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Ozet

Amacg: Pick Klop oyununun Tiirk¢e uyarlamasini yapmak, Pick Klop oyunu
ve Degisim Agamalar1 Modeline goére dizenlenmis egitiminin addlesanlarin

nikotin bagimlilig1 tizerine etkisini incelemektir.

Yontem: Pick Klop oyununun Tirkgeye uyarlanmasi1 yoniiyle metodolojik,
Pick Klop oyunu ve Degisim Asamalari Modeline goére diizenlenmis egitimin
nikotin bagimlilig1 tizerine etkisinin belirlemesi yoniiyle randomize deneysel
tasarimda yurutilmuistir. Calismanin evrenini 2018-2019 egitim 6gretim yilinda
Odunpazar1 Mustafa Kemal Atatirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi’'nde
o0grenim goren ve ginde en az bir sigara igen 6grenciler olusturmustur (n=103).
Arastirmada oyun (n=26), oyuntegitim (n=26), egitim (n=25), kontrol (n=26)
grubu olmak tizere dort grup bulunmaktadir. Veri toplama araclar1 Fagerstrom
Nikotin Bagimllik Olgegi, Degisim Asamalari Tanilama Formu, Davranis
Degistirme Siire¢ Olcegi, Oz Etkililik Olgegi, Karar Alma Olgegidir.

Bulgular: Pick Klop oyununun Kapsam Gegerlilik Indeksi 0,99’dur. Egitim
grubunda bulunan adélesanlarin Karar Alma Olgegi “Sosyallesmeye Katki” alt
boyutunda, hem oyun hem de kontrol grubuna ve Karar Alma Olcegi “Olumsuz
Duygularla Bas Etmeye Katki” alt boyutunda ise kontrol grubuna gore 6n test
puan ortalamas1 daha yiksektir. Hem Egitim grubunda hem de oyun+egitim
grubunda bulunan adélesanlarin Karar Alma Olgegi “Olumsuz Duygularla Bas
Etmeye Katki” ara izlem puan ortalamalari kontrol grubuna gore yliksektir.
Oyun grubunda bulunan adélesanlarin Davranigs Degistirme Siire¢ ile Oz
Etkililik Olcegi “Aligkanhigin Baskilanmas1” alt 6lgegi son test puan ortalamalar:
kontrol gruba gore daha yiksektir. Oyun grubunda bulunan adélesanlarin
Fagerstrom Nikotin Bagimhilik Olgegi son test puan ortalamalar:i egitim ve
kontrol grubundaki adoélesanlardan dusiiktiir.Coklu lineer regresyon analizine
gore de babanin calisma durumu ile Oz Etkililik puanimindaki 0,108puan artisin
ve Davranmis Degistirme Siire¢ Olcegindeki 0,029 puan artisin, Fagerstrom

Nikotin Bagimlilik Olceginde bir birimlikazalmay: saglandig belirlenmistir.

Sonug: Pick Klop oyununun Tirk toplumunda dil gegerliligi saglanmastir.

Pick Klop oyunu ve Degisim Asamalari Modeline gore dizenlenmig



egitimlerinhem tek basinlarina hem de birlikte uygulanmasi1 adélesanlarin
nikotin bagimliliginindan uzaklagsmasinda etkili bir yontemdir. Pick Klop
oyununun nikotin bagimhihig uzaklasma/birakma egitimlerinde yeni bir yéntem

olarak kullanilmasi onerilmektedir.

Anahtar kelimeler: Nikotin bagimliligi, Sigara, Oyun, Oyunlastirma, DAM.
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Summary

Aim: The aim of this study is to examine the effects of the game which is
developed according to the Pick Klop game and the Stages of Change on the

nicotine addiction of adolescents.

Method: The study was conducted as a randomized experimental design for
evaluation of the effects of the education developed according to the "Pick Klop"
game and the stage of change on nicotine dependence of adolescent and as a
methodological study for adaptation of Pick Klop game in to Turkish. There are
four groups in the study including; the game(n=27), the
gameteducation(n=27),the education (n=27) and the control group (n=26).
Fagerstrom Nicotine Dependence Scale, Stages of Change Diagnosis Form,
Behavior Change Process Scale, Self-Efficacy Scale, Decision Balance Scale were

used to collect data.

Result: The content validity index of the Pick Klop game was 0.99. The
adolescent of education group pretest score average was higher than both game
and control group "Contribution to Socialization’ subscale of the Decision Balance
Scale. The adolescent of education group pretest score average was higher than
control group "Contribution to Coping with Negative Emotions’ subscale of
Decision Balance Scale. Adolescents in both the education group and the game +
education group mid-term average was higher than control group "Contribution
to Coping with Negative Emotions" subscale of Decision Balance Scale. The
adolescents of game group post-test average scores was higher than the control
group 'Suppression of Habit’ subscale of Self-Efficacy Scale and Behavior
Change Process Scale. The Fagerstrom Nicotine Dependence Scale post-test
average scores of the adolescents in the game group were lower than the
adolescents in the education and control groups. According to the multiple linear
regression analysis, 0,108 unit increase in the father's working status and in the
Self-Efficacy score,and 0,029 unit increase in the Behavioral Change Process

score resulted in one-unit decrease in the Fagerstrom Nicotine Dependence Scale.

Conclusion:The language validity of Pick Klop game has been provided

forTurkish society. Pick Klop game and educationorganized according to the

vii



stages of change, both separeteley and together is an effective method to reduce
nicotine addictionfor adolescents.Pick Klop game was recommended that it would

be used as a new method in health education provided for nicotine addiction.

Key words: Nicotine Addiction, Smoking, Game, Gamaficiation, DAM.
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1.GIRIS VE AMAC:

Bagimhihik, kiginin kullandign maddeyi birgok kez birakma girisimde
bulunmasina ragmen birakamamasi, biraktiginda yoksunluk belirtilerinin ortaya
¢itkmasi, zararlarim1 gormesine ragmen kullanmay1 slirdirmesi olarak
tanimlanan bir durumdur (Ugurlu, Sengil & Sengil, 2012; Yesilay, 2019). Bir
hastalik olarak kategorize edilen en oOnemli bagimhiliklardan biri nikotin
bagimhiligidir (ICD-10, 2017; APA, 2015). Tutiin yapragimin farmakolojik bileseni
olannikotin maddesinden kaynaklanan ve tiitin Urtinlerinin farkh formlarinin
(sigara, sarmalik titin, e-sigara vs.) kullanimi (Tasdemir-Atam, 2016) sonucu
olusan nikotin bagimlilig1 sadece yetigkinlerin degil, tim toplum bireylerinin
hayatin tehdit eden 6nemli bir halk saghig1 problemidir (Bilir & Ozcebe, 2014;
Seydiogullari, 2010).

Tehdit altindaki gruplardan biri de adoélesanlardir. Beyin dokusunu algi,
kavrama, hafiza, yonetme, duygu denetimi, 6dil islemi i¢in diizenleme siirecinde
olan adolesanlar;sosyal 0grenme, cevresel maruziyet, ebeveynin sigara ig¢imi,
akran baskisi, kendini kanitlama, o6zerklik istegi, aile ile iligkiler, akademik
basarigibi nedenlerle nikotin ve/veya tilitin tUrlnlerine karsi duyarlilik
gosterirler (Ozcebe, 2008; Bilgic & Giinay, 2018; Kim &Kim, 2018; Teixeira,
Guimaraes & Echer, 2017; Emekdar vd., 2017; Yuan, Cross, Loughlin, Leslie,
2015). Ayrica adodlesan dénemin belirgin 6zelliklerinden biri olan risk alma
egilimi,adolesanlarin hem o anki saghklarin1 etkileyebilmekte hemde
yasamlarinin ikinci on yilinda, 6zellikle bulasici olmayan hastaliklarin temelini
olusturarak, saglhkla iligkili olumsuz davranis ve tutumlar edinmelerine neden
olabilmektedir (Anthony, 2011; Michaud, Ambresin, Catalano, Diers, Patton
2015; WHO, 2014). Bu nedenle addlesan déonemde nikotin bagimliligini hem
onleyici hem de birakmay1 destekleyici faaliyetler olduk¢a Onemli bir
konudur.Nikotin bagimliliginin gorilme siklig1r yetiskin  dénemde oldugu
gibiadolesan donemdede yliksektir. Bazi tilkelerde adolesan donemde gorilme
sikligiyetiskinlerden daha yiiksektir. Diinya Saghk Orgitinin tiitin atlas
verilerine gore adolesan donemde tiitiin Girind kullanim siklig:r tim dinyada %

6,2- 38,3 arasimda degismektedir (WHO, 2017). Ulkemizde de bu sikligin%7,7 -



%38,2 arasinda degistigi bildirilmistir (Erdamar &Kurupinar 2014; Bilgic &
Gunay 2018; Emekdar vd., 2017; Fidanci vd., 2016; Dogan & Ulukol 2010; KGTA,
2017) .

Strekli artis egiliminde olan nikotin bagimhiliginin tedavisinde farmakolojik
ve non farmakolojik yontemler uygulanmaktadir.Farmakolojik yontemler nikotin
replasman tedavisi (NRT), bupropion ve vareniklindir (Elbert,Penny, Mikael,
Rollyn, 2002; SBUR, 2014; ASBR, 2013). Non farmakolojik yontemler arasinda
motivasyonel goriisme, biligsel davranisci terapi, kabul ve kararlilik terapisi,
psikoegitim vardir (Ruiz,2010). Her iki yontemde, bireyin davranis degisimine
hazir olmasi birakma sansini etkileyen temel etkendir (Prochaska, DiClemente&
Norcross, 1992; Pallonen, Prochaska, Velicer, Prokhorov, Smith,1998; Velicer vd,
2000; Prochaska 2008; Prochaska, Redding& Evers, 2008; Gilingormiis, 2010).
Bireyin davranis degisimine hazir olma durumu ilk kez 1982 yilinda “Degisim
Asamalar1 Modeli” (DAM) ile tanimlanmistir. Bireyi i¢cinde bulundugu asamaya
gore degerlendiren bu model (diisinmeme, diisiinme, hazirlik, hareket, devam
ettirme) agsamalara uygun yapilacak egitimler ile davranis
degisiminingerceklesecegini ileri siirmektedir (Prochaska & DiClementel989).
Bununla birlikte teknoloji ve iletisim alanindaki gelismeler, 6grenme
ortamlarinin yapisinda degisimi zorunlu kilmaktadir.Gelisen ve degisen diinyada
farklilasan durumlardan biri de 6grenme teknikleridir (Arpa, 2017). Bu yeni
tekniklerden biri de oyunlardir. Oyun, insan dogasimin degismez olgularindan
biridir (Sezgin, 2016).Oyunlar o6grenenlerin ust diizey diisinme becerilerine
olumlu etki yaparken, geleneksel yolla slirdiiriilen 6gretime oranla Ogrenen
motivasyonlarinda artisa neden olmakta (Sezgin, 2016),duygusal ve sosyal
yonlerin gelisimine katki saglayarak, ozglivenin artisini da desteklemektedir
(Glnes, 2015).Bireylerin zihinlerini c¢alistirmay1 saglayan oyunlar merak
uyandiricidir. Duygusal ve biligsel kazanglar saglayan oyunlar sirasinda
katilimcilar bireysel sorunlarindan bahsetmek zorunda kalmadiklar1 igin,
sucluluk duymadanoyuna katilirlar. Bu durum bireyin topluluk iginde kendini
rahat hissetmesini ve daha rahat ifade etmesini saglar (Khazaal vd., 2013).
Oyunlar; saghk egitimlerindekullanilan yeni yoéntemlerden biridir. Saghk

egitiminde oyunlarin kullanilmasi bireyleri konulara maruz birakirken, i¢sel bir



motivasyonun olusmasini, boylece saghigi koruma ve gelistirmeyl amaclar
(Baranowski, Buday, Thompson, Baranowski; 2008). Ogrenme faaliyetlerine etki
etmesi amaciyla, oyun tasariminin, 6grenme faaliyetleri ile bagdastirilarak oyun
disi durumlarda kullanilmasi olarak tanimlanan oyunlastirma kavram,
motivasyonu artirarak slireci ¢ekici hale getiren ve dahil olma istegini attiran
uygulamalardir (Deterding, Dixon, Khaled, Nacke, 2011; Xu, 2012).
Oyunlastirmanin amaci gercekte oyun olmayan bir alanda oyunu sadece bir arac
olarak kullanarak insan egilimlerini ve davramiglarimi degistirmektir (Sar1 &
Altun, 2016). Bir masa oyunu olan Pick Klop; sigara i¢cme davranisini
azaltmak/sonlandirmak amaciyla oyunlastirma yontemini kullanan bir oyundur.
Oyunun hedefleri, sigara icenleri sigara icmekten ve/veya sigarayi birakmaktan
kendilerini sug¢lu hissettirmeyecek bir sekilde bilgilendirmek, sigarayr birakma
yetenekleri konusunda kendine giiven diizeyini arttirmak (6z-yeterlik), sigara
icmeye ve titin bagimlihigr tedavilerine yonelik tutumlarini gelistirmek ve
sigaray1 igme davranmsini sonlandirmada kisilere yardimci olmaktir (Khazaal vd,

2008; Khazaal vd, 2013).

Bagimhilik yapici maddeleri kullanmaya baslama sikliginin yiiksek oldugu
bilinen adélesan dénemde Pick Klop masa oyunu gibi farkl: biligsel yaklagimlarin
kullanilmas1 bu donemde edinilen aligkanliklarin saglik {izerine etkilerini
azaltabilecektir. Ciunkii biylime ve gelismenin en yiuksek hizda oldugu bu
donemde sigara ile iligkili hastalik ve éliimlerden korunmada risklerin en aza

indirilmesi 6nemlidir (WHO, 2014; Mackay, Eriksen& Ross, 2012).

Bu calismanin amaci Pick Klop oyunu ve Degisim Asamalarina gore
diizenlenmis egitiminin adoélesanlarin nikotin bagimliligl {izerine etkisinin

incelenmesidir.



2.GENEL BILGILER

2.1.Tiitiin Uriinleri

Titlin yapraginin tamamen veya kismen hammadde olarak kullanilmasi
1le elde edilen, ice cekme (tittlirme), buruna cekme, emme ya da cigneme
seklinde kullanilan drlnlere “tiitin Grinid” adi verilir (Seyidogullar,
2010).Botanik bilimine goére patlicangiller familyasinin (solanaceae) bir tyesi
olan titinin (nicotiana) altmigsbese yakin tard bulunmaktadir. Tutin
urinlerinin yapimindabaglica iki titiin tird olan “Nicotiana tabacum” ve
“Nicotiana rustica” kullanilmaktadir. Farkli iglemlerden gecirilerek elde edilen

belli bagh tiitlin tirtinleri sunlardar:
* Sigara

+ Sarmalik kiyilmig tiitiin

* Pipo tutini

* Puro ve sigarillo

+ Nargilelik tiitin

+ Enfiye tatini

* Cignemelik titin (agizdan kullanima yonelik)(Seyidogullari, 2010; Tagsdemir,
2016).

2.2. Nikotin ve Nikotin Bagimlilig1

Nikotin; tiitiin yapragindan elde edilen, zayif baz yapida, ufak molekulli,
lipofilik olma 6zelligi ile mukozalardan kolaylhikla emilen ve bagimlihik
olusumuna neden olan bir maddedir (Benowitz, 2008; Benowitz, Hukkaken

&dJacob, 2009).

