtin kullanimuyla ilgili olarak baskalariyla tartigmalara girme).

6. Tutdn kullanimindan 6tlrd 6nemli birtakim toplumsal, isle ilgili eksikliklerin

veya eglenme-dinlenme etkinliklerinin birakilmasi veya azaltilmasi.

7. Yineleyici bir bicimde, tehlikeli olabilecek durumlarda tdittin kullanma (6r.,

yatakta sigara icme).

8. Buyuk bir olasilikla ttinin neden oldugu veya alevlendirdigi, surekli veya

yineleyici bedensel veya ruhsal bir sorunu oldugu bilgisine karsin tiitiin kullanimi surdaralur.

9. Asagidakilerden biriyle tanimlandig1 Uzere, dayaniklilik (tolerans) gelistirmis
olmasi: a. Esrikligi veya istenen etkiyi saglamak icin belirgin olarak artan 6l¢tlerde titin
kullanma gereksinimi. b. Aym 0lclde tutun kullaniminin strdiriilmesine karsin belirgin

olarak daha az etki saglanmasi
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10.  Asagidakilerden biriyle tanimlandigi Uzere, yoksunluk gelismis olmasi: a.
Titine 06zgl yoksunluk sendromu b. Yoksunluk belirtilerinden kurtulmak veya kag¢inmak

igin ttun (veya nikotin gibi yakindan iliskili bir madde) alinr.
2.7. Bagimhlik Cesitleri

Tutln kullanimi disinda da bagimliligin pek ¢ok ¢esidi vardir. TUtin bagimlihigin
yaninda en sik bilinen ise madde ve alkol bagimligidir. Uzun yillardan beri insanlar arasinda
da en ¢ok zarar verici olarak da bilinen bagimlilik gesitleridir. Fakat madde bagimliliginin
disinda davramigsal bagimliliklar olarak adlandirilan ginimizde de sik¢a kullanilmaya
baslanan bagimlilik ¢esitleri bulunmaktadir. Kumar, seks, iligski, yeme, alisveris ve teknoloji
bagimliligi davranigsal bagimliliklar arasinda bulunmaktadir. Davranigsal bagimliliklarinda
madde bagimliligindan pekte bir fark: yoktur. Kisiler alkol, sigara veya madde gibi bagimlilik
yapan maddeleri kullanmadan kisi belirli bir davranis1 yaparak rahatlama hisseder diger bir
ifade ile kisi 6dul alir. Bu davraniglarin 6dullendirici tesiri ise giin gectikce bu davranisa karsi

bagimlilik gelistirilmesine sebep olur.
2.8. Bagimhlik Nasil Olusur?

Kisiler niye bagimlilik yapict bir madde kullanmaya ihtiya¢c duyarlar? Bir kisi neden
sigara kullanir? Bu sorulara genellikle su yanitlar “acilarimi hafiflettigi i¢in”, “uyanmak igin”,
“keyif aldigim igin” veya “daha iyi konsantre olmak i¢in” biciminde olabilir. Sigara kullanan
bireylerin verdigi bu yanitlar sigaranin keyif verici tesiri veya kisinin rahatlamasini saglamasi
hakkindaki bu bilgiler ise sigara kullanan kisiler tarafindan deneyimlenmis ve sunulmustur.
Bazi bireylerin ise bu bilgilerin yol actigi merak veya ayni tesiri almak istemesi ile birlikte ilk
denemeler meydana gelmektedir. Tk deneme ile birlikte baslayan bagimlilik yolunda birey bir
daha asla sigara kullanmayacagini diisiiniir ama muhtemel olan son bir tlrlt gelmemektedir.
Bir sonraki evrede ise birey sigara kullanimu ile alakali bir problem oldugunu kabullenmez ve
kontroliin kendisinde oldugunu Ve istedigi takdir de sigara kullanmaya birakabilecegini sdyler
sonrasinda ise bireyin islevsel yetenekleri bozulmaya baslar ve bu saatten sonra birakmak
zorunda oldugunu anlar. Bir sre sigara igmeyi birakir. Kisinin nefes alis1 diizelmistir ve artik
sigara ictigi glinlerdeki gibi tizerinde kot bir kokmamakta, esiyle arasi diizelmistir. Iyi giden
bu sirecte kisi yasadigi bir olumsuzlukta sigara igtigi donemdeki yasadigi kot strecleri
unutur ve yeniden bir kere dener. Yeniden sigara igmenin vermis oldugu sugluluk duygusu ile
de sigara icmeye kaldig1 yerden devam eder. Bu durum ise birbirini takip ederek bagimlilik
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icin bir kisir dongiye doniistiiriir. Pek ¢ok kisi sigarayr denemeden 6nce sigaranin yol actigi
zararl etkilerin farkindadir. Bunu bilmesine ragmen bu davranisi deneme egilimi gostermesi
normal bir davrams degildir. Literature gore 2 tir bagimlilik bulunmaktadir. Bir tanesi

fizyolojik digeri ise psikoloji bagimliliktir.

2.8.1. Psikolojik Bagimhihik

Maddeye karsi aserme Seviyesinde asir1 bir sekilde 6zlem duyma bigiminde ortaya
¢ikan yoksunluk psikolojik bagimlilik seklinde tanmimlanmaktadir (Uzbay, 2015). Ciddi
derecede bir yoksunluk krizi mevcut olmasina ragmen bu yoksunluk bagimli olunan madde
olan sigaray elde etme arzusudur. Bu tip bagimlilik gelisen bireylerde beyin sigara olmadan
normal bir fonksiyonda c¢alisamaz ve 0 maddeye karsi asir1 bir 6zlem duygusu meydana
getirir. Psikolojik bagimlilik 1987 senesinde Amerikan Psikiyatri Birligi tarafindan Psikoaktif
maddelerin kontrolstiz kullanimini agiklamak amaciyla DSM-III (Diagnostic Statistical
Manuel)’ te tanimlanmistir. Baz1 yazarlar tarafindan psikolojik bagimlilik madde kétiye
kullanimi  bulunan ancak yoksunluk sendromunun  goriilmedigi  kisiler iginde
kullanmaktadirlar. Aserme seviyesinde madde arayisi davranisi ile yoksunluk sendromu
benzerdir. Sebebini agiklayacak olursak eger yoksunluk sendromundan kurtulmak isteyen
bireylerde oldugu gibi maddeyi asermedeki gucli istegi doyurmak amaciyla da bireyler
kanuna aykir1 davranislar gosterebilirler. Diger taraftan da halk arasinda psikolojik bagimlilig
problem yaratmayan ve daha hafif bir bagimlilik olarak diistiniilmektedir. Misal, esrar gibi
bagimlilik yapici maddelerin psikolojik olarak bagimlilik yaptigini ve sigaradan daha zararsiz
oldugu bigiminde sehir efsaneleri bireyler tarafindan Uretilmektedir. Bu tip sehir efsaneleri ve
sOylemler ise tutln Grinund vb. gibi zararli maddeleri deneme konusunda kararsiz olan

genglerin bu maddeleri daha kolay denemelerine sebep olmaktadir.
2.8.2. Fiziksel Bagimhlik

Fiziksel bagimlilik terimi ilk defa 1930’lu yillarin basinda morfin vb. madde
kullanicilarinin maddelere erisemediklerinde birtakim hastalik semptomlar1 gosterdiklerinin
anlasilmasiyla birlikte ortaya c¢ikmistir. Bu semptomlar ise yoksunluk krizi seklinde
adlandirilmistir. Maddenin verdigi tesiri ortadan kaldirmak ve maddeyi bulma arzusu ile
beraber biyuyen bu durum igin ise fizyolojik bagimlilik denmistir. Fizyolojik bagimliligin en

onemli isareti ise bagimli olunan madde alinmadigi vakitte meydana gelen ve madde
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alindiginda yok olan yoksunluk semptomlaridir. Fiziksel bagimliligin yalnizca madde
kullanicilarinda degil, diger tip bagimliliklarda da gortlmesi ile birlikte bu kavram yaygin
olarak kullanilmaya baslanmistir. Tolerans terimi de fiziksel bagimlilik ile beraber hareket
eden bir degiskendir. Kullanilan maddenin tesirine tolerans gelismesi demek es zamanda
fiziksel bagimhiliginda ilerledigini gosterebilmektedir. Toleransin hizli gelismesi demek daha
fazla doza ihtiya¢c duymakla dogru orantili olmakla birlikte fiziksel bagimliligin gelisimini

hizlandirabilmektedir.
2.9. Sigara Bagimhhig ve Beyin Odiil Mekanizmasi Arasindaki iliski

Kisinin kendisine nikotin uygulamasinin ilk ve en tesirli yolu sigara igmektir.
Ozellikle nikotinden alinacak olan keyfi en st seviyeye cikarmak icin en iyi metot sigaray1
yakarak i¢mektir. Kisilerin aralikli olarak aldigi yogun miktardaki nikotin beyindeki 6dil
devrelerinin  harekete  gegmesini  saglayarak  bireylerin ~ bagimli  olmasim1  da
kolaylastirmaktadir. Nikotin vicuda girdigi ilk andan itibaren 6dul devrelerindeki kolinerjik
nikotinik reseptorleri direk etkiler. Reseptorlerin kendi Unitelerine gére boliimlendigi pek ¢ok
alt ¢esidi bulunmaktadir. Bu Uniteler arasinda 2 adet énem arz eden reseptor bulunmaktadir.
Bunlardan bir tanesi alfa 7 nikotinik reseptor bir tanesi de alfad-beta2 reseptoridir. Bu 2
reseptorden alfa7 olan1 presinaptik olabilir ve asetilkolinin serbest kalmasina yardimci
olmakla birlikte postsnaptikte olabilir ve bununla birlikte kognitif islevlerin diizenlenmesinde
vazife alabilirler (Uzbay, 2015). Alfa4-beta2 reseptorleri ise postsinaptik olup dopaminin
serbest kalmasim1 duizenlerler. Normal sartlarda bu alfa4-beta2 reseptorleri dinleme halinde
olup inaktiftir. VViicuda nikotin girisi oldugu anda bu reseptorler bir anda aktiflesir ve dopamin
serbest birakilir. Uzun siire uyariya maruz kalan reseptorler duyarsizlasma ile neticelenir ve
kalict olmayacak sekilde nikotine cevap vermeyecek duruma gelirler. Bu durum ise ilk
yakilan sigaramin bitinceye kadar ki gegen slre ile hemen hemen aymidir. Reseptorler
tekrardan duyarlilagtikca aserme duzeyinde bir sigara bulma arayisiyla birlikte yoksunluk

baslar.
2.10. Sigaramin Saghga Verdigi Zararlar

Sigara kullanan bireyler alkol ve madde bagimlist olan kisiler gibi olamasa da
cevresinde ki bireyleri zehirleyerek onlara ciddi boyutlarda zara vermektedirler. Kisinin
kendisi sigara kullanmadigi halde, yaninda sigara icen kisilerin dumanini solumak zorunda

kalmasina pasif icicilik denilmektedir. Yanmakta olan sigaranin dumani sadece i¢en kisinin
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degil igmeyen kisinin de soludugu havaya karismaktadir. Duman direk olarak havayla temas
ettigi icin zehirli maddeler bakimindan da daha zengindir (DDK, 2014). Yapilan pek ¢ok
calismada pasif icici olan kisilerin sigara icen bireylerde goziiken akciger kanseri, bronsit, kan
kanseri vb. gibi rahatsizliklarin arttigim1 gostermektedir (DDK,2014). Sigara erkek bireylerde
ki sperm sayisin1 azaltarak cinsel istegin azalmasma neden olmakla birlikte sigara kullanan
kadinlarin dogurganhiginin azaldigi yapilan ¢alismalarla birlikte ortaya konmustur (Shea and
Steiner, 2008). Ayrica, sigara kullanma ailelerin ¢ocuklarinda astim ve bronsit gibi
hastaliklarin goriilme olasilig1 daha fazladir. Ozellikler ileri yas 6liim sebeplerinden bir tanesi
olan koroner kalp rahatsiziginin bilinen sebeplerinden bir tanesi de sigara kullanimidir.
Sigara kullanan bireylerde kalp hastaligi gorilme olasiligi sigara kullanmayan bireylere
oranla en az 2 kat fazladir. Sigaranin sagliga verdigi bir diger zarar ise sigara igmeyen
bireylerle kiyaslandiginda kanser riskini 15 kat arttirmasidir. Kanser riskinde ise listenin en
basinda akciger kanseri gelmektedir. Bu olgunun ise % 90’11 sigara olusturmaktadir. KOAH
(kronik obstriktif akciger hastaligl) ise sigaranin sebep oldugu bir baska hastaliktir.
Turkiye’de 2000 senesinde sigaranin sebep oldugu KOAH yizinden 12.902 kisi hayatini
kaybetmistir (DDK, 2014).

Ote yandan bakildiginda sigara kullanimi birtakim rahatsizliklarin - meydana
gelmesinde etkili olmasa bile rahatsizlik ile beraber sigara kullanildiginda olumsuz tesirleri
daha fazladir. Ornegin; sigara kullanimi baz1 bel rahatsizliklarinin tedavisini engellemektedir.
Bunun sebebi olarak da sigara igildiginde omurilikte bulunan disklere ¢cok az sayida oksijen

gitmesidir.