Nikotin bagimlilig:; titiin ve/veya tiitiin trtinlerinin kullanimi ile ortaya
citkan, DSM-5e gére madde kullanim bozuklugu olarak tanimlanmaktadir.
Nikotin bagimlhiligi; sadece yetiskinlerin degil, tiim toplum bireylerinin hayatini
tehdit eden oOnemli bir halk sagligi problemidir (Saglam, 2017; Bilir &
Ozcebe2014; Seydiogullar:, 2010). Bireyleri esir alan ve erken 6liimlere neden

olan nikotin bagimliliginin olugsmasinda t¢ farkl boyuttan s6z edilmektedir.



2.2.1.Nikotin bagimliliginin fizyolojik boyutu

Tuatin yapraginda bulunan nikotin ufak molekulli ve lipofilik olma
ozelliginden dolay1 mukozalardan kolaylikla emilen bir yapiya sahiptir. Hiicre
membranindan gecisi pH’ya baglidir. Alkali ortamda non-iyonizedir, kolay emilir.
Asit ortamda iyonizedir, gii¢c emilir.Nikotin sigara veya diger tiitin Uriinlerinin
1icilmesinden 10-20 saniye sonra yanak mukozasi ve akcigerde alveoller araciligi
1le sistemik dolasima ve beyne ulasarak etkisini baglatir (Benowitz, 2008;

Benowitz vd, 2009; Loreno 2017).

Tutin maddesinden alinan dumanla birlikte akcigerlere ulasan nikotin
pulmoner damar yatagindan girerek hizla absorbe olur. Once sol kalbe sonra
serebral dolasima gecer. Serebral dolasima gecen nikotin, bir nérotransmitter
olan asetil kolini (ACh) taklit ederek, asetilkolin reseptorlerine (AChRs) tutunur.
Santral sinir sistemine ve ventral tegmental alanda yer alan ndéron
reseptorlerinde upregulasyona (say1 ve fonksiyon kapasitesinde artis) yol acan
nikotin, nikotinik asteil kolin reseptérlerine (nAChR) ulasir (Watkins, Kobb &
Markou 2000;Benowitz 2008).Merkezi ve periferik sinir sisteminde bulunan
nAChRnin 10 a, 4 B olmak tlizere 14 farkl alt tipi vardir.a ve B tnitelerinin
olusturdugu heteromik reseptorlerin yaninda, sadece a unitelerinden olusan
homomerik reseptorler de vardir (SBUR, 2014;Hughes, 2009). Insan beyninde en
cok olusan versiyonu ise a4B2 reseptorleridir. a tinitelerinin ligand baglamada,B

uUnitelerin ise islevsellikte 6nemli oldugu 6ne sirilmektedir (Hughes, 2009).

Tutiin trinleri ile inhale edilen nikotin, beyinde nAChR baglanarak birgok
norotransmitterin salinimina neden olur (Subramaniyan& Dani 2010). Salinan
norotransmitterlerin basinda dopamin gelmektedir. Dopamin, haz ve istah
azalmasindan sorumlu bir nérotransmitterdir. Orta beyinde ventral tegmental
alanda yer alan dopaminerjik noéronlar ve niikleus akkubens (accubence)
kabugundan salinan dopamin, nikotinin 6&dillendirici sisteminin temelini
olusturur. Bununla birlikte nikotinin pozitif pekigtirici 6zelliginin,dopamin
artisinin yani1 sira opioid peptid artisi ile de iligkili oldugu bilinmektedir
(Benowitz, 2008; Nestler,2005). Nikotinin nAchR baglanmasi ile beyinde

salgilanan diger bir norotransmitter ise serotonindir. Serotonin saliniminin



nikotine bagli olarak artabilecegi, serotojenik sistem varyasyonlarinin sigara
iciminin bazil yonlerini (nikotin geri c¢ekilmesi sirasindaki duygudurum
degisiklikleri gibi) etkileyebilecegi oOne slrilmektedir (Gelernter aktaran
Karakulah, Sengiil & Sengiil, 2014). Ayn1 zamanda serotonin duygu durum ve
istahta azalmaya neden olmaktadir. Nikotinin etkisi ile ortaya cikan diger
norotransmitterler baginda B-endorfin ve Gama Aminobutirik Asid (GABA), nor
epinefrin, asetilkolin ve glutumat sayilabilir. B-endorfin ve Gama Aminobutirik
Asid (GABA) norotransmitterlerinin anksiyete ve gerginlikte azalmadan,
norepinefrinin; zindelik ve istah azalmasi, asetil kolinin; zindelik, biligsel
fonksiyonlarda artigtan, glutamatin ise 6grenme ve hafizada artistan sorumlu

oldugu bilinmektedir ( Benowitz, 2008; Nestler, 2005).
2.2.2. Nikotin bagimliliginin bilissel boyutu

Biligsel kuram; insanin ¢evresine iligkin bilgileri nasil edindigi, ¢cevresini
nasil algiladigi, cevresi icinde nasil davrandigi ve cevresi lizerinde nasil etkili
oldugu ile ugrasir (Scheerer’'den aktaran Lindberg, 2011). Organizmanin ¢evreye
uyumu olarak adlandirilan biligsel gelisim siirecinde organizma cevresinden
gelen uyaricilar: alir, isler, degistirir ya da oldugu gibi kabul eder ve bir biitiin
olusturacak sekilde bir araya getirir (Lindberg, 2011; Kol, 2011). Bireyin
cevresinde gordigi davraniglardan yola c¢ikarak kendi davranislarini organize
ettigini ileri siirmektedir (Vgyotsky'nin temelinde Kol, 2011). Bireyin herhangi
bir konu veya davranis ile 1ilgili bilisleri ve bu bilgiyi diigiincelerle degerlendirme
yani anlamlandirma silireci sonrasinda duygular gelisir. Dolayis1 ile diislince
gelisimini, duygular ve bu duygular1 da davraniglar takip eder (Kiling, 2010).
Ornegin; sigara keyif veriyor, yalmzhigimi gideriyor, dert ortagim diye diigiinen
bir igici, sigaray1 sever ve igmeye istekli olur. Sonug olarak da sigara satin alma,
sigara i¢cme ve icilen yerlere gitme davranislarinda bulunur. Bu eylemlerin tam
aksine bireyin; sigara/tiitin i¢mesinin hastalik olusturacagini, nefesini
daralttigini, kanser olabilecegini, kotii koktugunu, sigara/tiitiiniin aslinda zehirli
bir ot parcasi oldugunu disiinmesi ise korku, kaygi, nefret, tiksinme, ictikten
sonra pismanlik, kendini iradesiz hissetme gibi duygularin gelisimine neden
olup, sigara/tiitiin i¢gme davranisindan kacinmasina, birakma arayisina

girmesine katk: saglayacaktir (Ozdel, 2015; Kilin¢ 2010). Ote yandan bilissel
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stireclerin tutumlarin olusumunda temel bilegenlerden biri oldugu bilinmektedir.
Ancak bireyin, nesne ya da duruma karsi tutum gelistirebilmesi i¢in, 6ncelikle
nesne ya da durumun iyi-kéti, olumlu-olumsuz, olarak yorumlamasi yani bireyin
onceden konu ile 1ilgili bilgiyi 6grenmesi ve mantik siizge¢ginden gegirmesi gerekir

(Onder, 2017).

Nikotin bagimhhginda diisiinceyi degistirmek (Biligsel Tedavi) 6nemlidir.
Bagimlhilik tedavisi sirasinda yapilan hatanin (nikotin bagimliligindan kurtulmus
bireyin bir ve/veya iki kere sigara i¢mesi), niikse (sigara igme davranigina tekrar
doniilmesi ve hatalarin (lapse) ardarda tekrarlanmasi) doniisiip doniismeyecegini
belirleyen durum ise kiginin hata davranig ile ilgili biligsel tepkileridir (SBUR,
2014; Aytemur, 2011). “Ben iradesizim, kontrolsiiziim.” yerine “Benim bir sigara
icmem, iradesiz oldugumu degil, hata yaptigimi gésterir, bu hatay: yinelemezsem
amacimi1 gerceklestirebilirim.” bi¢iminde dislince yapisinin gelistirilmesi
bagimlilik tedavisi sirasinda olusabilecek geri dontisleri (niiks) engelleyecektir
(Aytemur, 2011). Bunun yaninda bireylerin sigaraya atfettigi olumlu
diistincelerin devam etmesi,bagimhliklarindan uzaklastiklarinda bir kayip ve
eksiklik duygusu, kendilerini cezalandirilmis ve gligsiiz hissetme, sigaray:
icenlere 6zenme ve 6zlem duyma gibi duygular olusmasina neden olur. Oysaki
sigara/titin ile ilgili distlinceleri olumsuz olan bir sigara igicisi hem birakma
stirecinde daha az sikint1 ¢eker hem de tekrar baglama riski daha disiktir
(Kiling, 2010). Ogrenilebilir bir davranis olan hatal diigiinceleri farketme ve yeni
distinceler gelistirme becerisine gore: “O benim parcam.” yerine “Ben onunla
dogmadim ki, o benim parcam olsun.” “Iyi giinde kétii giinde o hep benim
yanimdaydi.” yerine “Yanimdaydi ama ben gidip onu satin aldigim i¢in
yanimdaydi, yoksa onun benim yanima gelecek guicii yok, o bir ot parcasi.” “O
benim dostum, arkadasim.” yerine “Dostum olsa saghigimi bozmaz, cebimdeki
parama g6z dikmez, o benim dismanim.” “Ben onu birakamam, dayanamam.”
yerine “O kiicuiciik bir paket, bir ot, benden giiclii olamaz, biraz sikinti ceksem de
dayanabilirim, nelere dayanmadim ki.” diye yeni ve dogru disinceler

gelistirilebilir (Sengezer, 2016).



2.2.3. Nikotin bagimliliginin davranissal boyutu

Nikotin bagimhililarinin giin i¢inde belirli sayida ve siklhikta sigara
icmelerine neden olan bazi cevresel faktorler vardir. Bu faktorler nikotin
bagimlilarinda sigara igme davranisinin kompilsif davranisa déniismesine zemin
hazirlamaktadir (Kiling, 2010;Bilir&Ozcebe, 2014). Davraniglarin kompulsif
davranisa doéniismesinde o6grenme sireclerinin etkili oldugu bilinmektedir.
Davranigsal 6grenme silireclerinde bahsedilen klasik ve edimsel kosullanmanin
kompilsif davraniglarin olusumununda da 6nemli derecede etkisi vardir (SBUR,

2014;Bostan&Ozerk, 2017).

Bunlardan birincisi klasik kogullanmadir. Klasik kogullanmada organizma
i¢cin 6nceden notr olan ve tepkiye yol agmayan uyaricinin, organizmada herhangi
bir tepki olusumuna neden olan bir uyariciyla birlikte verilmesi durumunda,
organizma ic¢in baglangicta nétr olan uyariciya sonradan tepki olusacagini ileri
siriilmektedir (SBUR, 2014; Bostan & Ozerk, 2017). Bir diger kosullanma tiri
1se edimsel (tepkisel) kosullanmadir. Edimsel kosullanmaya goére ise haz veren
ve/veya sikintidan kurtaran davranisin yapilma sikligi artarken; sikintiya sokan
ve/lveya oOdiilden mahrum eden davranisin yapilma siklhigi azalmaktadir. Bu
slirece gore organizma 1lzerinde haz verici/sikintiy1 azaltici etki gostererek
davranisin olugsma olasiligin1 arttiran uyaricilara pekistire¢ denir (SBUR, 2014;

Bostan & Ozerk 2017).

Tutin urinleri iginde bulunan nikotin nedeniyle hem pozitif hem de
negatif pekistirici etki gosterir. Bir maddenin kullanimi, var olan bir sikintiy1
gidererek madde kullanimini1 siklagtiriyorsa negatif pekistire¢ etkiden soz
edilirken, bireye sigara i¢cme ortamini animsatan goriintiiler/sesler veya titiin
kullanimi ile eslesmis ruh hali, nikotinin pozitif pekistirici etkiden s6z edilir.
Kogullu uyarana verilen bu tepki kosullu tepki olarak tanimlanmaktadir.
Pekistireg etkisi nedeniyle maddelerin kullanimini takiben siklig1 6nce artmakta,
sonra da klasik kogullanma devreye girerek o6grenilmig davranis haline
gelmektedir. Sonug¢ olarak; edimsel ve klasik kosullanma stiirecleri tiitin
kullanma diirtiisiiniin devamhhgina neden olmakta, sigara/tiitiin icimi otomatik

bir davrams olarak strip gitmektedir (SBUR, 2014).



2.3. Adolesan Donem

10-19 yas donemini kapsayan ve cocukluktan erigkinlige gecis siirecinde
fiziksel biiyime ve cinsel olgunlasma olarak tanimlanan addlesan dénem
gercekte, beyin dokusunun algi, kavrama, hafiza, yonetme, duygu denetimi, 6dil
islemi i¢in yeniden diizenlenmesi siirecidir (Yuan vd., 2015). Ad6lesan donemde
gelisim norobiyolojik ve psikolojik olmak tzere iki farkli boyutta

gerceklesmektedir.
2.3.1. Adolesanda norobiyolojik gelisme

Biiylime sirecinde beynin en son gelisen bolgesi olan ve frontal lobun
arkasinda bulunan prefrontal korteks; algi, disiinme, yonetsel kararlar alma,
yaratma, soyut disinme ve dirti kontroliinden sorumludur (Bonnie, Stratton
&Kwan, 2015). Bununla birlikte ¢cocukluk déoneminde hizla ve ¢ok sayida artan
beyin hiicrelerinin baglantilarindan islevsel olmayan/kullanilmayan baglantilar
secici bir sekilde adodlesan donemde sénmeye baslar. Prefrontal kortekste yer
alan ve igslevsel olamayan bu baglantilarin sénmesi ya da birey tarafindan
budanmas1 algi yetenegini gelistirir. Bu donemde sinirler ileti hizini arttiran
miyelin maddesi ile kaplanir. Prefrontal kortekste beyaz cevher artar, beyin
hiicreleri arasinda sinyaller diizenlenir (Blumberg vd, 2003; Dagli, 2018). Sonug¢
olarak adolesanda yiiksek diizey algisal islevler, planlama, olumlu ve olumsuz

sonuglar: degerlendirme ve karar verme yetenegi gelisir (Dagl, 2018).

Adolesan donemde gorilen baska bir artis ise bazal gangliyonlarda
meydana gelir. Bazal gangliyonlar anterior singulat alan, premotor ve motor
kortekste noral aglari ile prefrontal bolge tizerinde etki olustururlar (Chambers,
Taylor & Potenza, 2003). Bu ag sistemi tlizerinde meydana gelen bozulmalar
maddenin kotliye kullanimi ve bagimlilik gibi sorunlara neden olabilirler

(Potenza’dan aktaran Anlar, 2008).

Adoélesan donemde dopamin sisteminde de degisiklikler olur. Dopamin
reseptorleri gercek yasam ile beynin duygusal, 6diil ve cezadan sorumlu limbik
sisteminde baglantilar olusturup, reseptorlerin artmasina ve 6dil i¢in asir1 bir
istek olusmasina neden olur (Dagli 2018, Tarazi & Baldessarini’den aktaran

Anlar, 2008). Adolesan bu istegi tatmin etmek icin 6dil arayisina girer.
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Adoélesanin beyni doénemsel bir ozellik olarak odille ilgili dirtiileri kontrol
edemedigi bir dénemde oldugundan olumsuz sonuclari degerlendirilemez. Bu
sire¢ yirmili yaslara kadar devam edebilir. Ciinkii duygusal baskidan
etkilenmeden bilgi islemleme yetenegi ancak yirmili yaslarin ortasinda tam
olarak gelismektedir. Bununla birlikte manyetik goriintiileme yontemleri,
adolesanlarin  beyninin algi-kontrol merkezlerini erigkinlerden daha az
kullandiklarin1 ortaya koymustur. Yillar icerisinde adélesanolgunlastikca algi-
kontrol merkezlerinin daha fazla kullanildig1 gosterilmistir (Dagli, 2018).