Sigara icme bir tir kendine zarar verme davranisi olmakla birlikte bu davranisin ortaya
cikmasinda altinda yatan nedenleri tetkik etmek ise psikiyatrist ve psikologlarin gorevidir.
Sigara kullanan bireylerde sigara kullanmayan bireylere oranla psikiyatrik rahatsizliklarin
gorilme olasiligi daha fazladir. Bireyin kullandigi sigaranin miktar1 ve yasadigi sikintilar
arasinda bir dogru orant1 mevcuttur, bireyin sikintilar1 arttik¢a sigara icme davranisi, sigara

icme davramisi arttikga ise sikintilar artmaktadir.

Sigara kullanimindan dolay1 meydana gelen sorunlarin  bircogu Olumle
neticelenmektedir. Dunya genelinde 5.5 milyon insan sigara yizunden 6lmektedir. Bu rakam
ise her 6.5 saniyede bir insanin 6lmesi anlamina gelmektedir. Sigara kullanim1 6nlenemedigi

takdirde uzmanlar tarafindan bu sayinin daha fazla olacag bildirilmistir (DDK,2014).
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2.11. Sigara ve Sigara Dumam I¢inde Yer Alan Zararh Maddeler ve Tesiri

Saglik agisindan bakildiginda kisiye zarari olan sey sigaranin kendisi degil nefes ile
vicuda giren dumanin iginde bulunan zararli maddelerdir. Sigaranin yakilmasi ile birlikte
kanser yapict etkisi bulunan 4000°den fazla farkli tirde gaz ve tanecik halinde olan zararli
madde gin yizlne ¢ikmaktadir. Sigaranin yanmasi ile agiga ¢ikan dumanin iginde bulunan
baslica maddeler su sekildedir;

Nikotin: Sigara denilince herkesin aklina gelen ilk madde olan nikotin bir tir bocek

zehri olmakla birlikte bagimlilik yapmaktadir.

Katran: Sigara yakildiginda ortaya ¢ikan dumanin ige ¢ekilmesiyle birlikte viicuda

alinan kat1 parcaciklarin toplamina katran denilmektedir. Kansere yol agtig1 bilinmektedir.

Arsenik: Zehrin imal edilmesinde kullanilmakta olup sigara icindeki en tehlikeli

maddelerden bir tanesidir. Kalp ve kan damarlarina zarar vermektedir.

Benzen: Sinai bir madde olmakla birlikte kan kanserine sebep olmaktadir.

Kadmiyum: Ak ve Pil imalatinda kullanilmaktadir.

Formaldehit: Olu bedenleri bozulmadan muhafaza etmek ve bakterileri yok etmek
amaciyla kullanilmaktadir. Akciger ve solunum yollari rahatsizliklarina sebep oldugu

diistiniilen en 6nemli zararli maddedir.

Polonyum-210: kanserojen olup radyoaktif bir maddedir. Solunum yollarinda

toplanarak direk cevre hiicrelere radyasyon yaymaktadir.

Krom: boya ve buna benzer drunlerin imalatinda kullanilmakla birlikte akciger

kanserine sebep olmaktadir.

Polisiklikaromatik hidrokarbonlar: Kansere neden olan  kuvvetli

kimyasal maddelerin meydana getirdigi gruptur. DNA’ ya zarar verirler.

Karbon monoksit: Motorlu vasitalarin egzoz gazlarina esittir. Organlara ulagmasi
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gereken oksijen miktarini diistiriir.

Hidrojen siyanir: Zehirli bir gaz tdradur. Akcigerlerin g0revini dlzgin
yapmamamsina sebep olur. Idam mahkimlarmin 6ldirilmesi igin gaz odalarinda kullanilan

zehirdir.

Nitrojen: Sigara dumani igerisinde olan bu gaz direk akcigerlere zarar verir.

Amonyak: Kuvvetli bir gaz olmakla birlikte temizlik i¢in kullanilmaktadir.
2.12. Sigara Bagimhihginin Tedavisi

Kuvvetli bir bagimlilik olan nikotin, kimi insanlar igin eroin gibi bagimlilik yapabilir.
Pek ¢ok kisi sigaray1 tamamen birakmadan Once iki veya daha fazla kez sigaray1 birakmay1
denerler. Kisi her denemesinde onu birakmak i¢in neyin zorladigin1 kesfedebilir ve bir sonraki
denemesinde bunlar1 diisiinerck hareket edebilir. Bireylerin sigarayr birakmak igin pek ¢ok
sebepleri vardir. Kimi birey daha uzun ve saglikli yasayacagimi hayal ederek, kimisi ailesi ve
cocuklarinin ekonomisi ve gelecegini diisiinerek, kimi de saglikli cocuklar diinyaya getirmek

i¢in sigaray1 birakmay1 diisinmektedirler.

Sigaranin bagimlilik yapici bir madde oldugu bilinen bir gercektir. Bu sebepten dolay1
bagimlilik tedavisinin tim ilkeleri burada da gecgerli olacaktir. Bununla birlikte sigarayi
birakmak isteyen bireylerin bagimlilik konusunda uzman olan kisilerden yardim almasi en
dogrusudur. Sigara kullanmay1 birakan kisilerin pek ¢ogu biraktiktan sonra 3 ay icerisinde
tekrardan sigaraya basladigi goriilmistiir. Bu yuzden ilk 3 ay en kritik donemdir. Bagimlilik
yineleyen bir rahatsizlik olmakla birlikte sigara biraktirma tedavisinde bilimsel yontemlerin
kullanilmasi1 6nem arz etmektedir. Glinimizde sigara birakmak isteyen bireyler icin pek ¢ok
tedavi yontemi mevcuttur. Sigaray1r tamamen birakmak icin farkli metotlar uygulanabilir.

Ancak en 6nemli olan nokta birey icin en uygun yontemin secilip uygulanmasidir.
2.12.1. Sigara Bagimhihigimin Psikolojik Tedavisi

2.12.1.1. Psikososyal Tedaviler

Bu tedaviler grup terapileri ve bireysel terapiler seklinde yapilmakla birlikte nikotin
bagimlis1 olan kisilerde riskli platform ve vaziyetlerde bas etme metotlar1 gelistirilmesine
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olanak saglar. Bireysel terapiler aile icerisinde yasanan sorunlar ve aile baglantilari arasindaki
sorunlarin ¢Ozilmesinde bireysel terapilerin  6nemi blyuktur. Grup terapilerinin ise
bagimliliktaki 6nemi kiglimsenmeyecek kadar fazladir. Grup terapilerinde amag bagimli olan
kisilere bu konuda yalniz olmadiklarmi1 ve onlar gibi bagimlilik problemi yasayan
insanlarinda var oldugunu gostermektir. Bu ylizden yapilan grup terapilerine kararli olarak

katilmak ise iyilesme siirecini hizlandirabilmektedir.

2.12.1.2. Sosyal Destek

Sigaray1 birakma slrecinde olan bireylerin eslerinin, yakin ¢evresinin aile tyelerinin
ve aile Uyelerinin destegi ise bagimli olan bireylerin sigaraya yeniden baslamamasi
bakimindan ©6nemli bir paya sahiptir. Bireylerin tedavi sirecinde yasayacagi tedaviyi
sonlandirmak veya tedaviye katilmama gibi pek cok zorlukta aile tyeleri ve yakin ¢evresinin
kisiye verecegi sosyal destek ve moral bireylerin tedavideki motivasyonunu arttiracaktir.

Sosyal destek nikotin bagimlilarinin tedavisindeki kilit noktalardan bir tanesidir.

2.12.1.3. Bilissel Davranis¢t Terapiler

Bilissel davranis¢1 terapi kisilerin kendilerine karsi zarar veren davranislarinin ve
duygusal reaksiyonlarmin altinda yatan, dogrulugu yansitmayan, yanlis disiinceleri ve bu
diisiincelere olan inanglarin1 azaltarak degistirmeyi amaclayan bir psikoterapi yontemidir
(Ogel, 2010). Bilissel davranisc1 terapi kisa stirelidir. Terapi esnasinda danisana karsi elestirel
bir tavir sergilenmez. Terapi esnasinda terapétik iligkiler kurulurken danisan ile terapist
arasina bir takim limitler koyulur. Bu sayede hasta ile danisan arasinda given ve saygi
korunmus olur. Biligsel davranisg1 terapide ama¢ damisanin sahip oldugu altta yatan
inanglarinin esas tabanim guritmek ve sigara kullanim sikligini azaltmaktir. Baska bir amag
ise sigara icmeye karst duyulan fazla istegin denetlenmesinde 06zgul yontemleri kisiye
ogretmektir. Terapist, danmisanin hos olmayan hislerle basa ¢ikmak maksadiyla sigara
icmesinden kaginarak yeni yollar kesfetmesine yardimci olur. Buradaki gaye ise kontroli

arttirmaktir.

2.12.1.4. Hipnoterapi

Hipnoterapi ise sigara kullanimini birakmak igin kullanilan bir bagka yoldur. Bu terapi
sekli ile kisilerin biling altina inerek sigara kullanimina sebep olan aliskanligin kaynagi yok

edilmeye c¢alisilir. Terapi sirasinda kisilere verilen telkinler sayesinde sigara birakmadaki en
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blyuk engel olan kilo alma sorununa da engel olunmaktadir (Tarhan ve Nurmedov, 2017).
2.12.2. Sigara Bagimhihgimin Farmakolojik Tedavisi

Tedavisi en zor bagimlilik gesitlerinden bir tanesidir nikotin bagimlhiligi. Ozellikle halk
arasinda Ki yanlis inanclardan birisi olan sigaranin psikolojik bagimlilik oldugu ve irade
gucuyle birlikte sigaray1 kolay bir sekilde birakmanin muhtemel olabilecegi sanilmaktadir. Bu
yanlis inaniglar ile sigara kullanim yasiin glnde glinden diismesi ve sigaranin kullanim
sikhiginin artmastyla dogru orantilidir. ilk deneme ile birlikte baslayan nikotin bagimlilig
hayvanlar lzerinde yapilan deneylerde ilk nikotinin viicuda alindiktan sonra tesirinin bir ay
gibi kisa olmayan muddette siirdiigi goriilmiistiir. Bununla birlikte bir ay boyunca her gun
sigara icen bir bireyin sigarayr birakmasi durumunda aserme dizeyinde bir sigara arama

tutumu meydana gelmektedir (Uzbay, 2015).

2.12.2.1. Tedavi I¢erisinde Kullanilan Yaklasimlar

Psikofarmakolojik ajanlarca nikotin bagimliligin tedavisinde birinci basarili olan sey
nikotinin kendisidir. Sigara ile olmayan bu durum sakiz, inhaler, pastil, nazal sprey ve
transdermal bantlardir. Kisilerin bu usulle nikotin almasi sigaraya oranla daha az nikotin
duzeyine yol agmaktadir. Bununla birlikte alternatif usullerden nikotin alinmasi tekrardan

duyarlilasan ¢ok sayidaki reseptoriin duyarsizlasmasini saglayarak asermeyi hafifletebilir.

2.12.2.2. Nikotin Yerine Koyma ( Replasman) Tedavisi

Tutin bagimliiginda kullanilan replasman tedavisi glnumizde yaygin olarak
kullanilan metotlardan bir tanesidir. Buradaki amac¢ ise tutind farkli yontemle vererek
nikotinin yol agtigi yoksunluk buhraninin 6nline ge¢mek veya daha az siddette olmasini
saglayarak sigaranin daha kolay birakilmasina yardim etmektir. Bunun icin ise nikotin
sakizlari, nikotin nazal spreyi veya vicuda yapistirilabilen bantlar kullanilmaktadir. Bu tedavi
sekli agir sigara kullanan bireylerde sigaranin birakildigi erken periyotta gorilen zorlu
yoksunluk semptomlarinin kontrollinde olabildigince etkilidir. Sigarayir birakmanin erken
periyotlarinda kullanilabilecek bir metottur. Fakat, bagimliligin hizina ve bireyin sigara
kullanim derecesine gore uzun bir sire surddrdlebilir. Kullamim mdiddetinin ve dozunun
azaltilmasinda kisilerin mesgul olabilecekleri ugrasi, psikoterapiler ve egzersizin devreye
girmesi bu agilardan yardimci olacaktir. Bu tedavide en tesirli yontem nazal spreydir. Daha

sonra ise sakiz ve bantlar gelmektedir (Uzbay, 2015)
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2.12.2.3. Nikotinik Parsiyel Agonistler ile TUtun Bagimlilig: Tedavisi

Vareniklin nikotin bagimliligi tedavisinde lider olan nikotinik parsiyel agonisttir.
Sigara birakma tedavisin i¢in kullanilan vareniklin Amerika birlesik devletlerinde tasdik
edilen ilk parsiyel agonisttir. Vareniklinin 6dul devrelerindeki en dnemli tesiri dopamin
noronlart icerisinde yer alan alfad-beta2 bolgesidir. Bir baska kullanilan parsiyel agonisti ise
dianiklindir. Dianikllin Uzerinde yurutilen ¢alismalar halen devam etmektedir. Kisi sigara
ictiginde beyin nikotin seviyesi artar ve 2 nefes arasinda bu seviye azalir. Tek sigara bu
reseptorleri duyarsizlastirmak icin kafidir fakat zaman gectikge nikotin diizeyi azaldikga, bu
reseptorler tekrardan duyarlasir ve aserme gerceklesir. Ofori meydana gelmeden asermeyi
sagaltmak igin bir diger ¢0zUm ise kisiye nikotinin transdermal yol ile verilerek dizenli
nikotin diizeyi meydana getirmektir. Bu sayede asermenin siddeti hafifleyecektir. Yoksunluk
halinde ise birey evvelde yoksunluk icindedir sonradan vareniklin ile birlikte reseptorleri
aktive olur ve asermede transdermal nikotine oranla daha fazla eksilme meydan gelir. Bunun
beraberinde ayni bireye sigara kullandigi anda vareniklin verildiginde eskiden odullendirici
olan nikotin artik 6dullendirici etkisini kaybetmistir. CUnki reseptorler parsiyel reseptor
etkinligi goOsteren bu ajanlar araciligiyla engellenmistir. Bu ylzden vareniklin kullanan
bireyler ilac1 kullandiktan sonra sigara igme istegi duymazlar. Eger ki sigara kullanmak isterse

eskisi gibi keyif almayacaklardir.

2.12.2.4. Dopamin Noradrenalin Gerialim Inhibitérleri ile titin Bagimlihig

Tedavisi

Sigara biraktirma tedavisinde bir baska yontem ise bupropion ile birlikte yoksunluk
durumunda meydana gelen asermeyi azaltmaktir. Bu ilagla hedeflenen amacg ise nikotinin
yoksunlugunda siddetli bir bicimde nikotin istegi olan reseptorlere birazda olsa dopamin
temin etmektir. Kisi bupropion kullandiginda ise bu arayis1 bir miktar da olsa azaltmaktadir
(Uzbay, 2015).

Vareniklinin sigara biraktirmada Ki basar1 yiizdesi bupropiyonun iki kati kadardir.
Kisiler icin sigara biraktirmada Bupropion tedavisi uygun gorildigi takdirde kisi
bupropiyonun cinsel arzu ve motivasyonu vyuikseltici tesiri hakkinda hastaya bilgi

verilmelidir.

2.12.2.5. As1t Calismalar:

Nikotin  bagimliligimin  6nine gegmek veya Kkontrollni saglamak amaciyla
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aragtirmacilar tarafindan as1 ¢alismalar gergeklestirilmistir. Hayvanlar tzerinde ve klinikte

yapilan galismalarda basarili neticelere ulasilmistir (Uzbay, 2015).

2.12.2.6. Elektronik Sigara Ile Tutun Kullanimini Birakma

Elektronik sigara saglik ve emniyetli kullanim agisindan tzerinde ¢ok fazla miinakasa
yapilan bir Uriin olmakla birlikte kimi tlkelerde kullanim1 serbest iken kimi Ulkelerde de izin
verilmemektedir. Elektronik sigara, kullanan kisiye tasiyici aerosol bir diizenek icerisinde
nikotin servis eden elektronik bir aletten olusmaktadir (Uzbay, 2015). Elektronik sigara 3
bolimden olusmaktadir. Icerisinde nikotin bulunan bir kartus, batarya ve puskirtecten
meydana gelmektedir. Igerisin de bulunan batarya bu diizenegin ¢alismasi igin lizumlu olan
enerjiyi temin eder. Elektronik sigaranin sarj edilebilen veya pil ile ¢alisabilen gesitleri de
bulanmaktadir. Fakat kullanan kisiler tarafindan sarjli olan c¢esidi daha fazla tercih
edilmektedir. Kartus igerisinde ise nikotinin yaninda bu nikotinin buhar igerisinde ilerlemesini
saglayacak olan su ile seyreklestirilen gliserol ve propilen glikol gibi bir takim tasiyicilar
bulunmaktadir (Uzbay, 2015). Baz1 (retici firmalarin kartusun icerisinde bulunan nikotin
hakkinda bilgi vermemesi ise elektronik sigaranin saglik agisindan giivenilirligini zedeleyen
bir durum olmakla birlikte bu tlrlerin tercih edilmemesi gerektigi vurgulanmistir (Uzbay,
2015). Yine Uretici firmalar tarafindan icerisine ¢esitli aromalar katilarak tadi ve Urinin
kokusunu guizel bir hale doniistirmektedirler. Bu durum ise gencler ve kigik ¢ocuklar igin
elektronik sigaray1 daha cazip kilabilmektedir. Uretici firmalara gore degismekle birlikte bir
kartus icerisinde saglanan nikotin 10 ile 250 nefes araliginda degisir. Bu ise en az 5 en fazla
30 arasindaki sigaraya esittir (Uzbay, 2015). Elektronik sigaralar ilk Gretilmeye baslandiginda
kisiye sigara i¢ciyormus hissi verecek bigimde kirmiziyken daha sonraki tretimlerde ise mavi
renk gibi sigaray1 hatirlatmayan renk icerikleri kullanilmistir. Son Uretilenlerde ise herhangi

bir 151k ibaresi bulunmamaktadir.
2.13. Relaps Olma ve Nedenleri

Relaps bireyin kullandigi maddeyi (alkol, sigara, uyarict madde) biraktiktan sonra
yeniden kullanmaya baslamasidir. Kullandigt maddeyi birakan bireylerde relaps ile
karsilagilma olasilig1 % 40 ile % 80 civarindadir. Sigaray: biraktiktan sonraki ilk 3 ay en kritik
donemdir. Bu donemde bireylerde relaps meydana gelebilmektedir. Relapsin meydana

gelmesinde pek ¢ok etken s6z sahibidir. Bunlarin bazilari sunlardir;

22



2.13.1. Duygu durum Degiskeni

Olumlu olmayan duygu durumlar relapsa sebep olabilmektedir. Ornegin; yalnizlik
hissi veya is yerinde Ofkelenen bu durumla basa ¢ikmayacagim diisiinebilir ve bu sebepten
yeniden kullanima donebilmektedir. Olumlu olan duygularda relaps nedeni olarak
gosterilebilmektedir. Ornegin; cocugu Universiteyi kazanmis olan bireyin ¢ocugunun evden

ayrilmasi gibi.
2.13.2. Davramissal Degiskeni

Bireylerin sorunlar1 ¢bzme becerilerinin yetersiz olmasi ve sosyal becerilerinin az

olmasi relapsa zemin hazirlamaktadir.

2.13.3. Cevresellik Degiskeni

Relapsla ilgili olan bir baska sebep ise kisinin kullandigi maddeye kalayca erisebiliyor
olmasi Ve tekrar kullanim igin sosyal cevresinin kisiye baski uygulamasidir. Ornegin; sigara
kullanimini yeni birakmis bir bireyin sigara icilen bir ortamda bulunmasi zaten yanlisken bir
de cevresindeki kisilerin bireyin tekrardan sigara kullanmasi igin 1srar etmesi (ne zamandir
icmiyorsun tadini unutmussundur zaten bir kereden bir sey olmaz veya bak bu ortami bir daha

bulamazsin vb.).
2.13.4. Psikolojik Degisken

Bireyin psikiyatrik bir rahatsizliginin olmasi, ge¢mis yasaminda yasadigi taciz
oykusinin bulunmast ve kisilik Ozellikleri relapsa sebep olan etmenler arasinda

sayllmaktadir.
2.14. Turkiye’de Sigara ile Mucadele Kapsaminda Yasal Duzenlemeler

Sigara kullanimin 6niine ge¢mek igin alinan tedbirler thtin kontrolli adi altinda yer
almaktadir. TUtln kontroll kisilerin sigara kullanimini1 ve sigaradan ¢ikan dumana maruz
kalmasimi (pasif igicilik) yok etmek veya azaltmak amaciyla hazirlanan zarar1 azaltma
calismasidir (Caliskan, 2015). Turkiye’de ise titin kullaniminin micadelesi Osmanli
Devletine kadar ulagmaktadir. Tltln kullanim yasagi, Osmanli sinirlari igerisinde titin

kullanimindan dolay1 ¢ikan bir yangin sonucu IV. Murat ile baslamistir. Sonrasinda Osmanli
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Devleti’nin tutln ithalini yasaklamasi ile sirmistiir. Turkiye’de ise tutln ile yasal
miicadelenin geg¢misi oldukca yenidir. Ttlin kullanimini sinirlamak gayesiyle ilk genis ¢apli
dizenleme 1996 yilinda yapilmistir. 7 Kasim 1996 tarihinde Tutun  Mahsullerinin
Zararlarinin Onlenmesine dair 4207 Sayili Kanun Cikarilmistir. Yeni ¢ikan kanun ile birlikte
sigara kullanimin1 Ozendiren her tirlt reklam ve kampanyalar yasaklanmistir. Her trll
kapali alan, saglik ve egitim hizmetinde bulunan kurumlar, toplu tasima araglar1 ve kapali
alanlarda sigara kullanilmasi yasaklanmigtir. Ayni1 kanun ile 18 yasin altindaki bireylere
sigara satisinin yasaklanmasiyla birlikte c¢ocuklarin korunmasi amaglanmistir. Yine bu
kanunla her kisiyi sigara konusunda bilgilendirmek amaciyla devlet ve 6zel olan televizyon
kanallarinda her ayin 90 dakikasinda sigara icmenin zararlarmin anlatildigi programlarin
yayinlamasi zorunlulugu getirilmistir (Caliskan, 2015). 2002 senesinde Tutin ve Alkol
Piyasas1 Duzenleme Kurumu (TAPDK) kurulmustur. Bu kurumun amaci sigara paketlerinin

uzerinde bulunan sigara igmenin zararlarini kisilere gosteren yazi ve resimleri tayin etmektir.

Tim dlnyada artan sigara kullanimindan kaynaklana saglik sorunlarini engellemek,
sigara dumaninda rahatsiz olan bireyleri korumak ve tutlin kullanimin azaltilmasini
saglamak icin DSO tarafindan Tutiin Kontrolii Cevre Sozlesmesi hazirlamis ve Uye olan
ulkelere sunmustur. Dunya c¢apinda tutln kontroline yonelik yapilan ilk uluslararasi
anlagsmadir. 21 Mayis 2013 tarihinde kabul edilmistir. Kisa sure zarfinda bircok Ulke
tarafindan imzalanmustir. TUrkiye ise bu sozlesmeyi 24 Nisan 2004 senesinde imzalamistir.
Bu sozlesmenin imzalanmasi Turkiye igin 4207 sayili kanundan sonraki sigara ile
micadele adi altinda atilan en blyuk adimdir. Tutln kontrolu ile ilgili en mihim
dizenleme ise 2008 senesinde c¢ikarilan 5727 sayili Tatin ve Tatin Mamullerinin
Zararlarimm Onlenmesine Dair Kanundur. 19 Temmuz 2009 tarihinde 4207 sayili kanunda
degisiklikler yapilmis ve agik olmayan mekanlarda sigara kullanimi yasaklanmistir.
Trkiye sigara ile micadele konusunda bu yeni diisiinceyi uygulamaya koyan Avrupa’da 3.
Diinyada ise 6. Ulke olmustur. Artik ginimizde sigara yasagindan ziyade sigaranin
timiyle yasaklanmasina yonelik ¢alismalar giindemi olusturmaktadir. Ornegin; Finlandiya

yetkilileri 2050 senesinde sigaray1 timuyle yasaklayacagini sdylemislerdir.
2.15. Dunya’da Sigara ile Mucadele Kapsaminda Yasal Duzenlemeler

Diinya Saglik Orgitii (DSO) sigaray1, diinyanin en hizli gelisen ve en uzun siire devam

eden salgin1 seklinde gordiigiinii s6ylemistir (DDK, 2014). Guniimiizde ise tltin sanayisinin
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hizla biylimesi ve tutin drdnlerini pazarlama stratejilerinin de gelismesi ile birlikte titln
kullanim1 artmaktadir. TUtun Greticileri titin kullanimini arttirmak icin her sene milyarlarca
dolar kabiliyetli pazarlamacilara yatirmaktadir (DDK, 2014). Titiin kullanimi tlkeden tlkeye
degisiklik gostermektedir. Fakat diunya ¢apina bakildiginda her 3 kisiden 1 tanesi sigara
kullanmaktadir. T0tun drinlerinin - kullamim = sikliklarina bakildiginda Ulkeler arasinda
degisiklik gosterdigi gortilmektedir. Tutlin kullamm aligkanligi gelismekte olan dlkelere

bakildiginda artarken, gelismis olan Ulkelerde ise azalmaktadir.