Adoélesan donemde limbik sistemin yeniden yapilanmasinin nérokimyasal
stireginde 6nemli rollerden biri de Glutamat ve NMDA reseptorlerindedir. Bu
norotransmitterler (GABA-erjik nérotransmisyon) kortikal boélgenin yeniden
yapilanmasini etkiler. Bu nedenle, addlesan donemde alkol/madde kullanimi
GABA-erjik sistemi olumsuz etkileyerek yetigkinlikte alkol/madde bagimliligina
yol acabilir (Crews, 2007).

2.3.2. Adolesanda psikolojik gelisme

Adélesan donem kigisel becerileri gelistirme firsatinin yakalandig,
adolesanin anne ve babasindan bagimsizlasarak 6zerklik kazanmaya bagladigi,
bununla birlikte erigskin rol ve ylkumliliiklerini ytritebilmek igin gerekli
sorumluluklar: alma becerisini gelistirildigi bir donemdir (Top, 2015). Adoélesan;
bu donemde gelistirdigi becerileri ve olusturdugu benlik algis1 ile kimlik
duygusunu sekillendirir. Olusan bu yeni kimlik, toplumsal durumlarda farklh
roller denemesine ve farkli yetenekler gelistirmesine katki saglar. Kimlik
duygusunun adoélesan tarafindan benimsenmesi i¢in gergekc¢i bir yasam ¢izgisi,
bu cizgiye yonelmis olma, bu ¢izgiyl benimsemis olma ve secilen bu c¢izginin
adoélesanin ¢evresi tarafindan bilinmesi gerekmektedir. Eger siire¢ saghklh
islemez ve kimlik karmasas1 yasanir ise addlesan kimlik arayisina girmekten,
cesitli rol denemelerinden vazgecerek, ya suca yonelir ya da kendi butinligini
korumak adina toplumsal acidan kabul edilmeyen rollere soyunarak ters kimlik
gelistirebilir. Bunun sonucunda da sira dis1 gruplara katilabilirler

(Waterman’dan aktaran SBUR, 2014) .
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Bununla birlikte adélesanin sosyalizasyonu, kendi toplumunda yasamini
stirdirebilmesi icin talep ettigi minimum G6grenmeyi Ureten bir silirectir.
Sosyolojik 6grenme siireci ise taklit ve rekabet ile olusur (Derman, 2008). Bu
nedenle psikososyal gelisimi kabul gérmemis adoélesanlarin zararli davranigalara

basvurmasi bekelenen bir durumdur.
2.3.3. Adolesan donemde bagimlilik siireci

Adoélesanin, akran grubu i¢inde varhigimi stirdirmek, gruptan biri olmak
veya digslanmamak diislincesiyle basladigi madde, nikotin gibi gli¢clii biyolojik
bagimlilik olusturan bir madde olunca bagimlilik olusumu kag¢inilmaz bir durum
olmaktadir (SBUR, 2014; Yuan vd., 2015). Ornegin tiitiin formlarindan kolay
ulasilabileni olan sigaray1 kullanmay1 deneyen her iki adélesandan birinin sigara
kullanmaya devam ettigi ve bagimli oldugu bilinmektedir (Ozcebeci, 2008).
Adoélesanlar norolojik gelisiminin yani sira diirtiisel davraniglarin yayginlig,
algilama yeteneginin zayiflig1 ve kendini ispat gibi nedenlerle erigkinlere
nazaran nikotin maruziyetine ve nikotinin oOdiillendirme etkisine daha
duyarhlardir (Bonnie vd., 2015). Bununla birlikte addlesanlar sigara i¢cme
aligkanliklarimi, biraktiklarn zaman arkadaslar1 tarafindan gosterilecek olan
zayiflik etiketi ve sosyallik eksikliginden kaginmak ig¢in strdirirler. Ayni
zamanda ebeveynlerin sigara igmesi de adolesanlarin sigara i¢gme davranigini
sirdirme nedenlerinden biridir. Ebeveyni sigara icen ve igmeyen gencler
arasinda sigara i¢gme orani incelendiginde sirasi ile ebeveyni sigara icenlerin
%52’sinin ve ebeveyni sigara igmeyenlerin %20’sinin sigara i¢tigi saptanmistir (
SBUR, 2014). Bununla birlikte sigaray1 ilk denemede genetik etkinin payr %50
dizeyindeyken sigara kullanmayir slirdirmede bu etkinin %70 oldugu

bildirilmigtir (Yiinci, 2007).

Bagimliliga neden olan nikotin ihtiva eden sigaranin kullanimi ne kadar
erken baglarsa, birakilmasimin o kadar zor oldugunu gosteren bilimsel
calismalar, 6. simnifta sigara igmeye baslayanlarin ti¢te ikisinin erigkin sigara
icicisiolarak devam ettigini, 11. simifta baslayanlarin yarisinin devamli sigara
icicisi oldugunu, erigkin sigara igicilerinin %90'1nin 18 yasindan, %99unun 26

yasindan once sigara i¢cmeye basladigini ileri stirmektedir (Chassin den aktaran
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Dagli, 2018 ). Addlesan donemde ayda bir bile sigara i¢gmenin, eriskin yagsamada
sigara bagimlisi olma riskini 16 kat arttirdigir bilinmektedir. Dolayis1 ile nikotin
bagimhiliginin olabilecek en kisa silirede sonlandirilmasi, ileriki yaglarda
olusacak ileri derece bagimlilik ve beraberinde getirdigi saghk riskleri acisindan

onem tasimaktadir(Dagh, 2018).
2.4. Bagimlilik Diizeyinin Belirlenmesi ve Evrelendirme

European Medical Association Smoking or Health (EMASH), 1997de
sigara bagimliligr ve tedavisi i¢in yayinladigi kilavuzda tiim sigara igenlere
sigarayl birakmasinin onerilmesi gerektigini belirtmis ve birakmak isteyenlere
tek soruluk basit bir test énermistir (Uysal, 2004; Rustin’den aktaran SBUR,
2014). Nikotin bagimlilik diizeyinin belirlenmesinde en sik kullanilan yéntem
Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi’dir (FBNT) (Uysal, 2004; SBUR, 2014).
Nikotin bagimhiliginin tedavisinde bireyin bagimhhk diizeyinin dogru
tanimlanmasi1 ve buna uygun stratejilerin belirlenmesi birakma basarisini

arttiran etmenlerden biridir (SBUR, 2014).
2.5. Tutin Endiistrisinde Gengler ve Bagimlilik Nedenleri

Tutin endistrisinin mevcut karin1 devam ettirmek i¢in hedef aldig: kitle
cocuklar ve gen¢ nesildir. Titin endustrisi hedef kitlesine ulagsmak icin
stratejiler gelistirmeyi stirdirmektedir (Coombs, Bond, Van, Daube, 2011). Titiin
endustrisi gizli dokiimanlarinda “miusteri sekillendirmek” ve “potansiyel miisteri”
olarak adlandirilan adolesan ve geng¢ erigkin gruplar i¢in light, mild, mentolli
sigara piyasaya sunulmustur. Bununla birlikte sanal ortamlar elektronik nikotin
salan cihazlarin genglere ulagimi i¢gin son zamanlarda sik kullanilan teknolojik
yollar1 olusturmustur. Yapilan ¢alismalar reklam ve promosyonun adélesanlarda
sigara i¢cmeyl baslattigi ve devam ettirdigini gosteren kuvvetli kanitlar
bulunmaktadir (CDC, 2012; Bonnie vd, 2015). Mpower paketi kapsaminda
dogrudan tiitin Urint reklamlarn yasaklanmis olmasina ragmen, satig
noktalarinda, konserlerde, filmlerde, televizyon dizilerinde gortintirlikleri halen
devam ettirilmektedir. Bu durum subliminal mesajlar araciligi ile tiitiin
urtinlerinin bellekte yer etmesine tiitiin kullanimi ve bagimlilik oranlarinin her

yil giderek artmasina katki saglamaktadir (Dagli, 2012).
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2.6. Diinyada ve Tiirkiye’de Nikotin/Sigara Bagimliliginin Adoélesan

Donemdeki Epidemisi

Nikotin bagimliliginin olusmasina neden olan tiitlin, tureticilerinin
amacladigr sekilde kullanildiklarinda bir¢gok kullanicisini 6ldiren tek yasal
maddedir (Toraks Dernegi, 2005). Diinya genelinde yaklasik 8 milyon insanin
6limiine neden olmaktadir. Bu 6limlerin 7 milyondan fazlas1 dogrudan titiin
kullaniminin sonucudur. Yaklagik 1,2 milyonu da sigara igmeyenlerin ikinci el
sigara dumanina maruz kalmasi ile gérilmektedir (WHO, 2019). Diinya Saghk
Orgiitimin (DSO) belirledigi siirdirilebilir kalkinma hedeflerinden “Saglikl
yasamanin saglanmasi ve her yastan herkes i¢cin esenligin tesvik edilmesi” nin
karsilanmas1 i¢in 2030 yihina kadar tiatin kullanimini tgte bir oraninda

azaltilmasina yonelik ¢calismalarin yapilmasi hedeflenmistir (WHO, 2017).

Tutiin piyasasinin kendine yeni pazarlar ve hedef kitleler (distik gelirli
ulkeler ve adodlesanlar) belirlemesinin ardindan harekete gecen Centers for
Disease Control and Prevention (CDC) Birlesmis Milletler Cocuk Fonu
(UNICEF), Diinya Bankasi ve DSO; tutiin kullamim izleme kapasitesini
artirmak, titin onleme ve kontrol programlarinin uygulanmasina ve
degerlendirilmesine rehberlik etmek amaciyla 1999 yilindan itibaren “Kiresel
Genglik Tutin Arastirma” ¢alismalarini (KGTA) baglatilmistir (Morbidity and
Mortality Weekly Report, 2008).

Yapilan arastirmalar tiitin epidemisinin gelismis tlkelerde azalma
egiliminde oldugunu gosterirken, gelismekte olan ve gelismemig tilkelerde artig
egiliminde oldugunu gostermektedir. Amerika’da lise ¢ag1 cocuklarinda herhangi
bir titin Grini kullanim orani 2017 yilinda %19,6’dir. Herhangi bir tiitiin Grint
kullanan kiz 6grencilerin %17,5’1 erkek 6grencilerin %21,5’in1 olusturmaktadir
(CDC, 2018). Gambia da okul ¢ag1 ¢cocuklarinin %25,7’s1 erkek, %9,44 kiz olmak
yas grubunda yapilan bir ¢calismada %14,2 olup erkek ogrencilerde sigara igme
prevelansi (%24,3) kiz 6grencilere gore (%3,7) daha anlamhdir (TECMA, 2016).
Suudi Arabistan’da 2011 yilinda yapilan bir ¢calismada sigara igme prevelansi

%19,5 olup, bu oranin erkek 6grencilerde % 31,2 kiz 6grencilerde % 8,9 oldugu
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bildirilmigtir. Hindistan’da 2009 GYTS sonuclarina goére herhangi bir tiitiin
urini kullanan 13-15 yas aras1 genclerin oran1 %14,6 ‘dir. Bu oran erkek
ogrencilerde %19,0 kiz 6grencilerde %83. ‘tir (GYTS, 2009). Banglades ‘te kiz
ogrencilerin %3,9’u erkek 6grencilerin %14,5’1 olmak tizere 6grencilerin %10,7%’s1
herhangi bir titin trini ictiklerini bildirmislerdir (GYTS, 2013). Cameron ‘da
13-15 yas arasi ergenlerde yapilan GYTS (2008) raporuna gore % 13,41
herhangi bir tiitiin Griina kullandigini beyan etmistir. Herhangi bir titin Grina
kullanan kizlarin orami %9,7 iken, erkeklerin oranmi %17,3’tir (GYTS, 2008).
Ukrayna’da erkek ogrencilerin %17,8'1 kiz 6grencilerin %12,1’1 olmak tizere
toplam Ogrencilerin  %14,81 herhangi bir titin uGrina kullandiklarmi
bildirmiglerdir (GYTS, 2017). Macaristan’da herhangi bir tiitin Grini kullanan
13-15 yas aras1 erkeklerin orani %25 kizlarin orani ise %26 olup ortalama oran
%25,5'tir (GYTS, 2016). Okul c¢ag1 cocuklarda yapilan saglik davranisi
calismasina gore, 15 yasindayken haftada en az bir kez sigara icen erkek
ogrencilerin sikligi, Ermenistan'da %5, Gronland'da%51 olarak bildirilmistir.
Yapilan bu calismada tiim tlkeler i¢in ortalama, siklik erkekler i¢cin %12, kizlar
icin %11'dir (WHO, 2016). Ingiltere’de 2016 yilinda, 6grencilerin %19'u en az bir
kez sigara igmeyil denediklerini bildirmistir. 1996'dan beri stirekli bir disis

olmus olmasina ragmen, halen 06grencilerin %6's1 sigara ictiklerini beyan

etmigleridir (NHS, 2018).

Turkiye’de ise herhangi bir tatin Urtint kullanim sikligt %17,9'dur.
Tutuniin bir formu olan sigara kullanim siklig1 iseerkeklerde % 9,9 kizlarda %5,3
olmak tuzere ortalama %7,7 dir (GYTS, 2017). Bu siklik 2012 yilinda yapilan
“Kiiresel Genglik Tutin Arastirma”sinda ortalama %10,4 olup, erkeklerde %12,1
ve kizlarda %8,3 olarak raporlanmistir. Bartin ili orta 6gretim G6grencilerinde
yapilan bir calismada sigara i¢cme siklig1 %27,4 olarak saptanmisken (Erdamar,
2014), 12-20 yas grubunu kapsayan calismada %36,1 olarak tespit edilmistir
(Fidanci vd., 2016). Tokat ilinde yapilan bir ¢alismada ortaokul 6grencilerinde
%10,8 olarak saptanan sigara i¢cme sikligi, lise o6grencilerinde %18,0 olarak
saptanmistir (Emekdar vd., 2017). Yine 2015 yilinda yetistirme yurdunda kalan
cocuk ve ergenlerde sigara alkol ve madde kullaniminin arastirildigi bir

calismada sigara icme sikhign %23,7 olarak belirlenmistir. Izmirdeki lise
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ogrencilerinin riskli davraniglarini irdeleyen bir calismada ise sigara i¢gme
sikliginin %33,8 oldugu saptanmistir (Cavdar vd., 2016). Son yapilan kiresel
genclik tltlin arastirma calismasina goére herhangi bir tiitin Urind
kullananlarin en yiksek oldugu il Sirnak (%30,6) iken, en disik oldugu il
Ardahan’dir (%6,3) (KGTA, 2017).