Tutin kontrolunde tim Ulkelerin basarili olabilmesi igin uluslararasi kurumlarin es
gudimli calismas1 0nem arz etmektedir. Tutunle micadelede ise uluslararasi ¢apta ilk ana
dizenleme Dinya Saghik Orgutil tarafindan olusturulan Titin  Kontrol — Cergeve
Sozlesmesidir. Bu sézlesme DSO’ niin bu konuda yaptig1 en 6nemli etkinlik olup 21 Mayzs
2013 senesinde kabul edilmistir. Bu sozlesme ile birlikte titun konusundaki miicadeleye

mesru bir dayanak olusturulmustur.

Titin kontrolUniin uluslararas1 bir seviyede ele alinmasi agisindan 6nemli olan bu
sozlesmede kagakgiligin Onlenmesi, titun Gcretlenmesi, cocuklara satisinin yasaklanmasi,
tatin ekimi ve dretimi ve pasif igiciligin engellenmesi gibi konularda dizenlemeler
bulunmaktadir. Tutin Kontroll gevre sézlesmesinin onaylanmasinda 5 yil sonra ise sdzlesme
icerisinde bulunan maddelerin etkili bir bicimde uygulanmasina olanak saglamak amaciyla
etkisi ispat edilmis olan 6 uygulamayi ic¢inde barindiran bir siyaset paketi (MPOWER)
olusturulmustur. Bu paket su sekildedir;

M-Monitor, tobacco use and prevention policies: Tutln kullanimin1 gorme ve

kullanimin 6niine gegme politikalari

P-Protect people from tobacco smoke: Sigara kullanmayan bireyleri pasif igicilikten

korunma

O-Offer help to quit tobacco use: Sigarayr birakmak isteyen kisilere yardimci

olunmasi

W-Warn about dangers of tobacco: Kisilerin sigaranin verdigi zararlar hakkinda

uyarilmasi

E-Enforcebans on tobacco advertising, promotion and sponsorship: Tutln reklami
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yapma ve tanitimi ile alakali yasaklarin uygulanmasi,
R-Raisetaxes on tobacco: Titline uygulanan vergi miktarini yikseltilmesi.

MPOWER paketi Diinya Saghik Orgiiti Eylem Plani’nin 6nemli bir kismim
olusturmaktadir. MPOWER paketi icerisinde yer alan Onleme calismalari ve politikalarin
uygulanmasi igin titiz bir izlem ¢alismasi1 gerekmektedir. TUtune karst midahaleler genis bir
kapsamda olmalidir aksi takdirde ydrGtilen c¢alismalar titiind azaltma anlaminda yeterli
olmamaktadir. Ote yandan ise 1988 senesinde Madrid’te diizenlenen “Tiitiin Politikasina Dair
Avrupa Konferans1® sonrasinda alinan hiikiimler Titinle Miicadele i¢in Avrupa Sart1 (The
European Charter Against Tobacco) seklinde ilan edilmistir (DDK, 2014). 1988 senesinde
ilan edilen Avrupa sartinda, kapali alanlarda sigara icilmesinin ve reklaminin yasaklanmasi,

ureticilerin pazarlama tekniklerinin engellenmesi gibi gesitli yollar tayin edilmistir.
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UCUNCU BOLUM
IKNA VE KAMU SPOTLARI
3.1. ikna
3.1.1. ikna Nedir?

Sozcik kokenini Arapcadan alan ikna kavraminin Tiirk dilinde kullanildigi anlam olan
“inandirma” tam anlamiyla iknay1r agiklayamamaktadir. Bunun sebebi ise inandirma
kelimesinde karsit kisi sOyleyene ve karsisindakinin soyledikleri seylere inanmigtir fakat ikna
icin inanma surekli bir kilavuz olmayabilir. Clnkl iknada ayni olmayan nedenlerden Oturt
kisi kendisine soylenen seyi onaylayip, kendisinden beklenen davranisi yapmaya riza
gosterebilmektedir (Seki, 2017). iknanin tam manasiyla ne anlama geldigi konusunda pek
¢cok tanimlamalar yapilmistir. Bu tanimlamalar tetkik edildiginde ise makul bir gaye
dogrultusunda, karsit olan tarafin tutumu, diisiincesi, davranisi ve inanci Ustiinde degisiklik
yaratmaktir. Iknanmn bilinen en bariz &ézelligi ise herhangi bir zorlama veya baskinin
olmayisidir. Zira kisilere psikolojik ya da fiziksel olarak yapilan hemen hemen her baski
kisinin davranigimi ve ya tutumunu degistirmesine sebep olabilmektedir (Seki, 2017). Iknanin
bir diger Onemli &zelligi ise toplum igerisinde yasanan kaosun Onine gegilmesinde
azimsanmayacak bir 5neme sahip olusudur. Iknanin sahip oldugu 6zellikler nedeni ile insanlik

tarihi stresince sanat ve bilim olarak ele alinmistir (Seki, 2017).
3.1.2. iknanin Tarihgesi

Iknanm ortaya cikis1 uzun zaman 6nceye dayanmaktadir. Bilim insanlar1 tarafindan
ikna hakkinda pek ¢ok kuram ortaya atilmistir. Eski zamanlarda ikna hakkinda ortaya atilan
kuramlar ile simdiki ikna kuramlar incelendiginde her ikisinin hemen hemen ayni oldugu
goriilmistiir. Bu kavramin ortaya ¢ikmasinda ki en 6énemli kuramci ise Aristodur (Seki, 2107).
Aristo’nun glnimuzde de varligini siirdiirdiigii modern iknanin yapi tagini olusturacak 400
taneden fazla ¢aligsmasi vardir (Seki, 2017). Zamanla kitle iletisim araglarinin hizla gelismesi
ile beraber insanlar hizli bir sekilde Kitle iletisim araglarinin tesirinde kalmaya baslamislardir.
Bu araglarin 6zelligi ise birtakim konular1 secerek dikkati daha fazla o noktalara ¢cekmektedir.
Cunkd kitle iletisim araglarmin hizla gelismesi daha fazla hedef kitlesine ulagmay1
saglamaktadir. Gegmis donemlere oranla gunumuzde bilgiye ¢abuk bir bicimde ulasabilen ve
egitim seviyesi daha iyi olan biyuk Kitlenin istenilen dogrultu yoninde davranis degisikligi
yaptirmak kolay olmamaktadir. ikanin énemi ise burada kendini gostermektedir.
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3.2. ikna ve Tutum Arasindaki Tliski

Tutum, iknay1 gergeklestirebilmenin 6nemli 6lgUtlerinden birisidir. Bu yiizden ikna ile
ilgili pek cok kaynakta Ozellikle tutumdan bahsedilmektedir. Tutum, bireyin etrafindaki
herhangi bir seye, bir olaya, hislerine, tecriibelerine gore bi¢imlendirdigi davranissal, bilissel
ve duygusal bir ilk reaksiyonda bulunma meyili seklinde tanimlanmaktadir. Iknanin amacinin
davranig degisikligi yaratmak oldugu dikkate alindiginda, davranis degisikliginden ©Once
tutumlarin degismesi gerekmektedir. Bu nedenle de ilk 6nce tutumlarin tam olarak ne

oldugunun incelenmesi iknanin ilerleyen sireclerinde 6nemli bir rol oynamaktadir.
3.3. Tutumun Olusumu

Tutum, dogumlar birlikte gelmeyen G6grenme yontemi ile sonradan kazanilan bir
olusum olmakla birlikte bireyseldir. Tutumun olusumu hayat boyunca devam ederken, en
onemli kismu ise yasamin ilk 25 yili icerisinde olusur. Tutumlarin olusumu pek ¢ok etken
tarafindan sekillenir. Tutumu etkileyen faktorler arasinda anne-baba, akran ve kitle iletisim

araclarinin rolii oldukga fazladir.
3.3.1. Anne Baba Faktort

Tutumlarin bicimlenmesindeki en muhim etkenlerden birisidir anne baba faktord.
Birey dogumundan hayatinin sonuna kadar tiim hayat1 boyunca anne-baba ile pek ¢cok konuda
etkilesim icerisinde olacaktir. Karsilasilan herhangi bir olayda Anne-babanin gosterecegi
tutumlar dogal olarak cocuklar tarafindan &grenilerek ilerleyen yasamlarinda etkili olacaktir
(Ozkalp ve ark. 2004). Pek c¢ok arastirmada tutumlarm olusumunda anne- baba etkisinin

onemli oldugunu gostermektedir (Stimer, Aktirk-Giindogdu ve Helvaci, 2010).
3.3.2. Arkadas Faktorii

Bireyin yasi ilerledikce anne-baba haricinde dis gevreyle de etkilesim iginde olmaya
baslayacaktir. Bu durum ise anne-babanin disindaki faktorlerin de tutumlarin olusmasinda
onemli bir etken oldugunu gostermektedir (Ozkalp ve ark. 2004). Siiphesiz bu faktor ise
arkadaslardir. Literatire gore benzer fikirlere sahip olan arkadas gruplarimin olaylara karsi
gosterdikleri tutumlariin da benzer oldugu goriilmiistiir (Ozkalp ve ark. 2004). Baz1 bireyler
ise kendi fikri ile ortiisen kimseleri arkadas olarak se¢cmektedirler. Literatirdeki pek cok

aragtirmaya gOre bulunan tutumun degismesi ve yeni tutumlarin olusmasinda arkadas
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faktorunin yeri kiigiimsenemeyecek kadar fazladir.
3.3.3. Kitle Tletisim Araclar

Kitle iletisim araglari tutumlarin degismesinde Onemli bir yere sahiptir.
Televizyonlarda yayinlanan reklamlar, gazete haberleri ve yayinlanan yazilar da
hakkinda bilgi sahibi olmadigimiz seylere karsi pozitif veya negatif bir tutum iginde
olmamiza ya da tutumlarimizin degismesinde etkili olabilmektedir. Ornegin sigara ile ilgili
televizyonda yayimlanan kamu spotlarinda sigara hakkinda az ¢ok bilgi sahibi olan ya
da bilgi sahibi olmayan bireylerin sigaraya karsi olan mevcut tutumunun degismesi veya

olagan tutumunu gelistirmesi Kitle iletisim araglar1 sayesindedir.
3.4. Tutumun Degismesi

Tutumun degisimi ile ilgili ilk ¢aligmalart Carl Hovland ve arkadaslar1 yapmislardir.
Hovland yaptig1 ¢alismalarda tutumlarin 6grenme yontemi ile kazanilip daha sonrasinda ise
yeniden dgrenme yontemi ile degisebilecegini sdylemistir (Ozkalp ve ark. 2004). Hovland
iknanin gergeklestirilebilmesi i¢in yalnizca bir uyarana sahip olmanin yeterli olmayacagini
iletisim ve iletisim araglarinin tim elemanlarmin bu slrecte etkili oldugunu séylemistir
(Ozkalp ve ark. 2004). Ozetle, tutumun degisimini saglamak icin 6ncelikle bireyin hangi

tutuma sahip oldugunu saptamak ve birden fazla uyarana sahip olmak gerekmektedir.
3.5. Ikna Edici Mesaj Stratejilerinde kavram olarak Korku ve Cekicilik
3.5.1. Kavram Olarak Korku

Korkuyu tanimlarken herhangi bir olas1 tehlike karsisinda hissedilen yogun kaygi
hissidir demek yanlis olmayacaktir. Tehlikenin siddeti ne kadar yiksek olursa bireyde Ki
korkunun siddeti de o kadar fazla olacaktir. Korku, canlilarin go6zle gorilebilen veya
gorilemeyen tehlikelere kars1 gosterdikleri en tabii reaksiyonlardan olusur (Seki, 2017).
Insanlik tarihi agisindan bakildiginda gunimiize kadar gelen siiregte korkunun aslinda
insanliga hicte yabanci olmayan bir kavram oldugunu gérmek mimkindir. Ik caglara
bakildiginda dunyada gergeklesen tabiat olaylar1 (giinesin agmasi, yagmurun yagmasi)
yasayan ilk insanlar tarafindan tehlike olarak algilanmis ve bunun sonucunda ise onlarin
korkmalaria sebep olmustur. ilk insanlarin tabiat ile ilgili korkulariyla kimisi kagarak, kimisi

bu duruma uyum saglayarak, kimisi de savasarak uzaklagsmayir denemislerdir. GlnlUmuze
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bakildiginda insanlarin tehdit olarak da algiladig: tabiat korkusu disinda pek ¢ok korku gesidi
vardir. Ama siiphesiz Ki insanlarin en ¢ok korktugu seylerden bir tanesi de sagliklarini
kaybetme korkusudur. Bireyler saglik ile ilgili olan en basit seyi bile ciddiye almaktadirlar.
Bu ylzden de sagligi en fazla tehdit eden maddelerden birisi olan sigara kullaniminin sagliga

verdigi blyUk zararlar insanlarin korkusu olmaktadir.

3.5.2. Kavram Olarak Cekicilik

Sosyal psikoloji cephesinden bakildiginda ¢ekiciligi bir bireye kars1 harekete gegcirilen
pozitif tutumlarin timu olarak adlandirilabilir. Cekicilikler ikna hakkinda yapilan
arastirmalarda da siklikla kullanilmaktadir. Duygusal ve bilgisel olmak Gzere iki tur cekicilik
vardir. Bilgisel cekicilik daha cok tuketicinin yararci ve fonksiyonel ihtiyaglarina hitap
ederken duygusal ¢ekicilige bakildiginda bireylerin sosyal ve psikolojik ihtiyaglarina seslenir.
Kamu spotu gibi topluma hitap eden reklamlarda duygusal g¢ekiciligin alt 6gesi olan korku

cekiciliginden faydalanilmaktadir.
3.5.3. Korku Cekiciligi

Aliciyr ikna etmenin yollarindan bir tanesi de korku cekiciligi 6gesidir ve alicinin
onemli degerlerinden olan saglik, yasam vb. ile ilgili olan degerlerin tehlikede olduguna dair
ikazlar iceren temelinde ikna edici pek ¢cok mesaj igceren 6geler olarak tanimlanabilmektedir.
Bu ikna metodunun ilk amaci1 korku gekiciligini meydana getiren s6zli veya yazili gereclerle
alicinin  korkularina dikkat cekerek, kisinin tutum ve davranislarinda degisiklik yoluna
gitmesini saglamaktir. Korku ile meydana gelen ikna mesajlarinda genel olarak sana teklif
edilen davranisi veya tutumlari ortaya koymazsan sonucunda negatif ve tehlikeli durumlarla
karsilasabilirsin tarzindaki anlatimlarla olusturulmaktadir. Bilhassa korkular hakkinda
vurgunun yapilmasi, kiside psikolojik bir tedirginlik ortaya c¢ikartmaktadir. Birey bu
vaziyetten hizli bir sekilde kurtulmak icin de ona sunulan iginde korku o6gesi barindiran
¢ozim yolunu baska yontemlerle karsilastirdiginda daha fazla kabullenme asamasinda
bulunacaktir. Zararli maddeler ve sigara kullanimina yonelik yapilan spotlarda en fazla
tercih edilen yontem korku cekiciligidir. Ornegin; “sigarayr birak hayati birakma” kamu
spotunda kisi sigara icmeye devam ederse kisinin sagliginin bozulacagi ve bunun
sonucunda Olim oldugunu soyleyen spotta kisinin sagligindan olma korkusunu barindirr.
Bu sayede kisiden yapmas1 istenilen davranisi sergileme yoluna gidilmektedir. Korku

cekiciliginde ki mesajlar korku ve tehdit gibi Ozellikler tagirken kullanilan gorsellerin ve
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sesler de bir o kadar Onemlidir. Korku cekiciligi diger cekiciliklere nazaran daha cok

kisinin esas korkularini ele almaktadir.
3.6. Turkiye’de Kamu Spotlar1 ve Tarihcesi
3.6.1. Turkiye’ de Kamu Spotu Kavrami

Kamu spotlari, sivil toplum kuruluslart (STK) ve kamu kurumlari araciligiyla
hazirlanan kisilerde olumlu yonde fikir ve davramis degisikligi saglamak amaciyla
gerceklestirilen RTUK tarafindan onay almis bitin milli televizyon ve radyo kanallarinda
herhangi bir (cret olmadan yayinlanan ve yayinlandigi sure igerisinde reklam 6gesi

tasimayan, uzun siireli olmayan bilgi verici alt bantlar, sesler ve filmlerdedir (Bilgic, 2016).

RTUK tarafindan hazirlanan kamu spotlar1 yonergesinde bahsi gecen kamu spotu
tanimlamas1 “kamu kurum ve kuruluslari ile dernek ve vakif gibi sivil toplum kuruluslarinca
hazirlanan veya hazirlatilan ve Ust Kurul tarafindan yaymlanmasinda kamu yarar1 olduguna
karar verilen bilgilendirici ve egitici nitelikteki film ve sesler ile alt bantlar” bigimindedir
(RTUK, 2014). Kamu spotlarmin asil niyeti ise halk yararidir. Fikirlerin somut bir sekilde
gerceklesmesini saglamakta ancak kisilerde davranis degisikligi yaparak olasi olabilir.
Ornegin; ** dumansiz hava sahas1’’ slogani ile kapal alanlarda sigara igmenin yasak oldugu
ve sigaranin kullanilmamasi seklinde kanunlara uygun olan bir davranis1 6zendirmek niyetiyle
hazirlanmistir. Sigaranin vicuda verdigi zararlar Gzerine ilgili yaynlanan bazi spotlarin
sonunda kanser olma riskinin arttigi ve sigara igtikten sonra cigerlerde biriken yogun
katrandan bahsedilerek insanlarda korku olusturulmaktadir (Seker ve Tiryaki, 2013).
Spotlarda sigaranin birakilmasi Uzerinde calisilirken bir yandan da sigarayir birakamayan

bireylere devletin bu konuda yardimci olacagindan da bahsedilmektedir.
3.6.2. TUrkiye’de Yaymlanan Kamu Spotlarimin Tarihsel Streci

Kamu Yarar1 Spotlar radyo aracihigi ile Turkiye’de ilk kez 1927 yilinda
yayimlanmistir. Spotlarin asil gelistigi donem ise 1960 yilinda olmustur. 1979 yilinda Siiha
Arin’1in senaryosunu kendi 6grencilerine yazdirdigi, Dlnya Sakatlar Yili sebebiyle hazirlanan
ve yaymlamasi maksadiyla TRT’ye sundugu spot ilk kez televizyonlarda yayinlamistir.
Turkiye’de yaymlanan ilk kamu spotlarinda hamilelikte sigara  kullanimi, bebeklikte

yapilmasi gereken asilarin ihmal edilmemesi gerektigi ve engelli bireylerin sosyal hayata
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kabulli gibi konular islenerek bireylerin bu konularda bilgi sahibi olmasi saglanmistir.
Topluma verilmek istenen mesajlar tim spotlarin son kesitinde yer almaktadir. “Kamu spotu”
kelimesi televizyonda ilk olarak 1980 li yillarda kullanilmaya baslanmistir. Ornegin; * Once
aligveris, Sonra fis’ slogani ile aligveris sonrasinda fig alinmasinin lizumlu oldugu kamu
spotlart ile birlikte tanitilip yayginlastirmaya calisilmistir. 1996 yilindan itibaren kamu

spotlarina bazi diizenlemeler getirildi. Bu dizenlemelerden bir tanesi de * zorunlu yayin’
mecburiyetidir. Bir ay icerisinde 90 dakikadan az olmayacak sekilde yaymlanma zorunlulugu
olan bu yayinlar egitici nitelikte ve sagliga zararli olan aligkanliklar konusunda uyarici nitelik
tasimaktadirlar. Zorunlu yayin kavrami RTUK y&netmeliginde “Kanunlar cercevesinde
yaymlanmas1 mecburi olan ve kamu kurumlarinca hazirlamp Ust Kurulca uygun goriisle

yayin kuruluslarina génderilen yaymlar” seklinde tarif edilmektedir ( RTUK, 2014).
3.7. Zorunlu Yaynlar ve Kamu Spotlar1 Arasindaki Farkhihiklar

Kamu spotlar1 hazirlanirken radyo ve televizyonlarda yayimlanacag: sireler bir
ybnerge ile onceden sinirlandirilmistir. Zorunlu yayinlar ise kamu spotuna benzemekle
birlikte herhangi bir sire smirlamasi yoktur. Kamu spotlart ve zorunlu yayinlarin
arasindaki en temel fark ise kamu spotlarimin radyo ve televizyonlardaki yaym saati
tamamiyla yaymcilarin istegine gore belirlenirken, zorunlu yaymnlarin yaymi ile bu
yayinlarin giin icerisinde hangi saat diliminde yapilacag: yasalar tarafindan belirlenmistir.
Hazirlanan kamu spotlarinda RTUK tarafindan yapilan kontrollerde kamu yarari ile
karsilagilmadiginda spotlar reddedilmektedir. Bu durumda ise miiracaati yapan kurum
hazirladig1 spotu televizyon kanallarinda Ucretsiz bir sekilde yaymlama gibi bir ihtimal
s0z konusu olmayacaktir. Fakat zorunlu yayinlarda ise durum farklidir, zorunlu yayinlarda
yasalar cercevesinde hazirlanan ses ve dosyalar herhangi bir onay isleyis icerisinde
olmamaktadir. Eger hazirlanan zorunlu yayinlar siirlanan konulari kapsamiyorsa zorunlu
yaym olarak degil kamu spotu olarak yayinlanmasina izin verilmektedir (Bilgi¢, 2016).
Ayrica yaymncilara her ay yaymladiklart  zorunlu yaymlart RTUK’ e vermek

durumundadir. Fakat kamu spotlari igin bdyle bir zorunluluk yoktur.
3.8. Kamu Spotlarinin Etkileyiciligi

Sigara ile ilgili hazirlanan kamu spotlarinin kisiler Uzerindeki etkileyiciligi hakkinda
yapilan ¢alismalarda pek ¢ok sonug¢ ortaya konmustur. “Sigarayr birak hayati birakma”

sloganin1 inceleyen bir calismada bu slogan igerisinde yer alan “kahveyi sigarasiz
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icemiyorum”, “sigarasiz birka¢ saat bile duramiyorum”, “sonunda basardim” metinlerinin
hafizada kalici oldugunu ve spotlarin kisileri uyarici bir nitelik tasidigin1 ancak spotlarin
bireyler lizerinde sigarayr biraktirmada etkili olmadigin1 séylemistir (Akova, 2017). Ayni
calismada spotlarin etkisinin sigara kullanmayan bireylerde daha fazla oldugu ve daha

cok dikkate alindig goriilmiistiir (Akova, 2017).

Sigara ile ilgili yapilan spotlar1 arastiran baska bir ¢alismada ise g¢alisma kamu
kurulusunda c¢alisan kisiler Uzerinde yapilmistir. Arastirma sonucuna goére katilimcilar
yayinlanan spotlart agiklayict bulmakta fakat iyi bir bilgilendirici olarak gormemektedir.
Erkeklere gore ise kadinlar spotlarin daha agiklayict oldugunu belirtmislerdir. Diger bir sonug
ise spotlar1 izlemis olan katilimcilarin yarisindan fazlasi spotlarin sigara icme davranisi

tizerinde herhangi bir etkiye sahip olmadigini belirtmislerdir (Ince ve Kogak, 2018).

Diger bir calismada ise egitim ve gelir seviyesi yuksek olmayan katilimcilarin kamu
spotlarina karst daha olumlu bir tutum sergiledikleri goriilmiistiir (Oral, 2016). Aym
calismada gelir seviyesi yikseldikce kamu spotlarina kars1 olumsuz bir tutumun ortaya ¢iktig
goriilmiistiir. Televizyonlar da yayinlanan spotlarin tutum ve davranis degisimi tzerinde etkili

oldugu goriilmiistiir (Oral, 2016).
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DORDUNCU BOLUM
YONTEM

4.1. Arastirma Deseni

Kamu spotlar ile bireylerin sigara kullanma tutumlar: ve sigarayi birakma tutumlari
arasindaki iliskinin incelendigi bu ¢alisma, degiskenler arasindaki iliskinin ortaya konabilmesi

icin ¢calismada nedensel karsilastirma deseni kullanilmustir.
4.2. Arastirmanin Orneklemi

Caligmaya katilmayr Kkabul eden katilimcilarda sigara kullammi ya da sigara
kullanim geg¢misi sarti aranmistir. Bu amag ile birlikte ¢calismanin 6rneklemini Hatay ilinde
ikamet eden Kasim2018- Aralik 2018 tarihleri arasinda yas araligi 18 ve 60 arasinda olup
son 6 ay icinde yaymlanan kamu spotlarini izleyen, en az asgari Ucret ile ¢alisan sigara
kullanan ve son 1 wyildir sigara kullanmayr birakmig olan bireyler olusturmustur.
Arastirmaya 154’0 sigara kullanan 54’0 sigara kullanmayir birakmis olan toplamda 208
kisi dahil edilmistir. Anketi yanhis ¢6zen 13 kisi ise arastirmaya dahil edilmemistir.
Katilimeilarin 114°0 kadin 94” 0 ise erkek bireylerden olusmaktadir. Gonullilik ilkesine
dayali olarak gergeklestirilmis olan bu arastirmada katilimcilar, anketleri doldurmadan

once hem s6zli hem de yazili olarak bilgilendirilmistir.
4.3. Veri Toplama Araclan
4.3.1. Demografik Bilgi Formu

Bu form bireyin yasi, cinsiyeti, medeni hali, egitim durumu, gelir dlzeyi, sigara

kullanip kullanmadigi, sigaraya baslama yasi ve kapsayan sorulardan olusacaktir.
4.3.2. Kamu Spotu Tutumlari Anket Formu

Anket 39 sorundan olusmakta olup 4 ana kisma ayrilmaktadir. Ankette bulunan ilk 22
soru kamu spotlarina ait tutumu Olgcmekte olup 2. Kisimda bulunan 7 soru demografik
bilgileri, 5 soru spotlarin izlenme aliskanligini, geriye kalan 5 soru ise spotlarin hatirlanma
sikligim1  kontrol etmektedir. Ancak bu tez c¢alismasinda Rufen Oral’mn hazirladig

anketin icinde yer alan kamu spotlarma ait tutumu Olgen ilk 22 soruluk kisim
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kullanilmigtir. Bu kismin gecgerlik ve guvenirlik calismasi 130 kisi Uzerinde yapilmis

olup Cronbach Alpha degeri .86 ¢ikmistir.
4.3.3. Madde Kullanim ile lgili inanclar Olgegi