Gorulmektedir ki; titin endistrisinin ekonomik nedenler ve piyasadaki
varligimi sirdirme ¢abalar: tim diinyada oldugu gibi tilkemizde de ayni ivmede
varhigimni strdirmektedir. Bu durum titin kontrolii ¢alismalarinin etkili bir

sekilde yapilmasi gerektiginin kanitidir (Dagli, 2011).
2.7. Tutiun Kontroli Calismalar:
2.7.1. Diinyada tiitiin kontrolii calismalar:

IIk kez 1964 yilinda Amerikan Surgeon General Raporunda sigara
kullaniminin saglik i¢in zararli oldugu ifadesi yer almasinin ardindantiim
diinyada titin kontroli ¢alismalarina baglanmigtir. Diinya tizerinde bilinen ilk
uygulama 1993 yilinda ABD'nin Kaliforniya eyaletinde baglamistir (Ugur,
Akdemir & Giirsel, 2010). Dinya Saglik Orgiti ilk kez 1970 yilinda tiitiintn
saglik icin zararli olduguna isaret etmis, 1980 yilinda da “Sigara ya da Saglik;
Sagligr Secin” slogani ile saghk ile sigaranin bir arada olamayacagina isaret

etmistir (WHO, 2003).

Birgok tilkede olusturulan yasal diizenlemelere ragmen titiin ticareti ve
yatirimlarinin Dinya Ticaret merkezi, Uluslar Arasi Yatirnm Fonu ve Diinya
Bankasi1 gézetimi altinda serbestlestirilmesi, tatin salginini kiiresel bir fenomen
haline getirmistir. Tutin sirketleri 1980'lerden itibaren 6zellesmis kamu
tekellerini ele gecgirmek, agresif pazarlama stratejileri ile verimli dagitim aglari
ile perakende satig noktalarinin sayisini arttirmak suretiyle diisiik ve orta gelirli
ulkelerdeki pazarlara acilmislardir ( Taylor, Chaloupka, Guindon, Corbett, 2012;
Keklik & Karakas, 2018).

Tutin Uretimi ve tlketiminin asirn artisi tim dinya tlkelerini
uluslararas1 alanda bir diizenleme yapilmasi gerektirmesi lizerine harekete
gecirmis, Diinya Saghk Orgiiti tarafindan 2003 yilindaki Genel Kurulunda
Tutin Kontrolii Cergeve Sozlesmesi (FCTC; Framework Convention on Tobacco
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A A

Control) tiye tlkelerin oybirligi ile kabul edilmistir (WHO, 2003). Bes yi1l sonra
“Tutin Kontroli Cerceve Sozlesmesi’ni giuclendirmek icin, Kiiresel Tutiin Salgin
Raporu yayinlanmistir. Bu cercevede; sozlesmede yer alan titiin kullanima,
titin kontroli, titiin uyarisi ve tlitiin lizerindeki vergi yliki gibi konularda
etkili oldugu kanitlanmig olan 6 uygulamayi igeren bir politika paketi MPOWER
paketi hazirlanmistir (Bilir, 2009;WHO, 2008).

MPOWER paketi, DSO tiitiin kullaniminmi azaltmak ve FCTChnin 6zel
hiikiimlerini desteklemek ic¢in gelistirdigi 6 kanitlanmis tedbiri igeren
onlemlerden olusan uygulamalar bitintdir (Bilir, 2009). Her yil milyonlarca
kisinin o6limiine neden olan titin kullamimi ve pasif maruziyeti azaltmayi
amaclayan Mpower paketinin uygulanmasinda tilkelerin uygulayacagi adimlar 6

adimda siralanmigtir.

Tutin kullanimini izlemek

Insanlar: pasif sigara dumaninin zararlarindan korumak
Tutin kullanimindan vazgegmeleri i¢in yardim énermek
Tutinlin zararlar: hakkinda uyarmak

Tutin reklam ve promosyon yasaklarini uygulamak

Tutun tirtinlerinin vergilerini artirmak (Ergider, 2010; WHO, 2015; Bilir, 2009).
2.7.2. Tiirkiye’de tiitiin kontrolii calismalar:

Ulkemizde diinya ile benzer bir sekilde genclerde tiitiin kullaniminin
onlenmesi en 6nemli kontrol mekanizmalarinin temelini olusturmaktadir. Titlin
endistrisi sigara epidemisine katki saglamak ic¢in gen¢ yas grubu hedef
almaktadir. Bu alanda miicadelenin saglanmasi ve genclerin sigara ve tiitlinden
korunmasinda ulusal tiitiin kontrol programlar: i¢cin olduk¢a 6nemli bir bélimu

olusturmaktadir (Fidanci, 2016).

Turkiye’de titin kontroli calismalarn 1996 yilinda kabul edilen “4207
sayili Tatin Mamullerinin Zararlarimin Onlenmesine Dair Kanun ile yasal
dayanak bulmustur.2002 yilinda “Tiitiin, Titin Mamulleri ve Alkolli Ickiler
Piyasasi Diizenleme Kurulu (TAPDK)” kurulmustur. Ayni yil igerisinde titiin
urtinlerinin devlet tarafindan destekleme alimlari kaldirilmig, titiine alternatif

farkli ekim trinlerine tesvikler saglanarak, tiitin ekim alanlari daraltilmig ve
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uretimde ciddi distislere neden olmustur (Ugur vd., 2010). “Titin Kontroli
Cerceve Sozlesmesi” 2004 yilinda Turkiye tarafindan imzalanmig ve yurarlige
konmustur. Ayrica, tiitiin tiikketimini azaltmak i¢in Saghk Bakanhg tarafindan
2006-2010 yillar1 i¢cin “Ulusal Tutiin Programi1” hazirlanmistir (Ergiider, 2008).
2009 yili Temmuz aymdan itibaren DSO tarafindan belirlenen tiim Mpower
stratejilerinin uygulanmaya basglamasi ile Turkiye “tam sigara dumansiz’ tulke

olmustur (WHO, 2017).
2.8. Nikotin Bagimliligina Yonelik Tedavi Edici Yaklagsimlar

Nikotin bagimhhk tedavisi, sigara ile iligkili hastaliklarin onlenmesi,
tedavisi, rehabilitasyonu ve sigara i¢gmeyenlerin saghginin korunmasi olmak
uzere dort 6nemli endikasyona sahiptir ( Haustein’den aktaran Sahbaz &Kiling

2005).

Nikotin bagimliliginin tedavisinde gelistirilen farmakolojik ve non
farmakolojik yontemler mevcuttur. Farmakolojik yontemler Nikotin Replasman
Tedavisi (NRT) ve Bupropion ve Vareniklindir (Elbertvd., 2002). Non
farmakolojik yontemler ise motivasyonel goriisme, psikoterapi yaklagimlar:
(biligsel davraniscg: terapi ile kabul ve kararlilik terapisi), psikoegitim, hipnoz ve
akupuntur ile son zamanlarda egitimde bir yoéntem olarak kullanilan oyun/

oyunlastirma olarak sayilabilir (Khazaal vd., 2008; Ruiz, 2010;SBUR, 2014).
2.8.1. Nikotin bagimliliginin farmakolojik tedavisi
2.8.1.1. Nikotin replasman tedavileri(NRT)

NRT, nikotin bagimliligi tedavisi i¢cin birakmaya karar vermis veya vermemis
titin kullanicilarinda birinci basamak tedavi olarak onerilmektedir. Ayni
zamanda, heniliz nikotinden uzaklagmay1 kabul etmeyen tiitiin kullanicilarinda
sigara i¢cme sikliginin azaltilmasi igin bir siire i¢in kullanilabilen bir triindir.
NRT hizli etkisini nikotin reseptorlerini doldurarup nikotin istegi (aserme) ve
diger semptomlar1 ortadan kaldirirak, uzun etkisini ise nikotin reseptérlerini

azaltarak gostermektedir (ASBR, 2013).

Oral NRT’nin bir¢ok c¢esidi vardir. Bunlar sakizlar, pastiller, inhaler ve dil

atina konan tabletlerdir. Tim oral nikotin formlar1 oral mukoza yolu ile
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emilirler. Agiz mukozasindan nikotin emilimi, agiz pH" nétr oldugu durumlarda
daha etkilidir. Bu nedenle kullanici oral yoldan nikotin replasman tedavisinden
30 dakika once ozellikle asidik olanlar olmak tlizere yeme- i¢gmeyi kesmis olmasi
gerekir. Nikotin sakizi ¢ignendiginde tiikiirtigiin yutulmasi ve nikotin sakizim
¢ok hizli ¢ignemek tahrigse ve hickirik olusumuna neden olabilir. Diger NRT
¢esitleri ise burun spreyleri, inhalator ve nikotin bantlaridir. Nikotin bantlarinin,
25mg/ 16saat (saatte yaklasik 1.4 mg salinim) ve 21mg/24 saatlik(saatte yaklagik
0.9 mg salinim) olmak tzere iki formu vardir ( ASBR, 2013;Karadag, 2011;SBUR,
2014).NRT tirtnlerinin baslangi¢c dozu, giinliik icgilen sigara sayisi ve glin i¢inde
1lk sigara igme zamanina gore belirlenir. Diigiik bagimlilarda tibbi tedaviye gerek
kalmaz iken, ileri diizeyde bagimlilarda oral formlarla birlikte nikotin bantlarina
ihtiya¢ olabilir. Nikotin konsantrasyonlarinin belirlenmesinde tiriner kotinin
diizeyi ya da nefesteki CO miktar:1 kullanilir (ASBR, 2012; SBUR, 2014). Giinde
>15 adet sigara icenlerde 21 mg formu ile baglanip 4 hafta devam edilmesi, daha
sonra 2’ser hafta siireyle ardi ardina 14 ve 7 mg seklinde tedavinin 8 haftaya
tamamlanmas: énerilmektedir. Icilen sigara sayisimin 10-15 adet oldugu veya
daha az icildigi hallerde birakildiginda yoksunluk tanimlanan durumlarda 14
mg’lik dozla baglanip azaltarak 8 haftaya tamamlanabilir (SBUR, 2014).

2.8.1.2. Bupropion HCI

Nikotin bagimliliginin tedavisinde ilk ve en yaygin kullanilan ila¢ olan
bupropion, ABD'de sizofreni ve depresif bozuklugu olan hastalar i¢in uzun
stiredir kullanilirken pek ¢ok hasta istemeden sigara igmeyi birakmasi lizerine,
1lacin sigara birakmadaki etkinligini incelenmis ve ilacin sigara birakmada etkisi
oldugu ispatlanmistir (ASBR, 2013). Bupropion, AchnR islevi olan dopamin ve
noradrenalinin noéronal salinimini bloke ederek etki gosterir. Sigaradan alinan
nikotinin etkisini taklit ederek, sigaranin icilmesini engeller. 150 mg'lik
tabletleri vardir. Tedavi stiresi ilk ti¢ giin 150 mg, ikinci haftadan sonra en az 8
saat ara olmak lzere ginde 2x150 mg’ dir. Genelde tedavi siiresi 7-9-12 haftadar.
Hamilelerde, onsekiz yasindan kugliklerde, Bupropion veya inaktif bilesenleri
icin asirn duyarhligi olanlarda, konvulsif bozukluklar, tibbi éykiisiinde kafatasi
ve beyin tiimorleri, nobet gecirme durumlarinda, yeme bozukluklari, bipolar

bozukluklar, , agir karaciger yetmezligi, karaciger sirozu olanlarda, son iki hafta
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icinde MAO inhibitorlerinin kullanimi ve benzodiazepin kullanimi o6ykisi
olanlarda kontrendikedir. En sik gorilen yan etkileri, agiz kurulugu,
uykusuzluk, ciltte kizariklik, kagsintidir ve bas agrilaridir (ASBR, 2013; Karadag,
2011; Sahbaz, 2005).

2.8.1.3. Vareniklin

2006 yilinda kullanima yeni giren yeni nesil bir ila¢ olan vareniklin,
agonist ve antagonist fonksiyonlar1 ile nikotin bagimhihigini azaltirken,
yoksunluk semptomlarinin ortaya ¢ikmasini engeller (ASBR, 2013; Karadag,
2010; Sahbaz, 2005; Coe vd., 2005). Vareniklin a4 B2 reseptorleri uyararak
nikotinik agonist etkileri ile nucleus accumbensden dopamin salinimini saglar.
Kisi vareniklin kullanirken, sigara igerek nikotin inhale etse dahi dopamin
saliniminda artis olmaz (antagonist etki). 0.5-1 mg’lik formlar1 vardir.
Yemeklerden iki saat sonra alinmalidir. Tedavi on iki hafta stirer. Baslangic
dozunda tedaviye ilk {li¢ giin sabahlar1 0.5 mg x 1 tabletle baslanir. Tedavinin 4-7.
giinlerinde 0.5 mg x 2 tabletle devam edilir. 8-14. giinlerde 1 mg x 2 / giin olarak
devam edilir. 3-12 haftaya kadar 1 mg x 2 tablet olarak devam edilir. Bununla
birlikte 6-12 ay arasinda siiren tedavilerin nikotin yoksunlugunda daha etkilidir.
Hafif ve orta siddette bulanti, bas agrisi, uykusuzluk yan etkileridir. (ASBR,
2013; Karadag, 2011; Sahbaz, 2005). Yiiksek bagimlilig1 olan sigara icicilerinde
vareniklinin nikotin reseptorlerini tam olarak kapatmamasi nikotin acligina
neden olabilir. Bu nedenle vareniklini NRT ile kombine etmek olusabilecek

nikotin acligini 6nleme etkili bir yontem olabilir (ASBR, 2013).

2.8.2. Nikotin bagimliliginda kullanilan non farmakolojik

yontemler

Nikotin bagimhiliginindan uzaklagsmada yas, hastalik, ila¢ etkilesimi,
tedaviyi devam ettirememe, piyasada ilag¢ eksikligi gibi faktorlerin yam sira, ilag
tedavisininetkinligini arttirmak i¢in kullanilan kanita dayali non farmakolojik
yontemleri gerekli kilmistir ( SBUR,2014; Korkmaz & Simsek, 2017; Bostan &
Ozerk, 2017). Bu calismada non farmokolojik yéntemlerin en sik kullanilani olan

biligsel davranisgi terapiden soz edilecektir.
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2.8.2.1. Bilissel davranissal yaklasimlar

Biligsel terapinin amaci, bireyin yasantisini gercege en uygun sekilde
degerlendirmek, diisiince, duygu ve davraniglar: arasinda baglantilar1 saptamak
ve problemli davranisa neden olan anlamlandirma ve yorumlama bi¢imleri
yerine gerceklikle daha uyumlu ve islevsel olan yeni anlamlar olusturmaya
calismaktir (Sengezer, 2016; SBUR, 2014; Bostan & Ozerk, 2017, Korkmaz &
Simsek, 2017). Anksiyete, depresyon, fobi ve bazi pskopataolojilerin tedavisinde
kullanilan bir psikoterapi yontemi olan bilissel davranigsci terapiler, sadece
psikiyatrik hastaliklarin tedavisinde degil birgok alanda kullanilan bir
yontemdir (Ozdel, 2015). Bu alanlardan biri de titin kullammidir. Bisisel
davranigsal terapiler tiitin kullanimindabirey tarafindan olusturulan disiince
ve duygu bicimleri ile bilislerin yeniden diizenlenmesini hedeflemektedir

(Sengezer, 2016; Bostan & Ozerk, 2017).

Sigara birakma tedavilerinin etkinligini arttiran kanita dayali non
farmakolojik yontemlerin basinda biligsel davranigsal tedavi yontemleri bireyin
sigarayl birakmay1 diisindigi durumda 5A ve birakmay: distinmedigi durumda

5R yaklasimi olarak tanimlanmastir.

Bagimliliktan kurtulmay: diigiinenlere uygulanan 5A (50) yaklasiminda
biligsel davranigsal tedavinin amaci, bireyin karsilagsmasi muhtemel sorunlarla
basa ¢cikma becerilerinin kazanilmasini saglamaktir. Bu stratejide bireyin tiitiin
kullanip kullanmadigini 6grenmek (Ask/Ogren), titiin kullanimimi birakmayi
onermek (Advise/Oner), bireyin birakma konusundaki kararliligini ve bagimlilik
diizeyini 6lcmek (Assess/Olg), birakma siirecinde kargilagacag: sorunlara yonelik
bag etme yontemleri gelistirmesine énderlik etmek (Asist/Onderlik et) ve siireci
uygun sekilde siirdiirmesini ve orgiitlemesini saglamak (Arrange/Orgiitle)

hedeflenir (Fiore vd., 2008; Reichert vd.,2008; SBUR, 2014).

Bagimhiliktan kurtulmayr diisinmeyenlerde, dislinceyi degistirmeyi
hedefleyen 5R yaklasimi ise; tutin kullanimi nedeniyle olusan risklerden
sozetmek, (Risk), olusabilecek riskleri bireyin sagligi ile iligkilendirmek(
Relevance), bagimhiliktan kurtulmanin yararlarindan bahsetmek (Rewards),

birakmanin 6niindeki engelleri 6grenmek (Roadblocks) ve her firsatta bunlar:
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yinelemekten (Repetition) olusur. Bu terapilerde bireyin ©6nemsedigi ve
bagimliliktan kurtulmasina engel olan durumlar net bir gekilde ifade edilerek
onerilerde bulunulur. Bireyin birakma engeli olarak gérdigii durumlara yoénelik
olusturulan ¢oziimlerle bireye aslinda sigara birakmanin zor olmayan bir durum

oldugu gosterilir (Fiore vd., 2008; Reichert vd., 2008).

Biligsel ve davranisgi tedavilerde etkili danigsmanlik, titin kullaniminin
maliyetlerini ve risklerini (hastanin sagligina, ekonomik durumuna ve aile
durumuna baglayarak) kisisellestirerek birakma motivasyonunun arttirilmasini
saglar. Bu slirecte bireyin tiitiin kullaniminin 6niinde bir engel olarak gérdigu
durumlar degerlendirilmeli, buna ydénelik bas etme stratejileri planlamasina
yardimei olunmalidir. Bu yaklagimda tiittin kullanim davranis1 sorgulanmadan,
birey ile catismaya girmeden, sigaradan uzaklasmaya tesvik edilmelidir. Bireyin
birakma konusunda motivasyonu yiksek olsa bile, bilislerin yeniden
yapilandirilmasi asamasinda nikotinin beyindeki aktivitesi anlatilarak,
yoksunluk durumlarinda ve sigara i¢gme istegl olusturan durumlarda basa
cikmasini saglayacak yontemler gelistirmesi saglanir. Ara ara nikotin bagimlilik
diizeyi olgiilerek durum degerlendirilir ve somut delillerle motivasyonun devam

etmesi saglanir (Fiore vd., 2008; Reichert vd.,2008; SBUR, 2014).
2.8.2.1.1. Adolesanlarda bilissel davranissal yaklasim

Erigkinlerde “5A” olarak bilinen kisa goriisme yaklasimi adoélesanlarda “6
A” olarak bilinmektedir (Epps, 1991;Sims, 2009). “Ask, Advice, Assess, Assist,
Arrange” olarak bilinen “5A” ya adélesan icin “Anticipate” “Ongéri’” kavraminin
eklenmesi ile bagimhiligin baglama potansiyelinin degerlendirilmesi amaglanir
(Sims 2009). Adélesanin degisim asamalar: erigskinlere benzer seklide DAM ile
degerlendirilmektedir. Sigarayr birakmay1 disinmeme (precontemplation),
birakmak 1ic¢in istekli olunan, sigarayr birakmanin dislinildigi doénem
(contemplation), sigarayl birakmak i¢in yapilacaklar konusunu igceren hazirhk
evresi (preparation) ve son eylem sigaray1 birakilmaya baslandigi hareket
donemi (action) ve relapsin oOnlendigi devamliligin saglandig1 stirdiirme

(contemparory) evresidir. Davranig degisiminin takibi i¢in kullanilan bu model,
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erigkinlerde oldugu gibi ergenlerde faydali bir yoéntemdir  (Erol, 2005;
Gungormis & Erci1,2012; Armitage, 2008; Sims, 2009).

Biligsel davranisgi terapilerde kisisel kararliligin yaninda, birey ile isbirligi
saglamak ve bireyin istenilen oOdevleri yerine getirmesi basariya ulagsmada
onemli basamakladir. Bireyin ne zamandir, ne miktarda ve hangi sartlarda
sigara ictiginin incelenmesi, elde edilen verilerle bireyin gercek yasama ve
yapilmasi uygun stratejilerle giinliik yasamina devam etmesi istenir. Boylece
sigara icme davranigi ile blitiinlesmis olan diger davraniglar yalniz yapilmaya
baglanir. Ornegin, her giin okula girmeden 6nce okulun éniindeki parkta sigara
icen birey i¢in, sigara i¢cme davranisini sonlandirilmasi1 sonucunda her giin okul
kapisimin onilindeki parka gidip sigara igmeden durabildiginde bir siire sonra
parkta sigara i¢me isteginin gelmedigini fark edecektir. Dolayisi ile bagimhiligin
sonlandirilmasinda bireye ait motivasyon kaynaklarinin bilinmesi, sunulacak
danigsmanlik hizmetlerinin etkinligi acisindan énem tasimaktadir (SBUR, 2014).
Adoélesanlarin bagimlihk tedavisinde kullanilabilecek en yaygin
motivasyonkaynaklar: atletik performas, kilo kontrolii, olumsuz saghk etkileri,
akran etkisi, sosyal etki, ailenin sigara i¢cmesi, depresyon ve maliyet olarak

siralanabilir.

1.Atletik performans: Ozellikle erkek cinsiyet olmak tizere tiim addlesanlar icin
bagimliliktan kurtulma nedenleri arasinda en sik kargilagilan motivasyon
kaynagidir. Atletik performansin %16 oraninda 6nemli bir motivasyon kaynagi

oldugu vurgulanmistir (Riedel, 2002).

2.Kilo kontrolii: Kilo kontroliiaddlesanlarda titiin kullaniminin nedenlerinden
biridir (Prokhorov, 2001). Ergenligin her doéneminde sigara i¢menin Kkilo

kontroliinii sagladig: disiincesi hakimdir (Tomeo, 1999; Yarabas & Atlam 2015).

3.0lumsuz saglik etkileri: Titin kullaniminin uzun dénemde ortaya c¢ikan
olumsuz saghk etkileri, sigarayr birakmayi1 diistinen bireyler igin en 6nemli
motivasyon kaynagir olurken (Myers, 2008; Riedel, 2002), birakmay1
distinmeyenler i¢in herhangi bir motivasyon olusturmamaktadir (SBUR,2014).

4.Akran etkisi ve sosyal etki: Akran etkisi titiin kullaniminin baglamasi ve

birakilmasi konusunda giicli bir etkendir. Yapilan calismalar yakin arkadas:
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sigara icen bireylerin sigara i¢cme davranisini daha sik yaptigini, dolayisi ile

bagimhiligini stirdirdigini géstermektedir (Kim, 2009).

5. Ailenin sigara i¢cmesi: Aile bireylerinin titiin kullanimi diger aile
bireylerinin de kullanimi etkileyen énemli bir faktordir. Farkas ve arkadaslar:
(1999) calismalarinda ailesi sigarayr birakmis adodlesanlarin birakmayanlara
gore 1/3 oraninda daha az sigara igtiklerini saptamiglardir. Cocuklarinin
yasaminin erken donemlerinde sigarayr birakan ailelerin gocuklarinin sigara
icicisi olma olasiliklarn daha dustktar. Aile uyelerinin bagimhliklarini
sonlandirdigr durumda ergenlerin iki kat daha fazla sigara birakma oranina
sahip oldugu saptanmistir. Aym1 zamanda ev ve is/okul ortaminda uygulanan
sigara yasaklarimin addlesanlarin sigara igme sikliginin azalmasi lizerine etkili

oldugunu gosteren ¢alismalar da vardir (Wakefield, 2000).

6.Depresyon: Adolesan donemde depresif 6zellik gosterenlein gostermeyenlere
gore anlamli bir farkla sigaraya baslamaktadiklar:i bilinmektedir (Costello,
2008;Escobedo, 1998). Yapilan calismalar depresyon ve sigara kullanim
arasindaki iligkiyi desteklerken, depresyon bulgular:1 degerlendirilmeli, éncelikle
depresyonun tedavisi saglanarak, sigara birakmaya motive edilmelidir (SBUR,

2014).

7. Maliyet: Ulkemizde vergilerde yapilan son degisikliklerle birlikte sigara paket
fiyatlar1 14 ile 18 TL arasinda degismektedir. Giinde bir paket sigara icen bir
gencin 1 ayda o6dedigi bedel 300 TL yillik ise 3600 TL’yi bulmaktadir. Olusan
maliyetin daha cazip sekillerde degerlendirebilecegine dair ornekler (Dijital
urtnler, kitap, kiyafet vs.) sigara icen adolesanlarda gosterilerek motive

edilebilir (SBUR, 2014).
2.9. Degisim Asamalari1 Modeli (DAM)

Bireylerin sigarayr birakma tedavisine uyum saglamalarini ve hazir olup
olmadiklarinin belirlenmesinisaglayan bes asamali bir degisim sireci olarak
tanimlanan Degisim Asamalar1 Modeli (DAM) Prochaska ve DiClemente
tarafindan 1982 yilinda gelistirilmistir (Prochaska & DiClemente, 1982; Miller &
Rollnick, 2002). Modelindavranis degisimini; asamali, devamli ve dinamik bir

yap1 olarak tanimlamasi diger geleneksel davranigsci yaklagsimlardan (davranis
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degisimini keskin ve dogrudan sonug¢ olarak degerlendiren) ayiran en temel
ozelligidir. Ilk olarak sigarayr birakma programlarinda kullanilan bu model,
daha sonra fiziksel aktivite, yeme bozukluklar1 (asir1 yeme) ve kilo kontrold,
stresle bas etme, madde bagimhhg gibi farklh saglk davranislarinin
geligtirilmesinde kullanilmistir (Miller & Rollnick, 1991; Armstrong vd., 2011;
Ozdemir & Tasci, 2013; Tas, 2015). Bireyin biligsel ve davranmigsal siireclerini,
degisim konusunda kendisine olan gilivenini, karar alma algisini ve degisimi
zorlagtiran faktorleri 6lgen hassas 6lgim araclarimi igerir. Bu ozelligi ile farkl
davranis degisimi asamasinda olan bireylerin tanimlanmasini, bireye 0zel
girisimler planlamasini, uygulanan girisimlerin etkinliginin degerlendirilmesini
ve yeni girisimler planlamasimi saglar (Prochaska vd., 1992; Pallonen ve ark.
1998; Velicer vd., 2000; Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008; Glingérmis,
2010). Ornegin birey sigarayr biraktirmaya karar vermis ve ancak siirecin
sonunda sigara birakma davranisin1 gerceklestirmemis olsa bile, igilen sigara
sayisini azaltmis olmasi basarili bir sonuc¢ olarak gorilir. Cinkt bu durum
bireyin tekrar degisime karar vermesi durumunda basari sansini artiracaktir
(Velicer, Prochaska, Fava, Norman, Redding, 1998; Ozdemir & Tasc1 2013).

Modele gore degisimin tc¢ farkli boyutu vardir.
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2.9.1. Degisim asamalarinin zamanla ilgili gecici boyutu

Bireylerin davranig degisim slirecinde asama asama ilerlediklerini
vurgular. Bu asamalar davranis degisiminin; disinilmedigi, distnuldigi,
hazirlanildigl, harekete gegildigi ve devam ettirildigi asamalardir. Her bir agsama
bireyin o davranigsa yonelik psikolojik durumunu yani, bireyin iginde bulundugu
degisim asamasina gore diisiince, tutum ve davranislarinmi yansitir (Pallonen vd.,

1998; Velicer vd., 1998; Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008).

Dongiisel asamalardan olusan DAM’da davranis degisikligi siirecinde
asamalar sira ile kaydedilse bile, bazi1 durumlarda asamalar arasinda ilerleme
olmaksizin geri doniisler yasanabilir. DAM bu o6zelligi ile bireyl zorundalik
hissinden kurtararak, davranis degisimi siiresince ilgi ve motivasyonun kalici
olmasini1 saglar (Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008). Degisim agsamalarinin

zamanla 1lgili gecici boyutu bes asamadan olusur.

2.9.1.1. Diisiitnmeme (Pre-contemplation): Bireyin sigara i¢gme davranisini
problem olarak goérmedigi, gelecek 6 ay icinde sigarayl birakmayi1 diisinmedigi
asamadir. Bu asamadaki bireylerin “Degistirmem gereken bir problem
davranisa sahip degilim. ”?, “Saghga zararli davranisim var ancak énemli boyutta
zarar verecek bir problem degil.” en sik kullandiklar: ifadelerdir (Prochaska vd.,
1992; Pallonen vd., 1998; Velicer vd., 1998; Prochaska, 2008; Prochaska vd.,
2008).

2.9.1.2. Diisiinme (Contemplation): Bireyin sigarayr birakmay1 diisindagi,
ancak heniiz karar vermedigi asamadir. Diisinme asamasindaki bireyler hem
problem davranisi hem de yasanacak degisimin arti ve eksilerinin
degerlendirmesini yaparlar. Bu asamadaki bireyler gelecek alt1i ay icinde
davramiglarimi degistirmeyi distinurler. “Aslinda problem olusturacak boyutta
bir sigara aligkanhigina sahip degilim.” “Sagligima biraz zarar verecek kadar
kullaniyorum ama tiryaki degilim.” “Durum kontrolim altinda, ne zaman
istersem sigara i¢meyi birakabilirim.” ifadeleri bu asamadaki bireylerde en sik
kullanilan ifadelerdir (Prochaska vd., 1992; Pallonen vd., 1998, Velicer vd., 1998;
Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008).
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2.9.1.3. Hazirlik (Preparation/ready for action): Hazirlik asamasi, gelecek
bir ay icerisinde harekete gecme niyetini ifade eder. Bu asama bireyin sigarayi
birakmak icin stratejik planlar gelistirdigi, hareket asamasinin onciliidiir. Bu
asamada Dbireyler “Sagligima zarar veren problem davranisimi degistirmem
lazim, bu degisimi nasil gerceklestirebilirim?” ifadelerini kullanir (Prochaska vd.,
1992; Pallonen vd., 1998; Velicer vd., 1998; Prochaska, 2008; Prochaska vd.,
2008).

2.9.1.4. Hareket (Action): Hareket asamasi bireyde davranis degisiminin
oldugu asamadir. Birey sigarayr birakmigs ancak heniiz alt1i ay1
tamamlamamistir. Bu asamada bireyler “Diger insanlar davranis degistirmeyi
distinirken ben harekete gectim, problem davranisimi biraktim.” ifadelerini
kullanirlar (Prochaska vd., 1992; Pallonen vd., 1998, Velicer vd., 1998;
Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008).

2.9.1.5. Devam ettirme (Maintenance): Devam ettirme asamasi ise davranis
degisiminin basladigi ilk alt1 aydan itibaren sinirsiz siirenin basladigr asamadair.
Bireylerin “Alt1 aydan daha uzun stredir sigara i¢cmiyorum”, “Bana yardim ve

destek verecek insanlara ihtiyacim var ¢linki degisimleri heniiz yeni bagardim.”,

“Problemli davranisima tekrar geri dénmemek icin c¢aba gosteriyorum.” gibi
ifadeleri kullandiklar: asamadir (Prochaska vd., 1992; Pallonen vd., 1998; Velicer
vd., 1998; Prochaska, 2008; Prochaska vd., 2008).