Orijinal ismi The Beliefs about Substance Use (BSU) scale olan 6lgek iki psikiyatrist
aracihgr ile Turkce’ye cevrilmistir. Olgek icerisinde yer alan maddelerin anlamlarinin
farklilasip farklilasmadigini tayin etmek maksadiyla oOlgegin Turkce yorumu yeniden
Ingilizceye ¢evrilmistir. Yapilan 6n calismalar ile birlikte hastalara uygulanan 6lcek Ustiinde
gerekli duzeltmeler yapildiktan sonra arastirmalar i¢in hazir hale getirilmistir. Yapilan
gecerlik ¢alismasinda Madde Kullanimu ile ilgili Inanglar Olgegi’nin ortalama puanlari, alkol
bagimlis1 olan kisilerde, saglikli kontrol grubuna ve sosyal alkol kullanicisi olan gruba oranla
anlamli derecede ylksek oldugu goriilmiistiir. Olgegin maddelerinin toplam korelasyon
katsayilar1 ise .33 ve .69 araliginda degismektedir. Cronbach Alfa degeri ise alkol bagimlilari
icin .91 olarak tespit edilmistir. Olgekte yiksek puanlarin alinmasi kisilerin madde
kullanimina ait uyumsuz inanglarin bulundugunu gdstermektedir. 7’li likert tipi olan ve 20

maddeden olusan 6l¢ekten alinabilecek en diisiik puan 20 olup en yiiksek ise 140 puandir.
4.4, Islem siras: ve Istatistiki Analizler

Hatay bolgesinde ikamet eden, yapilan ¢alismaya katilmay: kabul eden yas araligi 18-
60 olan sigara kullanmay1 birakmis ve hala sigara kullanmaya devam eden bireyler ile yiz
yuze gorisiilerek oOncelikle arastirma hakkinda ve arastirmanin amaci ile ilgili kisa bir
aciklama yapilmis ve katilmcilarin yapilan c¢alisma hakkindaki sorulart dinlenip
cevaplanmigtir. Sonrasinda, katilimcilara, aragtirmaci tarafindan Onceden belirlenmis olan
kamu spotlar izletilmis olup ardindan anketin doldurulmasi istenmis katilimcilara ilk olarak
spotlar izletilmis ardindan kamu spotu akut anketi verilerek anlik 6lglim yapilmistir. Ertesi
glin ise ayn1 katilimcilara sigara ile ilgili inang ve tutumlarimi 6lgmek lzere kamu spotu tutum
anketi ve sigara ile ilgili inanglar o6lgegi verilmis ve c¢alisma icin gerekli olan veriler
toplanmustir. Gereken durumlarda arastirmaci tarafindan katilimecilara ilave agiklamalar
yapilmustir. Sigara kullanan katilimcilarin hepsi anketi ¢ozerken sigara igme davranisinda
bulunduklar arastirmaci tarafindan gdzlemlenmistir. Olgeklerin uygulanmas: toplamda 7-15
dakika arasinda stirmiistiir. Arastirma verileri ise Hatay ilinde Kasim 2018- Aralik 2018
tarihleri arasinda toplanmis olup arastirma esnasinda etik ilkeler dogrultusunda hareket

edilmistir.
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Bu caligma igerisinde toplanan tim verilerin analizi SPSS 25 paket programi ile
yapilmistir. Calismada sosyodemografik 6zelliklerin analizleri incelendikten sonra ¢alismada
normallik analizine bakilmis olup basiklik ve c¢arpiklik degerleri hesaplanmistir. Calismanin
temel problemi olan degiskenler arasindaki iliskinin incelenmesi igin Olceklerden alinan

toplam puanlar arasindaki iliskiye Pearson korelasyon analizi ile bakilmistir.
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BESINCi BOLUM
BULGULAR

Arastirmada bagimsiz ve bagimli degiskenler arasindaki iliskilerin istatistiksel
acidan incelenebilmesi icin sigara igme durumu, ailesinde sigara kullanim durumu, sigarayi
birakmis ise ka¢ yil kullandigi, sigaraya baslama yasi, kamu spot tutum olgegi, spot akut
Olglimi, sigara kullanmayla ilgili inang 6lgegi puanlart arasinda korelasyon analizi
uygulanmistir. Anket formunda kullanilan medeni durum, yas, ailenizle en uzun
yasadiginiz yer, egitim dizeyi gibi demografik maddeler analize etki etmeyecegi

diistiniildiigiinden dahil edilmemistir.
5.1. Sosyodemografik Ozellikler

Katilimcilarin sosyodemografik 6zelliklerine iliskin betimsel istatistikler asagida

verilmistir.
5.1.1. Katihmcilarimn Cinsiyet Dagilim

Arastirmaya katilanlarin  114°((%54,8) kadin, 94’(1(%45,2) erkek bireylerden

olusmaktadir.

Tablo 1. Katilimcilarin Cinsiyetlerine Gore Dagilimi

Sikhik % (YUzde)
Kadin 114 54,8
Erkek 94 45,2
Toplam 208 100,0

5.1.2. Katihmeilarin Yas Dagihimu

Aragtirmaya katilan bireyler 60’1 (%28,8) 18-30, 118’i(%56,2) 31-49, 30’u(%14,5)

yas araliklarindan olusmaktadir.
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Tablo 2. Katilmcilarin Yaslarina Gore Dagilimi

Sikhik % (Yizde)
18-30 yas arah@ 60 28,8
31-49 yas arahig: 118 56,7
50-60 yas arahig 30 14,5
Toplam 208 100,0

5.1.3. Katilimeilarmm Medeni Durum Dagihinm

Aragtirmaya katilanlarm 81’1 (%38,9) bekar, 127°i (%61,1) evli bireylerden

olusmaktadir.
Tablo 3. Katilimcilarin Medeni Durumlarina Gore Dagilimi
Sikhik % (YUzde)
Bekar 81 38,9
Evli 127 61,1
Toplam 208 100,0

5.1.4. Katihmcilarm Ailesi ile En Uzun Yasadig Yer Dagilim

Aragtirmaya katilan bireylerin 7’si (%3,4) kody, 6’s1(%2,9) kasaba, 86’s1(%86,5) schir,
15’1 (%7,2) biiyiiksehirde yasamis insanlardan olusmaktadir.

Tablo 4. Katilimcilarin Ailesi ile En Uzun Yasadigi Yere Gore Dagilimi

Sikhik % (Yuzde)
Koy 7 3,4
Kasaba 6 2,9
Sehir 180 86,5
Biiyiiksehir 15 7,2
Toplam 208 100,0

5.1.5. Katimcilarin Gelir Dagilimu
Aragtirmaya katilan bireylerin 89’u (%42,8) 1600 lira, 44’i(%21,2) 3000 lira,

34’0(%16,3) 4000 lira, 41’1 (%19,7) 5000 lira ve Uzeri gelir sahibi olan bireylerden

olusmaktadir.
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Tablo 5. Katilimcilarin Gelirlerine Gore Dagilimi

Sikhik % (YUzde)
1600 lira 89 42,8
3000 lira 44 21,2
4000 lira 34 16,3
5000+ lira 41 19,7
Toplam 208 100,0

5.1.6. Katihmcilarin Egitim Durumlarina GOre Dagilim

Arastirmaya katilan bireylerin  22’si  (%10,6) ilkogretim, 4871(%23,1) lise,
126’s1(%60,6) Universite, 12’si (%5,8) yuksek lisans egitimini tamamlamis bireylerden

olusmaktadir.
Tablo 6. Katilimcilarin Egitim Durumlarina Gore Dagilimi
Sikhik % ('YUzde)

Ikégretim 22 10,6

Lise 48 23,1

Universite 126 60,6

Yuksek lisans 12 58
Toplam 208 100,0

5.1.7. Katimeilarin Sigara icme Durumlarina Gore Dagilim

Arastirmaya katilanlarin sigara igme durumuna 154°(%74) evet, 54’i(%26) hayir

diyen bireylerden olusmaktadir.

Tablo 7. Katilimcilarin Sigara igme Durumlarina Gére Dagilinu

Sikhik % ('YUzde)
Evet 154 74,0
Hayir 54 26,0
Toplam 208 100,0

5.1.8. Sigara Kullanmay1 Birakan Katihmcilarin Sigarayr Kag Yil

Kullandiklarina Gore Dagilinm

Aragtirmaya katilan bireylerin 5’ (%9,26) 1 yil, 1’1(%1,85) 2 yil, 3’(%5,55) 3 yil,
2’si (%3,7) 4 yil, 6’s1 (%11,12) 5 yil 6’s1 (%11,12) 6 yil, 3’0 (%5,55) 8 yil, 1’i (%1,85) 9 yil,

27’si (%50) 10 yil ve Uzeri yil sigara kullanim gegmisine sahip olan bireylerden olusmaktadir.
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Tablo 8. Katilimcilarin Sigarayr Kag¢ Y1l Kullandiklarina Gore Dagilimi

Sikhik % (Yizde)
1yl 5 9,26
2yl 1 1,85
3yl 3 5,55
4 yil 2 3,7
Syl 6 11,12
6 yil 6 11,12
8 yil 3 5,55
9 yil 1 1,85
10+ yil 27 50
Toplam 54 100,0

5.1.9. Katihmcilarin Sigaraya Baslama Yaslarina Gore Dagilinm

Aragtirmaya katilanlarin sigara baslama yasina 76’s1 (%36,5) 18 alti (¢ocuk yas)
132’si (%63,5) 18 ve Uzeri olan bireylerden olusmaktadir.

Tablo 9. Katilimcilarin Sigaraya Baslama Yaslarina Gore Dagilimi

Sikhik % (YUzde)
18 alt1 76 36,5
18 ve Uzeri 132 63,5
Toplam 208 100,0

5.1.10. Katilimcilarin Ailesinde Sigara Kullammmina Gore Dagilim

Arastirmaya katilan bireylerin ailesinde sigara kullanimi sorusuna 63’0 (%30,3) 1
kisi, 227si(%10,6) 2 kisi, 17°si(%8,2) 3 kisi, 9'u (%4,3) 4 kisi, 5'i (%2,4) 5 kisi, 5’i (%2,4) 6
kisi, 1’1 (%0,5) 7 kisi, 1’1 (%0,5) 8 kisi, 85’1 (%40,9) hi¢ sigara kullanim1 olmayan seklinde

cevap veren bireylerden olugsmaktadir.
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Tablo 10. Katilimcilarin Ailesinde Sigara Kullanimina Gore Dagilimi

Sikhik % (YUzde)

Hic¢ kullanmayan 85 40,9
1 Kisi 63 30,3
2 Kisi 22 10,6
3 kisi 17 8,2
4 Kisi 9 4,3
5 Kisi 5 2,4
6 Kisi 5 2,4
7 Kisi 1 5
8 Kisi 1 5

Toplam 208 100,0

5.2. Guvenirlik Analizleri

Arastirmada kullanilan biitin maddelerin Cronbach Alpha degeri .917 olarak

bulunmustur.

Tablo 11. Arastirmada Kullanilan Olgeklerin Glvenirlik Katsayilar:

Olcekler Guvenirlik katsayisi
Kamu Spotu Tutumu Olgegi .908
Kamu Spotu Akut Olgiimii .836
Sigara Kullanma istegiyle Ilgili Inanc¢ Ol¢egi 958

5.3. Normallik Analizleri
Arastirmada uygulanan oOlgeklerin alt Olgek dagiliminin basiklik ve  carpiklik
katsayilari hesaplanmigtir. Dagilimlara bakildiginda, basiklik ve ¢arpiklik katsayilar1 -1 ile

+1 araliginda olmakla birlikte dagilimlar normal olarak degerlendirebilmektedir.

Tablo 12. Arastirmada Kullanilan Olgeklerin Carpiklik ve Basiklik Katsayilar

Carpikhk Basiklik
Kamu Spotu Tutum Ol¢egi ,456 ,169 -,407 ,336
Sigara Kullanma istegiyle il_gili inang: (")lg:egi ,926 ,169 , 113 ,336
Kamu Spotu Akut Ol¢iimi -,453 ,169 -, 725 ,336
5.4. Korelasyon Analizleri
Sigara kullanan bireylerin sigaray1 kullanma tutumlar1 ve kamu
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spotlarinin etkileyiciligi arasindaki iliskiye bakilmis olup sonuclar Tablo 13’te gosterilmistir.