2.9.2.Degisim Asamalarinin Bagimsiz Degisken Boyutu (Degisim Siireci)

Problemli davranisin degisim siireci, alt1 biligsel, bes davranigsal olmak
uzere toplam on bir alt stirecten olusur. Biligsel stirecler; “bilin¢lenme, belirgin
rahatlama, cevreyl yeniden degerlendirme, sosyal 6zgiirlesme, kendini yeniden
degerlendirme, gerceklesmesi istenen arzular basliklar1i adi altinda bireyin
duygu, deger ve bilinci” ile ilgili birlestirici faktorlerdir. Davranigsal siirecler;

uyaran kontroll, karsit kogullama, pekistirici basa ¢ikma, bireysel 6zglirlesme ve
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yardim edici iligkilerin varhig: olarak siralanir (Prochaska vd., 1988, Giingérmis

& Erci 2012).
2.9.2.1. Degisim Asamalari Modeline Géore Degisim Siiregleri
Bilissel Siirecgler

Bilinglenme (Farkindaligin artmasi):Sigara icmenin nedenleri, sonuclar: ve
¢ozim yollar1 hakkinda farkindaligin artmasini ifade eder olmasidir. “Sigaranin
nasil birakilacagini okuduklarimdan hatirlarim.”

Belirgin rahatlama-Duygusal uyarilma: Sigara icme davranigi ile alakali
durumlar karsisinda (6rnegin sigara ve akciger kanseri) yasadigl tzuntiyu ifade
eder. “Sigaranin yol actigr hastaliklar1 okudugum ya da duydugum zaman
tzilirdam.”

Cevreyi yeniden degerlendirme: Sigara icme davranisinin fiziksel ve sosyal
cevresinde yarattigr etkilenimi biligsel ve duygusal olarak degerlendirmesini
ifade eder. “Sigara icmenin ¢evreye zararli olabilecegini distintriim.”

Sosyal ozgiirlesme - cevresel firsatlar: sigara i¢cme davranisina toplumun
yaklagimini, sigara birakma durumunda elde edecegi cevresel firsatlara karsi
farkindaligin olusumunu ifade eder. “Toplumun sigara igmeyenlere kolayliklar
saglayacak sekilde degistiginin farkindayim.”

Kendini yeniden degerlendirme: Bireyin kendi kendini saghkli ve saglksiz
aligkanliklar: ile degerlendirmesini ifade eder “Sigara i¢tigim i¢in kendim ile
ilgili hayal kiriklig1 yasiyorum, tzliyorum.”

Gergeklesmesi istenen arzular: Bireyin gecmiste ve gelecekteki beklenti ve
isteklerini ifade eder.” Sigara i¢meye baslamamis olsaydim ve Kkegke

birakabilesem.’
Davranissal siiregler

Uyaran kontrolii: Sigara icme ya da yeniden baslama riskinin azaltilmasi i¢in
uyaran kontroliinii, c¢evrenin sigara birakmaya uygun olarak yeniden
diizenlenmesini ve ya yerine konacak saghikli davranisin sec¢ilmesini ifade eder

“Sigara icen genclerden ve bana sigarayi hatirlatan seylerden uzak dururum.”
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Yardim edici iliskilerin varligi: Sigara birakma siirecinde gliven verici,
destekleyici iligkilerin varlhigimi ifade eder. “Sigara icmem ile ilgili konusmaya
ithtiya¢c duydugum her zaman beni dinleyecek birileri vardir.”

Karsit kosullama: Sigara icme davranisi yerine konulabilecek saghkli davranis
alternatiflerinin 6grenilmesini ve kullanilmasini ifade eder “i¢imden sigara i¢cme
1stegi gelince bagka seyler distinirim, bagka seyler yaparim.”

Pekistirici basa c¢ikma: Bir motivasyon kaynagi olan 6diil, bireyin kendini
yaptg1 olumlu davramis karsisinda, odillendirmesini ifade eder. “Sigara
icmedigim zaman daha popiler olurum, daha ¢ok arkadasim olur.”

Bireysel é6zgiirlesme: Bireyin sigara igmeme konusunda igsel motivasyonunu

kullanmasini, kendine ve degisime inancini harekete gecirmesi ve uyum

saglamasini ifade eder. “Sigara igmeyecegime dair kendime s6z veririm.” (Velicer

vd., 2000).

A\ y/

2.9.3. Degisim asamalarinin bagimli degisken boyutu

Degisim asamalari yani davranisin bagimli degisken boyutu, sadece
sonucun basarisini O0lgmekten ote, degisim siireci icinde karar alma dengesi
(sigara igcmenin sosyallesmeye katkilari, sigara igmenin olumsuz duygularla basa
cikmadaki katkilari, sigara igmenin olusturdugu zararlar algilary) ve 6z-etkililik
(sosyal ortamlar ve olumsuz duygularla bas edebilme, aliskanhigin baskisi ile bag
edebilme, kilo ile bas edebilme), ile ilgili degisimleri ifade eder (Prochaska vd.,
1992; Pallonen vd., 1998; Velicer vd., 1998; Prochaska, 2008; Prochaska vd.,
2008; Giingérmis, 2010).
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2.9.3.1.0z etkililik

Davranis degisimin bir sonraki asamaya ge¢mesini etkileyen ve davranis
degisimi ile aralarinda pozitif bir korelasyon oldugu bilinen durumlardan biri de
6z yeterliktir (Nigg, 2001). Oz yeterliligin hareket ve devam ettirme agamasinda
en yiuksek diizeyde oldugu, davranisi devam ettirme basarisin 6z yeterlilik algisi
ile ilgili oldugu bilinmektedir. Ciinka bireylerin davranis degisikligi siirecine
kendilerini hazir hissedemedikler:i durumlarda relaps riski artmakta, degistirilen
davranigsi devam ettirmek zorlagsmaktadir (Miller &Rollnick 2002; CDC, 2012;
Redding, Rossi, Rossi, Velicer, Prochaska, 2000). Addélesanlar i¢in 6z etkililigin
dort boyutu bulunmaktadir (Prochaska & Velicer 1997, Prochaska, Velicer,
DiClemente, Fava, 1988).

e Negatif duygulanim (1 ve 5. maddeler): Birine ve ya bir duruma
kars1 kizgin olma ya da islerin ters gitmesi, hayal kiriklig1 yasama
gibi durumlarda bireyin sigara igmeden durabilme gliciini gosterir.

e Pozitif sosyal ortamlar (2 ve 6. maddeler): Sigaray1 reddetmenin
zor oldugu durumlarda ya da biri sigara ikram ettiginde sigara
icmeyi reddetme giliclini gosterir.

e Aliskanligin baskilanmasi (3 ve 7. maddeler): Nese, seving gibi
durumlarda ya da bir siiredir sigara icmedigini fark ettiginde sigara
icmeden durabilme giiclini gosterir.

e Kilo kontrolii (4 ve 8. maddeler): Kilo almaktan korktugunda ya
da kilo vermek istediginde bireyin sigara igmeden durabilme glcini

gosterir.
2.9.3.2. Karar alma siireci

Degisim asamalarinin bagimli degiskenlerinden biri olan karar alma
stirecinin (degisimin yararlarinin ve/veya zararlarinin) davranigs degisimi
asamalar1 ile 6nemli derecede iligkisinin oldugu bilinmektedir (CPRC, 2012;
Prochaska,1994; Prochaska vd., 1994 ). Davranis degisimin bir sonraki asamaya
gecebilmesi, mevcut davranisin algilanan yararlarina ve zararlari ile ilgilidir.
Karar almada yararlar, davranmis degisiminde algilanan degisimin faydalarim

ifade ederken (degisme sebepleri), zararlar davranis degisimindeki zararlar: yani
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degisimi engelleyen diisiince ve durumlar: ifade eder (degismeme sebepleri)
(CPRC, 2012; Prochaska, 1994; Prochaska vd., 1994). Saghklh davranisin
algilanan karlar1 degisimin erken evrelerinde dusliktiir. Davranis degisiminin
yarar ve zararina iligkin kararlar, bireyin kararini disiinmeme asamasinin
disina tasmmasini saglayan en 1iyi1 gostergelerden biridir (CPRC, 2012;
Reddingvd., 2000). Ornegin hareket ve/veya devam ettirme agsamasindaki
bireyler davranisin, olumlu 6zelliklerini, yararlarini 6n plana c¢ikarma
egilimindeyken, diisinmeme ve diisiinme agsamasindakiler ise saghkli davranisin
yararlarindan ziyade zararlarini 6n plana c¢ikarma egilimindedirler. Hazirlik
asamasindaki bireyler gostermis oldugu egilim ise davranisin yararlarinin ve
zararlarinin denge halidir (CPRC, 2012; Erol & Erdogan 2007). Adélesanlar i¢in

karar almanin ¢ boyutu vardir.

e Sigara icmenin sosyallesmeye katkilart (1, 3 ve 11. maddeler):
Sayg1 gormek, daha fazla sayida arkadas/sevgiliye sahip olmak gibi
bireyin sigara igmenin sosyallesmeye katkisi ile ilgili algisini gosterir

e Sigara i¢gmenin olumsuz duygularla basa ¢ikmaya katkilar:
(5, 7 ve 9. maddeler): Sigara icmenin hayal kiriklig1 ile bas etme,
kiside gerilimi azaltma ya da sigara i¢cmeden zevk almaya iligkin
bireyin algisini gosterir

e Sigara i¢cmenin zararlar1 (2, 4, 6, 8, 10 ve 12. maddeler):
Sigaranin kotii kokmasi, baskalarinin sagligini etkilemesi, kendi
saghgina zarar vermesi, disleri sarartmasi ve koti bir aliskanhik
olmas ile ilgili zarar algisini gosterir (Pallonen vd.,1998; Velicer vd.,

2000; Prochaska & Velicer 1997; Prochaska vd., 1988).
2.10. Oyun Nedir?

Oyun; Tirk Dil Kurumu’ nun (TDK) en gilincel tanimina gére “yetenek ve
zeka gelistirici, belli kurallar: olan, iy1 vakit gecirmeye yarayan eglence” olarak
tanimlanmaktadir (TDK resmi internet sitesi, 2019). Oyun yénteminin
kurucularindan olan Huizingaya gore ise;toplumsallagsmay1 saglayan, belirli bir
maddi kazang/kar amaci olmayan,sinirlar1 belirlenmig bir zaman dilimi i¢inde,

baglayici kurallara gore yuriitilen, net bir amaci olan ve siradisi bir yasanti
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saglayan, gerilim duygusunun eslik ettigi bilingli bir etkinliktir (Huizinga, 1955).
Huizinga“nin oyunla ilgili gorislerinden etkilenen Caillois (1958)’ a gore ise
oyun, gonilliliik esasina dayanan ancak baglayici kurallar1 nedeniyle zaman ve
mekani tasarlanan, gerilim ve eglence duygularini iceren, gercek olmayan bir

yasanti bilinci ile yapilan faaliyettir”.

Oyun felsefesinin tim toplumda kabul gérmesi, egitim amaci ile yapilan
oyun calismalarina olan egilimi arttirms, 6zellikle ekonomi, pazarlama, halkla
iligkiler ve egitim gibi birgok alanda oyun odakli yapilan c¢alismalar hizla
artmistir (Bozkurt & Kumtepe 2014). Her yastan ve her kesimden biyuk
cogunlugun ilgisini ¢eken oyunlar, 6nemli eglence araclari olmanin yaninda
egitimin istenen hedeflerine ulasmasinda kullanilan 6nemli araglar olmuslardir
(Sari&Altun, 2016). Bilgiye ulagsmanin teknoloji sayesinde oldukc¢a kolay oldugu
cagimizda, geleneksel yontemlerle yapilan 6gretim faaliyetlerinin sikici olmanin
yaninda, katilim ve motivasyonun slrdiriilmesinde egitimi zorlastirmaktadir
(Bozkurt & Kumtepe 2014; Arabaci & Polat, 2013). Bu durum geleneksel 6gretim
yontemlerinin motivasyon, ilgi ve katilimin konusunda yetersizligi neden ile
etkin 6grenme aktivitelerinin saglanmasi1 adina, 6gretim etkinliklerine farkl
yontemlerin dahil edilmesi gerektigini dusiindirmistir (Bozkurt & Kumtepe,
2014). Bu amacgla egitim faaliyetlerinin etkinligini arttirmak ic¢in yeni
tanimlamalar ortaya c¢ikmistir. Oyun tabanli 6grenme, oyunlastirma,
rekreasyonel (eglenceli) etkinliklerle gelistirilen egitim faaliyetleri teknolojideki
gelisim ve nesillerin farklilagsan 6grenme niteliklerine bagli olarak gelistirilen

yeni yontemlerdendir (Kim vd., 2009; Deterding vd., 2011) .
2.11. Oyun Tabanhh Ogrenme

Oyun tabanli 6grenme, egitim icerisinde uzun zamandir var olan ve halen
kullanilan bir yontemdir. Oyun tabanli 6grenme; gizli veya acgik 6grenmeyi
saglayan oyun ortami olarak ifade edilmektedir (Bozkurt, 2014). On 63renme
saglayan ya da 6grenmenin yerine gecen, oyun temellli 6grenme yéntemlerinde
bireylere oyun oynatilarak, oyun yoluyla egitimin hedeflerine ulasmasi
amaclanmaktadir (Kim vd.,2009; Codish & Ravid, 2015; Bozkurt, 2014). Ornegin

glinimizln dijital odakli ergenlerini saglik konusunda egitmek i¢in énemli bir
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potansiyele sahip olan dijital oyunlar basta olmak tlizere tiim oyunlar, gercek
dinyaya cevrilebilen uygulamali 6grenme etkinlikleri ile pratik beceriler
sunmaktadirlar (Hieftje, Fiellin, Pendergrass, Duncan,2016; Chu vd.,2015). Aym
zamanda oyunlar, son derece hizli bir geri bildirim saglar 6grenen i¢in faydal

olan bir yontemdir (Hieftje, Edelman, Camenga, Fiellin, 2013).
2.12. Oyunlastirma

Cesitli 6gretim faaliyetleriyle yuritiilen ve hayat boyu devam eden egitim
stireci; hedeflenen kalkinma, nitelikli insan giicii ve ¢agin gereklerine ulagma
arzusu ic¢in vazgecilemez bir éneme sahiptir (Sari&Altun 2016). Bu egitim
sirecinde kullanilan yontemlerden biri de oyunlastirma yontemidir.
Oyunlastirma 6grenme faaliyetlerine etki etmesi amaciyla, oyun tasariminin,
ogrenme faaliyetleri ile bagdastirilarak oyun disi durumlarda kullanilmas:
olarak tanimlanmaktadir (Deterding vd., 2011). Yapilan tamimlarin ortak
noktasi, motivasyonunu arttirarak silireci cekici hale getiren ve dahil olma
istegini attiran uygulamalar olmasidir (Xu, 2012). Giinimizde oyunlastirma
yontemi i¢in kullamilan farkli ama paralel kavramlar olmasina ragmen
(productivity games, surveillance entertainment, funware, playful design,
behavioral games, game layer, applied gaming) oyunlastirma en yaygin olarak

kullanilan kavramdir (Deterding vd., 2011).