Tablo 13. Pearson Korelasyon Analizleri

KSAO SKiiiO
Puam Puam
Sigara kullanan bireylerin sigarayr kullanma tutumlari ve kamu KST Puam 400** 245**
spotu tutum olcegi arasindaki iliski ' '
Sigara kullanmay1 birakms olan bireylerin sigarayr birakma
tutumlar1 ve kamu spotu tutum élcegi arasindaki iliski KST Puam ,549** -,004
Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayan bireylerin sigara kullanma
tutumlari ve kamu spotu tutum oél¢egi arasindaki iliski KST Puam ,512** ,187
Sigara kullanmaya baslama yas1 18 ve Ustii olan bireylerin sigara
kullanma tutumlari ile kamu spotu tutum él¢egi arasindaki iliski KST Puam ,324** ,281**
Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayip sigara kullanmay1 birakan
bireylerin sigaray1 birakma tutumlari ve kamu spotu tutum élcegi KST Puam ,697** -,446
arasindaki iliski
Sigara kullanmaya baslama yags1 18 ve Usti olup sigara kullanmayi
birakan bireylerin sigaray1 birakma tutumlari ve kamu spotu tutum KST Puam ,511** ,098
olcegi arasindaki iliski
Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullammmi olmayan bireylerin
sigara kullanma tutumlari ve kamu spotu tutum él¢egi arasindaki KST Puam ,334** ,076
iligki
Sigara kullanmay1 birakan ve ailesinde sigara kullanimi olmayan
bireylerin sigarayr birakma tutumlari ve kamu spotu tutum élcegi KST Puam ,426* ,119
arasindaki iliski
Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullammmu olan bireylerin
sigara kullanma tutumlar: ve kamu spotu tutum élcegi arasindaki KST Puam ,438** ,297**
iliski
Sigara kullanmayan ve ailesinde sigara kullanimu olan bireylerin
sigaray1 birakma tutumlari ve kamu spotu tutum élcegi arasindaki KST Puam ,527** -,299

iliski

*p<.05, **p<.01

Sigara kullanan 154 bireyin kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6lgim

puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli (r=.400, p<.01) bir iliski

bulunmustur. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigara kullanma istegiyle ilgili inan¢ olgegi

puanlari arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli (r=.245, p<.01) bir iliski oldugu

saptanmistir.

Sigara kullanmay1 birakmis 54 bireyin kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu

42



akut Olclm puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli (r=.549, p<.01) bir
iligki bulunmustur. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigarayr kullanma istegiyle ilgili inanc
Ol¢egi puanlart arasinda (r=-.004, p>.05) istatistiksel agidan anlamli bir  iliski

bulunamamastir.

Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayan 63 bireyin kamu spotlar1 tutum puanlari ve
kamu spotu akut 6lglim puanlar1 arasinda istatistiksel ac¢idan pozitif yonde anlamli (r=.512,
p<.01) bir iliski oldugu saptanmistir.. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigara kullanma
istegiyle ilgili inan¢ 6l¢egi puanlart arasinda (r=.187, p>.05)istatistiksel agidan anlamli bir

iliski bulunamamustir.

Sigara kullanmaya baslama yas1 18 ve st olan 91 bireyin kamu spotlar1 tutum
puanlart ve kamu spotu akut Ol¢iim puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde
anlaml (r=.324, p<.01) bir iliski oldugu saptanmuistir. Kamu spotlar1 tutum puanlari ve sigara
kullanma istegiyle ilgili inan¢ Olgegi puanlari arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde

anlaml (r=.281, p<.01) bir iliski vardir.

Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayip sigara kullanmay1 birakan 13 bireyin kamu
spotlart tutum puanlart ve kamu spotu akut 6lgim puanlar1 arasinda istatistiksel agidan
pozitif yonde anlamli (r=.697, p<.01) bir iligki bulunmustur. Kamu spotlari tutum puanlar1 ve
sigara kullanma istegiyle ilgili inan¢ olgegi puanlari arasinda (r=-.446, p>.05)istatistiksel

acidan anlamli bir iliski saptanmamustir.

Sigara kullanmaya baslama yasi 18 ve Ustl olup sigara kullanmayi birakan 41 bireyin
kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6lcim puanlari arasinda istatistiksel agidan
pozitif yonde anlaml (r=.511, p<.01) bir iliski vardir. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigara
kullanma istegiyle ilgili inan¢ 6l¢egi puanlari arasinda (r=.098, p>.05)istatistiksel agidan

anlaml iliski bulunamamuistir.

Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullanimi1 olmayan 63 bireyin kamu spotlar1 tutum
puanlart ve kamu spotu akut Ol¢clim puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde
anlamli (r=.334, p>.05) iliski oldugu saptanmistir. Kamu spotlar1 tutum puanlari ve sigarayi
kullanma istegiyle ilgili inan¢ 0&lgegi puanlari arasinda (r=.076, p>.05)istatistiksel agidan

anlaml1 bir iliski bulunamamustir.

Sigara kullanmay1 birakan ve ailesinde sigara kullanimi olmayan 22 bireyin kamu

43



spotlart tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6l¢im puanlar arasinda istatistiksel agidan
(r=.426, p<.05) anlamli bir iliski bulunmustur. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigarayi
kullanma istegiyle ilgili inan¢ 6l¢egi puanlari arasinda (r=.119, p>.05)istatistiksel agidan

anlamli bir iligki bulunamamastir.

Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullanimi olan 91 bireyin kamu spotlar1 tutum
puanlart ve kamu spotu akut Ol¢ciim puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde
anlamli (r=.438, p<.01) bir iliski bulunmustur. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve Sigara
kullanma istegiyle ilgili inang olgegi puanlari arasinda istatistiksel agidan negatif yonde

anlaml (r=.-297, p<.01) bir iligski bulunmustur.

Sigara kullanmayan ve ailesinde sigara kullanimi olan 31 bireyin kamu spotlar1 tutum
puanlar1 ve kamu spotu akut 6lcim puanlari arasinda istatistiksel ag¢idan pozitif yoénde
anlaml (r=.527, p<.01) bir iliski bulunmustur. Kamu spotlari tutum puanlari ve sigara
kullanma istegiyle ilgili inang Glgegi puanlari arasinda (r=-.299, p>.05)istatistiksel acidan

anlaml bir iligki saptanmamustir.
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ALTINCI BOLUM
TARTISMA

Sigara kullanan bireylerin kamu spotlar1 tutum puanlari ve kamu spotu akut olgim
puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu saptanmistir. Bu
alanda yapilan c¢aligmalar incelendiginde sigara kullanan bireylerin kamu spotundan daha az
oranda etkilendigi ortaya konmustur (Akova, 2017). Bu g¢alismanin analiz sonuglari ise
literaturu destekler niteliktedir. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigara kullanma istegi ile
ilgili inan¢ olgegi puanlart arasinda pozitif yonde bir iliski oldugu saptanmustir. Sigara
kullanma istegi ile ilgili inan¢ Glgegi puanlar1 ve kamu spotu akut 6lglim puanlari arasinda
anlamli bir iligki saptanamamistir. Bu ¢alismanin analiz sonuglarina goére sigara kullanan
bireylerde kamu spotlarinin kisiler tzerinde sigaray1 birakmaya yonelik beklenen dizeyde

etkiyi yapmadigi saptanmustir.

Sigara kullanmay1 birakmis olan bireylerin kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu
spotu akut 6lglim puanlart arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu
saptanmistir. Yapilan ¢aligmalarda sigara kullanmay1 birakmis olan bireylerin sigara kullanan
bireylere oranla kamu spotlarindan daha fazla etkilendigi goriilmiistiir (Akova, 2017). Bu
¢alismanin analiz sonuglarina bakildiginda ¢alismanin diger ¢alismalarin sonuglari ile uyumlu
oldugu goriilmistiir. Kamu spotu tutum puanlart ve sigarayr kullanma istegi ile ilgili inang
Olgegi puanlart arasinda anlamli bir iligki saptanmamistir. Bu alanda yapilan baska bir
calismada spotlarin sigarayr birakma (Uzerinde herhangi bir etkisinin olmadigin
gostermektedir (Gullili ve Turk, 2015). Bu galismamin analiz sonuglarina gbre kamu

spotlarinin bireylerin sigara kullanim istegini etkilemedigi sonucuna ulasilmistir.

Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayan bireylerin kamu spotu tutum puanlarn ve
kamu spotu akut 6lcim puanlar1 arasinda istatistiksel agidan pozitif yonde anlamli bir iliski
vardir. Calismanin analiz sonuglarina gore ¢ocuk yasta sigara kullanmaya baslayan bireylerin
sigaraya karst tutumlarinin degismesinde kamu spotlarinin etkili oldugu saptanmistir. Kamu
spotlart tutum puanlart ve sigara kullanma istegiyle ilgili inan¢ dlcegi puanlart arasinda
arasinda anlamli bir iliski saptanmamustir. Bu alanda yapilan arastirmalarda ¢ocuk yasta
sigara kullanma baslayan bireylerin sigaray1 birakmalarinin oldukg¢a zor oldugunu gostermistir

(Hamzacebi ve ark., 2008). Bu ¢alismanin analiz sonuglari ise literattirii destekler niteliktedir.

Sigara kullanmaya baslama yas1 18 ve Usti olan bireylerin kamu spotlart tutum
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puanlart ve kamu spotu akut 6l¢lim puanlart arasinda istatistiksel acidan pozitif yonde bir
iliskinin oldugu saptanmistir. Bu alanda yapilan c¢alismalarda bireylerin sigara Kkarsi
tutumlarinda kamu spotlarinin etkili oldugu ortaya konmustur (Oral, 2016). Bu ¢alismanin

analiz sonuglart ise literatlr( destekler niteliktedir.

Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayip sigara kullanmayi birakan bireylerin kamu
spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6l¢iim puanlar arasinda istatistiksel agidan pozitif
yonde kuvvetli bir iliskinin oldugu saptanmistir. Arastirmanin analiz sonuglarina gore gocuk
yasta sigara kullanmaya baslayip sigara kullanmay1 birakan bireylerin spotlardan etkilendigi
sonucuna ulasilmistir. Kamu spotlar1 tutum puanlart ve sigara kullanma istegi ile ilgili
inanglar dlgegi arasinda anlamli bir iliskinin olmadigi saptanmistir. Kamu spotlar1 bireylerin

sigara ile ilgili inanglarini etkilememistir.

Sigara kullanmaya basglama yas1 18 ve Ustl olup sigara kullanmayi birakan bireylerin
kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6lgim puanlan arasinda istatistiksel agidan
pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu saptanmustir. Yapilan ¢alismalarda kamu spotlarinin
bireylerin sigaray1 azaltma/birakma Uzerinde bir etkisinin olmadigin1 gostermistir (Gullali ve
Tirk, 2015). Bu ¢alismada yapilan analiz sonucu literatirt destekler nitelikte olup bireylerin
kamu spotlarma karst olan tutumlari sigara i¢me istegi ile ilgili inanclarimi etkilemedigi

sonucuna ulasilmustr.

Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullanim1 olmayan bireylerin kamu spotlar1 tutum
puanlart ve kamu spotu akut Olcim puanlari arasinda pozitif yonde anlamli bir iligki
saptanmigtir. Bireylerin sigara karst tutumlarmin degismesinde spotlarin etkili oldugu
saptanmistir. Kamu spotlar1 tutum puanlar1 ve sigara kullanma istegi ile ilgili inan¢ o6lgegi
puanlari arasinda anlamlt bir iligki saptanamamistir. Analiz sonuglarina gére kamu spotlarini

bireylerin sigara kullanma istegini etkilemedigi saptanmistir.

Sigara kullanmayi birakan ve ailesinde sigara kullanimi olmayan bireylerin kamu
spotlar1 tutum puanlar1 ve kamu spotu akut 6lgim puanlari arasinda istatistiksel agidan
anlamli bir iligki saptanmistir. Kamu spotu tutum puanlari ve sigarayr kullanma istegi ile
ilgili inanglar arasinda anlamli bir iliski saptanmamigtir. Bireylerin spotlardan etkilendigi
fakat bu etkinin bireyin sigara kullanma istegi ile ilgili inancina yansimadigi varsayimi
yapilabilir. Kamu spotlar1 tutum puanlart ve sigara igme akut 6l¢iim puanlari arasinda anlamli

bir iliski saptanamamastir.
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Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin kamu spotlar1 tutum
puanlar1 ve kamu spotu akut 6lcim puanlar1 arasinda pozitif yonde anlamli bir iliski oldugu
saptanmustir. Spotlardan etkilendigini gostermistir. Olgiimii yapilan bir baska analizde ise
kamu spotlar tutum puanlar ve sigara kullanma istegiyle ilgili inan¢ 6lgegi puanlart arasinda
istatistiksel acidan negatif yonde anlamli bir iliski saptanmistir. Sigara ile ilgili yapilan
arastirmalarda ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin sigara kullanma olasiliginin daha
yuksek oldugu goriilmiistiir (Caliskan, 2015). Analiz sonuglarina go6re ailesinde sigara

kullanan bireylerin sigara bagimliliginin yliksek oldugunu géstermistir.

Sigara kullanmayan ve ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin kamu spotlar1 tutum
puanlar1 ve kamu spotu akut 6lciim puanlar1 arasinda istatistiksel a¢idan pozitif yonde anlaml
bir iliski oldugu saptanmistir. Yapilan ¢calismalarda sigara kullanmayan fakat ailesinde sigara
kullanan bireylerin ilerleyen donemlerde sigaraya baslamayi diistindiiklerini ortaya koymustur
(Hamzacgebi ve ark., 2008). Bu calismada da literatlrti destekler niteliktedir. Kamu spotlart
tutum puanlar ve sigara kullanma istegi ile ilgili inan¢ 6lgegi puanlari arasinda anlamli bir

iliski saptanmamustir.
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YEDINCi BOLUM
SONUC VE ONERILER

Gelismis Ulkelerde sigara tluketimi hizla azalmaya devam ederken gelismemis
Ulkelerde ise durum tam tersidir ve kullanimi1 giin gectikce artmaktadir. Sigara en yaygin
gorilen bagimlilik ¢esitlerinden bir tanesi olmakla birlikte Onlenebilen 6lim nedenleri
arasinda yer almaktadir. Sigara kullanim yasinin diismesi ile beraber sigara tim dinya icin
ortak bir sorun teskil etmeye baslamis ve dinyada sigara kullanimin azaltilmasi igin birgok
onlemler alinmistir. Televizyonlarda giiniin belli saatlerinde her giin yayinlanan kamu spotlari
da bu o6nlemlerden bir tanesidir. Kamu spotlart bireylerde tutum ve davranisi degistirmeyi

amaglayan kisa filmlerden olusmaktadir.

Bu calismada sigara kullanan ve sigara kullanmay1 birakmig olan bireylerin sigaraya
kars1 tutumlarinin degismesinde kamu spotlarinin etkisini incelenmistir. Bu ¢alismanin
sonuglar1 ise arastirmaya katilmay1 kabul eden 208 kisi ile sinirlidir. Arastirmaya katilmay1
kabul eden katilimcilarin 154’0 sigara kullanan 54’0 ise sigara kullanmayir birakmig

olan bireylerden olusmaktadir. Anketi yanlis ¢dzen 13 kisi ise arastirmaya dahil edilmemistir.

Arastirma sonuglarina gore; sigara kullanan bireylerde kamu spotlarinin kisiler
Uzerinde sigaray1 birakmaya yonelik beklenen diizeyde etkiyi yapmadigi saptanmistir. Sigara
kullanmayr birakmis bireylerde kamu spotlarmin kisiler Uzerinde yeniden sigaraya

baglamay1 azaltici etkisi oldugu saptanmustir.

Sigara kullanmaya baslama yas1 18 ve st olan bireylerin, cocuk yasta sigara

kullanmaya baslayan bireylere gore daha bagimli oldugu saptanmuistir.

Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayip daha sonra sigara kullanmayi birakan
bireylerin, sigara kullanan bireylere gbore kamu spotlarindan daha fazla etkilendigi
saptanmigtir. Cocuk yasta sigara kullanmaya baslayan ve sonrasinda sigara kullanmayi
birakan bireylerin, 18 yas sonrasi sigara kullanmaya baslayip birakan bireylere gore sigara

kullanmay1 reddetme istegi daha yiiksek oldugu saptanmustir.

Sigara kullanmayr birakmis fakat ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin

ilerleyen senelerde sigara kullanmay1 diisiindiikleri saptanmustir.

Sigara kullanan ve ailesinde sigara kullanimi olan bireylerin sigara bagimliliginin
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yuksek derecede oldugu saptanmustir.

Bu c¢alismada televizyonlarda yaymlanan kamu spotlarinin sigara kullanan ve sigara
kullanmay1 birakmis olan bireylerin sigaraya karsi tutumlarinin degismesinde spotlarin
etkileyiciliginin ne denli oldugu degerlendirilmeye ¢alisilmistir. Sigara ile ilgili yayinlanan
kamu spotlarinda korku unsurunun kullanilmas: ve gercek yasamdan kesitler sunmasiyla
birlikte istenen etkinin meydana gelmesi amaglanmistir. Yapilan ¢alismada son zamanlarda
yayinlanan kamu spotlarinin akilda kaliciliginin daha fazla oldugu gézlemlenmistir. Spotlarin
sigarayl azaltmalari konusunda bireyleri uyarici nitelikte oldugu fakat bireyleri sigarayi
biraktirma konusunda ise ne yazik ki etkili olamadigi agiktir. Arastirmaya katilan katilimcilar,
yeni spot ilk yayinlandiginda dikkatle izlediklerini fakat spotlarin giin igerisinde sik
yayinlanmasi ve ayni spotlart pek ¢ok kez izlemeleri sebebiyle spot izleyicinin karsisina
ciktigi zamanlarda gidip bir sigara yakma istegi, kanal degistirme, spotlardaki cumleleri
tekrarlama gibi davranislarda bulunduklarini s6zli olarak ifade etmislerdir. Yapilan spotlarin
saglik ve iletisim alaninda g¢alisan uzmanlar ile birlikte ortak hareket edilerek yapilmasi
spotlarin farkindaligini arttiracagi gibi bireylerin spotlar hakkindaki olumsuz diisiincelerinin
de degismesi agisindan faydali olacagi g6z Oninde bulundurulmalidir. Yapilan spotlarda
sigara kullanmayr birakmig bireyler icin ise aile ve arkadas etkisinin sigaraya tekrar
baslamada etkili oldugunun vurgulanmasi yeniden sigara kullanimini 6nlemek agisindan

faydal1 olacaktir.

Ayrica yapilan spotlar ile ilgili geri donltler alinarak spotlarin alinan donutlere gore
sekillenmesi spotlarin istenen amaca ulagsmasi igin yarar saglamakla birlikte spotlarin uzun
sire zarfinda ekranda kalmasi spotlarin bireyler Uzerindeki etkileyiciligini azalttigini
gostermektedir. Bu durumda Spotlarin ekranlarda daha kisa siire kalmasi1 ve daha fazla spot
yapilip spotlarin yenilenerek farkli spotlarin ekranda gosterilmesinin spotlarin etkileyiciligini
arttiracagi diisiiniilmektedir. Bu alanda ¢calisma yapmak isteyen arastirmacilar igin ¢aligmanin,
daha genis bir 6rneklem Uzerinde uygulanmasi, 18 yasinin Uzerinde tim yas gruplarinin dahil

edilmesi ve genis bir zaman dilimi igerisinde yapilmasi literatiire katki saglayacaktir.
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EKLER

EK 1. Veri Toplama Araglari

ANKET FORMU

Bu c¢alisma, Hasan Kalyoncu Universitesi, Sosyal Bilimler Enstitus,
Psikoloji Ana Bilim Dali'nda vyuritilen, *Sigara Kullanan Ve Sigara
Kullanmayr Birakms Bireylerin Sigaraya Karst Tutumlarinin Degismesinde
Kamu Spotlarnin  Etkisi”  isimli  Yiksek Lisans tezi kapsaminda
gerceklestirilmektedir. Asagida yer alan sorular, televizyonda yayinlanan kamu
spotlarinin hedef kitle Uzerindeki etki dlzeyini ortaya koymayr amaglamaktadir.
Vereceginiz yanitlarin samimiyeti arastirmanin  dogru sonuclara ulagmasi ve
gegerliligi agisindan blyuk ©6nem arz etmektedir. Katkimz ve katilimimiz igin

tesekkiir ederim.
Gamze Samyeli CANPOLAT
Hasan Kalyoncu Universitesi
Sosyal Bilimler Enstitusi
Psikoloji Ana Bilim Dali

1. Cinsiyetiniz: KADIN () ERKEK ()
2. Medeni durumunuz BEKAR () EVLI ()
3. Yasmz 18-30 () 31-49 () 50-60 ()
4. Ailenizle en uzun sire yasadiginiz yer:
KOY () KASABA() SEHIR () BUYUKSEHIR ()

5. Gelir duzeyiniz (Miktar):
6. Egitim diizeyiniz:

ILKOGRETIM () LIiSE () UNIVERSITE ()  YUKSEK LISANS ()
7. Sigara iciyor musunuz? EVET () HAYIR ()
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Suanda izlediginiz kamu spotu ile ilgili asagida vyer
alan yargiara iliskin diisiincenizi ilgili kutucugu
isaretleyerek |Utfen belirtiniz.

1. Izledigim kamu spotundan etkilendim.

2. Izledigim kamu spotu gercekgiydi.

3. Izledigim kamu spotu bilgilendirici degildi.

4. Izledigim kamu spotu beni diisiindiirdii.

5. Izledigim kamu spotu dikkat cekici degildi.

6. Izledigim kamu spotu farkindaligimi artird.

Televizyonda yaymlanan kamu spotlari ile ilgili asagida yer
alan yargilara iliskin diisiincenizi ilgili kutucugu
isaretleyerek IUtfen belirtiniz.

1.Televizyon izledigim i¢in dikkatimi gekiyor.

2. Toplumsal farkindalik olusturuyor.

3.Saghgin gelistirilmesine ya da yagsam tarz1 degisimine

4. Saglikla ilgili dGnemli bilgiler veriyor.

5.Saglikla ilgili kamu spotlarini inandirict buluyorum.

6.Eglenceli iceriklere yer veriliyor.

7.Sikict bir Uslupla hazirlaniyor.

8. Oldukca degerli bilgilere yer veriliyor.

9.Saglikl1 yasam agisindan yararlilar.

10. Toplumu dogru yonlendiriyorlar.

11. Yapilmasina gerek yok.

12.izleyenler kotii aliskanliklarindan kurtulabilirler.

13.Toplum saglhig1 igin oldukca 6nemli islevleri var.

14.Amaglar1 sadece saglik bilgisi saglamaktir.

15.Kamusal bir hizmet yerine getiriliyor.

16.Yasam kalitesinin artirilmasina katkida bulunuyorlar

17.Saglikla ilgili mesajlar verilirken uyarici ve dikkat cekicidir.

18.Korku ve kaygi olusturan ifadeler kullaniliyor.

19.Konu abartiliyor.

20.Bilgilendirici ve agiklayici ifadelere yer veriliyor.

21.Spotlarda konusanlarin yasadiklar1 ve yasam tarzi
toplumsal yagama uygundur.

22.Bu kamu spotlar1 sayesinde sagliga zararli bazi
aliskanliklarimi biraktim.
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Sigara Kullanma Istegiyle ilgili inanglar

Asagida sigara kullanma istegiyle ilgili bazi inanclar ve diisiinceler siralanmigtir. Her
birini dikkatlice okuyarak yan tarafina size ne kadar uydugunu rakamla belirtiniz.
Puanlarken asagida belirtilen rakamlar: kullanin.

1 2 3 4 5 6 7
Tamamiyla Cok Biraz Karsi Ortada Biraz dogru Cok dogru Tamamiyla dogru
Karsi Karsi

[1: Tamamiyla yanhs/ hig katilmiyorum; 2: Cogunlukla katilmiyorum/yanlis buluyorum; 3: Biraz
karstyim/katilmiyorum; 4: Fikrim yok/ ne dogru ne de yanlis, ortadayim 5: Biraz katiliyorum/dogru
buluyorum; 6: Oldukga katiliyorum/dogru buluyorum; 7: Tamamiyla dogru/ tam olarak ayni gérusteyim.]

1. Sigara bulamadigimda icme istegi bedensel bir tepki, bu nedenle bu istekle ilgili

elimden bir sey gelmez

2. Sigara bulamadigimda icme istegimi gidermezsem bu istek daha da artar

3. Sigara bulamadigimda icme istegi insani gildirtabilir

4. Sigarayi asiri igme istegi ylziinden kullaniyorum

5 Her zaman sigara icme istegi duyarim

6. _ Sigara icme istegimi kontrol edemiyorum

7. Bir kez sigarayl aramaya baslayinca hareketlerimi kontrol edemez hale geliyorum

8. _ Yasamim boyunca hep sigara icme istegini duyacagim

9. _ Sigara bulamadigimda olan bedensel sikintilara dayanamiyorum

10. _ Sigarayl bulamadigimda asiri istek, sigara kullanmamin cezasidir

11. Sigarayi kullanmayan, onu bulamadigimda icmek istemenin nasil bir sey oldugunu
bilemez (bu nedenle benim bu istege direnmemi bekleyemezsiniz)

12. Sigaray! isterken aklima gelen distinceler ve hayaller benim kontrolim disinda

13. _ Sigara bulamadigimda igme istegi beni ¢ok sinirli yapiyor

14. Asla sigarayi birakmaya hazir olamayacagim

15. _ Yasamimin geri kalaninda da sigaraya asiri istegim siireceginden kullanmayi

strdirebilirim

16. _ Sigarayi aradigim zamanlar hig bir sey yapamiyorum

17. _ Ya sigara kullaniyorum, ya da sigara ariyorum, bunun disinda bir yasamim yok

18. Sigarayl almadigimda icme istegi ortaya ¢iktiginda ve yogunlastiginda bu istekle bas
etmenin tek yolu igmektir

19. _ Sigarayl bulamadigimda igme istegiyle bas etmek igin hap kullanabilir

20. _ Sigarayl alma istegim benim irademin karsi koyabileceginden giclidir
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