Oyunlastirmanin amaci1 gercekte oyun olmayan bir alanda oyunu sadece
bir ara¢ olarak kullanarak insan egilimlerini ve davranisglarini degistirmektir
(Sar1 & Altun 2016). Bagka bir tanima gore ise oyun mekaniginin 6grencilerin
1lgisini cekmek, etkinliklere motive etmek, 6grenmeyi gelistirmek ve problemleri
¢ozmek amaciyla uygulanmasidir (Kapp, 2012). Oyunlastirma kavrami daha ¢ok
dijital ortamlardan ilham alinarak ortaya ¢ikmig olsa da, bu alanlarin digsinda da
uygulanabilirligi mimkindir (Kumtepe & Bozkurt, 2014). Yaygin oyun
mekaniginde puan sistemleri, lider pozisyonlari, rozetler, odiller, basarilar,

yarismalar ve seviyeler vardir (Dicheva, Dichev, Agre, Angelova, 2015).
2.12.1. Oyunlastirma modeli

Oyunlastirma modeli t¢ kategoriden olusmaktadir. Bu kategorileri

olusturan unsurlar ise dinamikler (dynamics), mekanizmalar (mechanics) ve
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bilesenler (components) olarak adlandirilmis piramit seklindeki bir yapiyla
aciklanmaktadir. Bu modele gore oyun tasarimi siireci ihtiyaca yonelik temel
dinamiklerin secilmesiyle baslayip secilen dinamiklere gére mekanizmalarin ve
yine mekanizmalara bagh olarak bilesenlerin belirlenmesiyle devam eder. Tim
unsurlar bir oyun tasariminda kullanilmayabilirken, iyl bir oyun tasariminmin
amaca ve 1lhtiyaca gore gerekli dinamikleri, mekanizmalar: ve bilegenlerinin

tanimlanmasi gerekmektedir (Werbach&Hunter 2012; Deterding vd.,2011).
Dinamikler (Dynamics):

Kisitlamalar/Sinirliliklar (Constraints): Oyunlarda muhakkak olmasi

gereken, oyuncunun yapabileceklerinin ¢ergevesini ¢izen tanimlamalardir.

Duygular (Emotions): Oyunlarda tiziintiden sevince bircok duygu
yasanabilecegi ifade eden tanimlamalardir. Ancak tzerinde durulmasi gereken,

bir oyun icgerisinde eglenme duygusunun olmasidir.

Oykiileme/Hikayelestirme (Narrations): Kendi icerisinde bir bitinlik
olusturan hikayelestirmeyi ifade eder. Senaryoya benzer sekilde acik olabilecegi

gibi ortik bir yapida da olabilir.

Ilerleme (Progression): Oyuncunun oyun icindeki ilerleyigini ve geligimini

gosteren haraketliliktir.

« Iligkiler (Relationships): Oyunda yer alan oyuncularin takim arkadaglariyla

veya rakipler arasinda etkilesimini ifade eder.

o Mekanizmalar (Mechanics): Oyuncuya yonlendirmelerde bulunan belirgin

eylemleri tanimlayan unsurlardir.

Meydan okuma (Challenges): Oyuncunun oyunu kazanmasi veya seviye

atlamasi i¢in basarmasigereken hamleleri ifade eder.

* Sans faktorii (Chance): Her oyunda oldugu gibi sans faktorii de oyunda etkili

mekanizmalarindandair.

Is birligi ve yarisma (Cooperation and competition): Kazanma amaci ile

oyuncularin birbirleriyle igbirligine girmesini ya da miicadelesini ifade eder.
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Geribildirim (Feedback): Geribildirimler oyunculara mevcut durumlarini
gosteren, dogru hamlelerin ne zaman yapilmasi gerektigini bildirerek ilerleme

duygusunu pekistiren mekanizmalardir.

+ Kaynak edinimi (Resource acquisition): Oyun sirasinda amaca ulasmak ve

oyunu kazanmak i¢in oyuncularin kazanmasi gereken kaynaklardir.

« Odiiller (Rewards): Kazanimlarin gostergesi olan 6diiller, statii (status), erigim
(access), glic (power) ve esya (good) olmak tizere dort ana temeldedirler.
Odiillerin zamaninda, uygun siklikta, hedefe ulasildiginda ve yeterli puan
seklinde  verilmesi  odiillerin  etkisini  kaybetmemesini ve  oyunun
strdirilebilirligini saglar.

« Islemler/Alisveris (Transactions): Oyun icerisinde dier oyunculardan alma,

oyuncularasatma veya karsilikli takas yapma durumunu ifade eder.

* Sira (Turns): Her oyuncu oyun oynamak icin firsata sahip olur. Geleneksel

oyunlardadaha siklikla goriilen bu durum dijital oyunlarda gergek zamanlidir.

* Kazanma durumu (Win states): Oyunu kazanma durumunu, derecesini ve

seklini ifade eder.
Bilesenler (Components):

* Kazanimlar (Achievements): Belirli bir hedefe ulasma sonrasi oyuncuya verilen

odullerdir.
* Avatar (Avatar): Oyuncu karakterinin gorsel temsilidir.

Rozetler (Badges): Oyun icinde kazanilan basarilarla elde edilen gorsel

ogelerdir.

Zorlu miicadele (Boss fights): Her seviye sonunda bir sonraki seviyeye
gecebilmek ic¢in asilmasi gereken ve diger miicadelelere gore daha zor olan

meydan okumalardir.

* Koleksiyonlar (Collections):Oyun icinde kazanilan basarilarla elde edilen gorsel

ogeleri toplamaktir.

* Savas (Combat): Oyunu kazanmak i¢cin miicadele etmeyi ve boylelikle rakibi

yenmeyi ifade eder.
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« Icerigi serbest birakma (Content unlocking): Gereken kogullari sagladiktan
sonra, istendigi takdirde belirli icerige ulasabilmeyi veya o igerikle ilgili kilitleri

acmayi ifade eder.

* Hediye verme (Gifting): Diger oyunculara bir seyleri veya sanal para gibi

nesneleri hediye edebilmesidir.

* Lider cetveli (Leaderboards): Oyuncularin aldiklar: puana goére siralandiklar:

listelerdir.

* Diizeyler (Levels): Oyun icerisinde daha iy1 olduke¢a ilerlemeyi, oyuncunun oyun

icerisinde basarisini gosteren bilegendir.

* Puanlar (Points): Duizeylerle yakin iligkili olan puanlar, oyun igerisinde yapilan

eylemlerin puanlanmasi stirecidir.
+ Arayis (Quests): Kazanimlara benzeyen bilesendir.

+ Sosyal grafikler (Social graph): Oyun icerisinde arkadaslarini gérebilmesini,
onlarla etkilesime gecebilmesini saglayan oyunlastirma bilegsenidir. Sosyal ag

deneyimininoyun icerisindeki uzantisi gibidir.

« Takimlar (Teams): Ayni hedefe ulagabilmek veya kazanmak icin bir araya

gelen kigileri ifade eder.

* Sanal Esyalar (Virtual goods): Oyuncunun oyun icerisinde toplayabilecegi veya
kullanabilecegi sanal nesnelerdir. Bu nesneler sanal olmasina karsin oyuncu i¢in

bir degeri vardir (Gonzalez & Area, 2013).
2.13. Oyun Oyunlastirma ve Egitsel OyunlarinEgitimde Kullanilmasi

Egitime katilimi1 artirmak ve 6grencileri motive etmek igin kullanilan
oyunlar sadece 6grenmeyil daha zevkli hale getirmekle kalmaz, ayni zamanda
grup i¢i katilimi tesvik ederek, 6grenmeye yonelik tutumlarini gelistirilmesine
katki saglar (Bascha, 2002;Caponetto, Earp&Ott, 2014).Oyunlarin egitime dahil
edilmesinde en o6nemli husus, oyunun egitim hedeflerine uygun olarak
tasarlanmasidir. Egitimler tasarlanirken hem egitimde ulasilmak istenen
hedeflerin hem de oyun tasariminin gtz éniinde bulundurularak bitiincil bir

yaplr olusturulmasi o6nemlidir. Egitimde ulasilmak istenen hedefler
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dogrultusunda dengenin 1iyi saglanarak, hem oyun hem de eglencenin
olusturulmasi gerekir (Whitton, 2007). Diger bir husus ise; gelistirilen oyun ile
ulasilmak istenen hedeflerin ve kazandirilmasi planlanan davraniglarin etkili
ortamlarda, etkilesimli ve gerekli doniitler esliginde, motive edici bir gekilde
planlanmig olmasinin gerekliligidir. Moral bozucu, yildirici sekilde zor ve
usandiracak kadar kolay olmamasi ve kazanma arzusunun stlrekliliginin
saglanmas1 da katilimi ve verimi arttiracak diger hususlardandir (Akgiin,

Nuhoglu, Tuziin, Kaya, Cinar, 2011).

Her ne kadar egitsel oyunlar ya da oyunlastirma yaklagimi teknolojik
oyunlardan esinlenerek gelistirilen bir yapi olsa da, oyunlastirmay:1 olusturan
bircok unsurun geleneksel oyunlarda da yer aldigi; dolayisi ile oyunlarin ve/veya
oyunlastirma uygulamalarinin sadece dijital ortamlarda degil, glinliik hayatta
yeri olan bircok durumda uygulanabildigi dikkat ¢eken bir noktadir. Dolayisi ile
hicbir teknoloji kullamilmadan da egitimde oyundan, oyunlastirmadan

faydalanilabilecegi unutulmamalhidir (Karatas, 2014).

Oyunlastirma adoélesan bireylerin saglik egitiminde potansiyele sahiptir
(Viggiano, 2015; Edwars vd., 2016). Oyunlastirma katilimcilara 6grenirken
mesgul olmalari, motive olmalar1 ve eglenmeleri i¢in firsatlar sunarken, tutum
ve davranis degisikligi i¢in gerekli olan bilgi ve becerilerin kazanilmasim
saglayan, katilimi tesvik eden etkili bir yontemdir (Bhenke, 2015; Landers &
Landers, 2014). Calismalar ergenlerin cinsel saglik egitimlerinde oyun temelli
ogrenmenin etkili bir yontem oldugunu gostermistir (Eleftheriou, Bullock,
Graham, Ingham, 2017; Hieftje vd.,2013). Zang ve arkadaglar1 (2017) tarafindan
yapilan bir deneysel ¢alisma, oyun unsurlarinin cinsel yolla bulasan hastaliklar
ve HIV kampanyasinin geng¢ yetigkin nifusuna ulasmasinda 6énemli etkilerinin
oldugunu gostermistir. Bagka bir calisma ise oyun mekanizmalarinin, ergenlerde
cinsel ve iligki siddetinin en aza indirilmesinde etkili oldugunu bildirmistir

(Schoech, Boyas & Elias, 2013).

Saglik davranis degisikligi programlarinda oyunlarin kullanilmasinin
kullanicilarin kendilerini bu konulara maruz birakmalari ve surekli olarak

bunlarla iletisim kurmalar:1 yoluyla igsel bir motivasyon olusturmayi saglar
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(Baranowski vd., 2008; Thompson vd., 2010; Cugelman, 2013). Kullanicinin oyun
dis1 amacglara ulagsmay1 6grenmesine yardimci olmayl amaclayan oyunlagtirma
ya da oyunlarda nihai hedef istenilen davraniglar1 6grenmek ve strdiirmek ic¢in
icsel motivasyonu arttirmaktir (Chomutare, Johansen, Arsand, Hartvigsen,

2016).

Kigilerin zihinlerini c¢alistirmayir saglayan oyunlarin merak uyandirici
oldugu bilinmektedir. Ayrica giuvenli bir alanda oynandiginda bireyde duygusal
ve biligsel kazanclar elde edilmesini saglayan oyun sirasinda katilimcilarin
bireysel sorunlarindan bahsetmek zorunda kalmamalar1 sucluluk duygusu
uyandirmaz ve boOylece bireyler rahatlikla oyuna katilirlar. Bununla birlikte
masa oyunlarinin oyuncular arasindaki iletisimi ve etkilesimi de kolaylastirdigi
bilinmektedir (Khazaal vd., 2006). Bu amaclarla kullanilan yontemlerden biri de
saglik egitimde kullanilan masa oyunlaridir. Khazaal ve arkadaglar1 (2008) Pick
klop oyun yontemini kullandiklari calismalarinda; oyun ydénteminin kabul
edilebilir oldugunu ve sigara birakma konusundaetkili oldugu sonucuna
varmiglardir (Khazaal vd., 2006, Khazaal vd., 2008). Seanslar sirasinda
katilimcilarin, zevkli bir ortamda sik sik gildiiklerini, kartlarla ilgili kisisel
yorumlar ekledilerini, 6zellikle oyuna dahil olan bir¢cok karakteri begendiklerini

ifade etmigslerdir (Khazaal vd., 2006).

Bir masa oyunu olan Pick Klop sigara i¢gme davranisim
azaltmak/sonlandirmak amaciyla gelistirilmis bir oyundur. Oyunun hedefleri,
sigara icenleri sigara icmekten ve sigaraylr birakmaktan kendilerini sucglu
hissettirmeyecek bir sekilde bilgilendirmek, sigarayr birakma yetenekleri
konusunda kendine giliven diizeyini arttirmak (6z-yeterlik), sigara icmeye ve
tutin bagimhlig1 tedavilerine yonelik tutumlarini gelistirmek ve sigaray1 igme
davranisinl1 sonlandirmada kigilere yardimci olmaktir (Khazaal vd., 2013).
Eglenceli etkinliklerle gelistirilen Pick Klop gibi masa oyunlar1 da, 6grenmeyi
tesvik ederek, konularin anlasilmasini veya saglik egitimi siirecinin nesnel,
bilgiyi yansitan, eglenceli ve yasantilarla tretilen bilgi ortami olmasini

saglamaktadir ( Coscrato vd., 2010; Khazall vd., 2013).
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Bagimhilik yapici maddeleri kullanmaya baslama sikliginin yiiksek oldugu
bilinen adélesan dénemde Pick Klop masa oyunu gibi farkl biligsel yaklagimlarin
kullanilmas1 bu donemde edinilen aligkanliklarin saglik {izerine etkilerini
azaltabilecektir (Khazaal vd., 2013). Clinku blyime ve gelismenin en yiuksek
hizda oldugu bu dénemde sigara ile iligkili hastalik ve 6liimlerden korunmada

risklerin en aza indirilmesi 6nemlidir (WHO, 2014; Mackay vd.,2012).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. Arastirmanin Tipi

Bu arastirma, sigara icen Kkigiler i¢in gelistirilmis olan Pick Klop oyununun
Turkee’ ye uyarlanmasi yoniyle metodolojik, Pick Klop oyununun ve DAM
modeline gore dilizenlenmis egitimin, nikotin bagimlihigi tizerine etkisinin

belirlemesi yoniiyle randomize deneysel bir arastirmadair.
3.2. Aragtirmanin Amaci

1. Sigara icen Kkigiler i¢in gelistirilmis olan Pick Klop oyununun Tirkge

gecerlik caligsmasim yapmak,

2. Pick Klop oyununun ve DAM’a gore diizenlenmig egitiminin addlesanlarin

nikotin bagimlilig1 tizerine etkisini incelemektir.
3.3. Arastirmanin Hedefleri
1.  Pick Klop oyunun Tirkge dil uyarlamasini yapmak,

2.  Pick Klop oyun yontemini kullanarak adoélesanlarin nikotin bagimliliginin

azalmasini saglamak,

3. DAM’agére diizenlenen egitim yontemi 1ile adodlesanlarin nikotin

bagimliliginin azalmasini saglamak,

4. Hem Pick Klop oyunu hem de DAM’agére diizenlenen egitim ile

adolesanlarin nikotin bagimliliginin azalmasini saglamaktir.
3.4. Aragtirmanin Hipotezleri
3.4.1.Asama

Hi:Sigara igen kisiler icin gelistirilmis Pick Klop oyunu, Tirkiye'de

uygulanabilir.
3.4.2. Asama

H2: Pick klop oyunu ve DAM’a gore diizenlenen sigara birakma egitimi
alan adolesanlarin, herhangi bir uygulama almayanlara gore nikotin bagimlihik

diizeyi daha azdir.
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H2a: Pick Klop oyunu ile DAM’a goére sigara birakma egitimi alan
adoélesanlarin hem DAM’a gore sigara birakma egitimi hem de herhangi bir

uygulama almayanlara gore nikotin bagimhlik diizeyi daha azdir.

H2b: Pick Klop oyunu ve DAM’a gore diizenlenen sigara birakma egitimi
adolesanlarin nikotin bagimliliginin azalmasinda, hem Pick Klop oyununa hem
DAM’agore diizenlenen sigara birakma egitiminehem de herhangi bir uygulama

almayanlara gore daha etkilidir.

H2c: DAM’a gore diizenlenen sigara birakma egitimi adélesanlarin nikotin
bagimliliginin azalmasinda, hem Pick Klop hem Pick Klop oyunu ve DAM’a gore
diizenlenen sigara birakma egitimine hem de herhangi bir uygulama

almayanlara gore daha etkilidir.

H2d: Herhangi bir uygulama almayan adolesanlarin nikotin bagimlihig:
diizeyi ile hem Pick Klop oyunu hem Pick Klop oyunu ve DAM’a gore diizenlenen
sigara birakma egitimi hem de DAM’a goére diizenlenen sigara birakma egitimi

alanlarin nikotin bagimhlig: diizeyi arasinda fark yoktur.

H2: Adoélesanlarin nikotin bagimliliginin azalmasinda, Pick Klop oyunu
Pick Klop oyunu ile DAM’a gére diizenlenen sigara birakma egitimi, DAM’a gore
diizenlenen sigara birakma egitimi, herhangi bir uygulama almayanlara gore

daha etkilidir.

Hz2a: Pick Klop oyunu oynayan adélesanlarin, hem Pick Klop oyunu ile
DAM’a gore sigara birakma egitimi, hem DAM’a gore diizenlenen sigara birakma
egitimi hem de herhangi bir uygulama almayanlara goére nikotin bagimlilik

diizeyi daha azdir.

H2b: Pick Klop oyunu ile DAM’a goére sigara birakma egitimi alan
adoélesanlarin hem Pick Klop oyunu, hem DAM’a gore sigara birakma egitimi
hem de herhangi bir uygulama almayanlara gore nikotin bagimhhk diizeyi daha

azdir.

H2c: DAM’a gore sigara birakma egitimi alan adélesanlarin hem Pick Klop
oyunu hem Pick Klop oyunu ile DAM’a goére sigara birakma egitimi hem de

herhangi bir uygulama almayanlara gore nikotin bagimhilik diizeyi daha azdir.
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H2d: Herhangi bir uygulama almayan addélesanlarin, hem Pick Klop oyunu
hem Pick Klop oyunu ile DAM’a gére sigara birakma egitimi hem de DAM’a gore

sigara birakma egitimi alanlara gore nikotin bagimlilik diizeyi daha azdir.
3.5. Aragtirmanin Uygulandig: Yer

Arastirma Odunpazari Mustafa Kemal Atatiirk Mesleki ve Teknik
Anadolu Lisesinde yurutulmustir. 1958 yilinda kurulan Odunpazari Mustafa
Kemal Atatiirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi Eskigehir il merkezi Cankaya
mevkiinde bulunmaktadir. Egitim 6gretime ilk basladig:1 yillarda 9 ayhk kurslar
dahilinde kdy ebesi mezunu veren okul, ilk mezunlarim1 1971 yilinda vermistir.
2018-2019 egitim o6gretim yilinda hemsire yardimciligi, ebe yardimciligi, saghk
bakim teknisyenligi boliimleri ile halen hizmet sunmaya devam etmektedir.

Okulda 6grenim goéren 6grenci sayis1 621dir.
3.6. Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirmanin evrenini 2018-2019 egitim o6gretim yilinda Odunpazar:
Mustafa Kemal Atatirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi’nde 6grenim goren ve

giinde en az bir sigara i¢cen 6grenciler olusturmustur.
3.6.1. Miidahale Calismas1 Orneklemi

Miudahale grubu orneklem se¢imi i¢in Cohen’in etki buyukligu
hesaplamas1 yapilmigstir. Etki buylkligi, genel olarak yokluk hipotezleri ile
alternatif hipotezler arasindaki farkin buytkligi olarak tanimlanmaktadir. Bu
da, arastirma sonucglarinin pratikteki anlamliliginin bir géstergesi niteligindedir
(Ozsoy&Ozsoy 2013). Etki biytkligi, érneklemden elde edilen sonuclarin yokluk
hipotezinde tanimlanan beklentilerden sapma diizeyini gosteren istatistiksel

degerdir (Cohen, 1994, Vacha-Haasse & Thompson, 2004).

Etki buytkligi kugik, orta ve biiylik derecelendirmesine gore iki grup
ortalamasi farki, pearson korelasyon katsayisi, durum analizi tablosu, ANOVA
etkisi, ¢coklu regresyon analizleri ile hesaplanabilir. Cohen tarafindan gelistirilen
ve etki buyukligunin hesaplanmasinda kullanilan ANOVA etkisinde, referans
olciitleri 0.25 = kiiguik, 0.75 = orta ve 1.25 = buylik olarak belirlenmistir (Cohen,
1988).
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Arastirmamizda etki buyukligu degeri orta ve buyik deger arasi bir deger
olan 0.175 olarak alinmistir. Tekrarlanmis Olgiimlerde gruplararasi etkilesim
(iligki) testi olan ANOVA etkisi araciligi ile Pick Klop oyun grubu, Pick Klop +
Egitim grubu, Egitim grubu, Kontrol grubu olmak tlizere 4 grup ve 3 6l¢iim 1le Tip
I hata oranini 0.05 ve alinarak 0.80 gii¢ temelinde ¢alismanin toplam 6rneklem
sayis1 80 olarak hesaplanmistir. Ancak her giin diizenli bir sigara i¢tigini beyan
eden kisi sayisinin 106 olmasi ve tiimiiniin ¢caligsmaya katilmay: istemesi lizerine
tim evren orneklem grubu olusturdugundan, 0.05 Tip I hata orani, 0.175 etki
biuylkligi ve 106 orneklem ile calismanmin gici 0.91 olarak hesaplanmistir.
Katilimcilar Excel porgrami kullanilarak basit rastgele atama yontemi ile Pick
Klop oyun grubuna 27, Pick Klop + Egitim grubuna 27, Egitim grubuna 26 ve
kontrol grubuna 26 olmak tizere gruplara ayrilmistir. Calismanin birinci
haftasindan sonra 3 katilimcinin ¢alismadan ayrilmasi izerine ¢aligamanin giici
tekrar hesaplanmistir. Calismanin giici 0.05 Tip I hata orani, 0.175 etki
buytkligi ve 103 6rneklem ile 0,91 olarak belirlenmistir. Calisma Pick Klop
oyun grubuna 26, Pick Klop + Egitim grubuna 26, Egitim grubuna 25 ve kontrol

grubuna 26 olmak tizere toplam 103 kigi ile yuriatalmustiir.
3.6.2. Arastirma dahil edilme kriterleri

1. Odunpazar1 Mustafa Kemal Atatiirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesinde

o0grenim goriyor olmak

2. Ginde en az bir sigara igiyor olmak

3. Arastirmaya katilmaya gonulli olmak ve gonulli katilim formunu imzalamak
3.6.3. Arastirma dahil edilmeme kriterleri

1. Odunpazar1 Mustafa Kemal Atatiirk Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesinde

o0grenim gormuiyor olmak
2. Sigara igmiyor olmak

3. Arastirmaya katilmaya gonilli olmamak ve gonalli katilim formunu

imzalamamak
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621
Mustafa Kemal Atatiirk Mesleki veTeknik Anadolu Lisesi'nde
Ogrenim Goéren Ogrenciler

106
Kriterlere Uyan,Arastirmaya Katilmayi Kabul Eden ve
Randomizasyona Alinan Ogrenci

/ \.

Den2e7y 1 Den2e7y 2 26 26
. ) =Y - Deney -3 Kontrol Grubu
(Pick Klop Oyun Grubu) (Pick (Egitim Grubu)

klopOyun+EgitimGrubu

U

Birinci izlem: Calismanin baslangici
(Olgtimler: DDSO, OEQ, KAO, FNBO)

N
Kendi istedi ile Kendi istedi ile Kendi istedi ile
ayrilan 1 kisi ayrilan 1 kisi ayrilan 1 kisi
J
v v Il
~
26 26 25 26
Deney -1Grubu Deney -2Grubu Deney -3Grubu Kontrol Grubu
(Pick Klop Oyun) (Pick KlopOyun+Egitim) (Egitim)
J
[ Orneklem sayisi toplam 103 kisi ]

iy

ikinci izlem: 2. Haftanin Sonu
(Olgtimler: DDSO, OEQ, KAO, FNBO)

4

Uglincii izlem: 12. Haftanin sonu
(Olgtimler: DDSO, OEQ, KAO, FNBO)

Sekil 3.1 Arastirma Katilimcilar: Semasi
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3.7. Aragtirmanin Degiskenleri
3.7.1. Bagimli degiskenler

Degisim Asamalar: Olgegi ve Alt boyut puan ortalamalari, Davrams Degistirme
Yontemleri Olcek puan ortalamalari, Oz Etkililik Olcek puan ortalamalari, Karar
Alma Olgek puan ortalamalari, Fagerstrom Nikotin Bagimlilk Olgcek Puan

ortalamalari belirlenmisgtir.
3.7.2. Bagimsiz degiskenler

Oyunlastirma yontemine gore diizenlenmis Pick Klop oyunu, DAM’a goére

diizenlenen egitimdir.

ARASTIRMANIN DEGISKENLERI

BAGIMLI DEGISKENLERI BAGIMSIZ DEGISKENLERI
Degisim Asamalar Olcedi ) Pick Klop Oyunu N
Davranis Dedistirme Yontemleri Olgegi DAM’e Gére Dlzenlenen Egitim

Oz Etkililik Olgegi
Karar Alma Olgedi )
Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Olgedi

Sekil3.2. Arastirmanin Degiskenleri

3.8. Katilimcilarin Arastirmadan Ayrilma Kriterleri ve Arastirmadan

Cikarilanlarin Izlenme Siiresi

Katilimcilarin arastirmadan ayrilma kriteri; ayrilmayr arastirmaciya

bildirmek olup arastirmadan ¢ikarilanlarin herhangi bir izlenme siireleri yoktur.
3.9. Arastirmaya son verme kriterleri

Arastirma ic¢in 6ngorilen 3 ay1 tamamlamis olmak.
3.10. Arastirmada Kullanilacak Veri Toplama Araclar:

3.10.1. Sosyo-demografik veri toplama formu: Arastirmaci tarafindan

hazirlanan sosyo-demografik veri toplama formu; yas, cinsiyet, sinif, yasanilan
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yer, gunlik sigara tiketimi, sigaraya baslama yasi, ebeveynlerde sigara i¢cme

durumu, sigara igmeye baslama nedeni ile ilgili sorulardan olusmustur (Ek-6).

3.10.2. Fagerstrom nikotin bagimlilik o6lgedi (FNBO): 1991 yilinda
Heatherton ve arkadaglar: tarafindan gelistirilmigtir (Heartherton ve ark 1991).
Olcegin tiirkce gecerlik ve giivenirlik caligmas: Uysal ve ark. tarafindan 2003‘te
yapilmis olup Cronbach‘s alfa katsayis1 0.56 olarak bulunmustur (Uysal, 2004).
FNBO kiside nikotinin fiziksel bagimliligr yéniinden riskini degerlendirmek,
diizeyini ve siddet degisimini 6l¢gmek i¢in kullanilan, 0-1 ve 0-3 arasinda ikili ve
dortli likert tipi 6lgiim saglayan bir kendini degerlendirme 6lgegidir. Toplam 6
sorudan olusan testin toplam skoru, 0-10 puan arasinda degismektedir. Olcekten
alinan puanlar sonucunda 0-2 puan alanlar “cok az diizeyde bagimli”, 3-4 puan
alanlar “az diizeyde bagimli”, 5 puan alanlar “orta dizeyde bagimlh”, 6-7 puan
alanlar “yiksek diizeyde bagimli”, 8-10 puan alanlar “cok ylksek diizeyde
bagimli” kabul edilir (Heartherton ve ark 1991) (Ek-6).

3.10.3. Degisim asamalart élgcegi (DAO): Prochaska ve DiClemente
tarafindan 1983 yilinda gelistirilmis olan DAO, problemli davranisim
degistirmeye cabalayan bireylerin gectigi defisim asamalarimi belirtir. Olcek
likert tipinde olmayip, bireylerin o andaki sigara i¢cme durumlarini veya
birakmayir disinme asamalarimi tanimlayan bes asamali bir algoritmadir
(DiClemente, 1991; Velicer vd., 1998). Disiinmeme, disiinme, hazirhik, hareket
ve surdirme olmak {izere bes asamadan olusan degisim asamalarinin
tanimlanmasimi1 saglayan olgek, bireylerin bir sonraki agsamaya gec¢cmeleri i¢in
gerekli olan uygulamalara rehberlik yapar. Olcekte puanlama yoktur. “Sigaray:
icmeyi biraktiniz mi1?” sorusuna bireyin verdigi cevaplara gore degisim asamasi
belirlenir. Bireyin “Ontimiizdeki 6 ay icinde birakmay1 diigiinmiiyorum” cevabi
disiinmeme, “6 ay icinde birakmayi1 disiniyorum” cevabi diisinme, “30 gin
icinde birakmay1 diiglintiyorum” cevabi hazirlik, “6 aydan daha kisa bir siire 6nce
biraktim” cevabi1 hareket, “6 aydan daha uzun bir siire 6nce biraktim” cevabi
devam ettirme asamasinda oldugunu gostermektedir (DiClemente vd., 1991) (Ek-

6).
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3.10.4. Davranis degistirme siireci élcedi (DDSO): 1988 yilinda Prochaska
ve arkadaslar1 tarafindan gelistirilmis olan DDSO, Pallonen ve arkadaglar:
tarafindan 1998 yilinda adélesanlar igin diizenlenmistir. Olgek, degisimi
gerceklestirmeye calisan bireylere yardim eden ve cesaret veren duygu, algi,
kigileraras: iligkiler gibi temel bilesenleri belirler. Olcek biligsel siirecleri ve
davranigsal siirecleri tanimlayan on bir alt boyuttan olusmakta olup, her bir alt
boyut 2 madde icermekte ve toplam yirmi iki maddeden olugsmaktadir (Pallonen

vd., 1998).

Biligsel siiregler;

Bilin¢lenme —Farkindaligin Artmasi (2,13.maddeler)

Belirgin Rahatlama-Duyusal Uyarilma (3, 14. maddeler)

Cevreyi Yeniden Degerlendirme (4, 15. maddeler)

Sosyal Ozgiirlesme-Cevresel Firsatlar (9, 20. maddeler)

Kendini Yeniden Degerlendirme (10, 21. maddeler)
Gerceklesmesi Istenen Arzular (11, 22. maddeler)

Davranissal siiregler;

Uyaran Kontrolii- Yeniden Yapilandirma(7, 18. maddeler)
Yardim Edici Iligkilerin Varligi-Destekleme(5, 16. maddeler),
Karsit Kogullanma-Yerine Koyma(1, 12. maddeler),

Pekistirici Basa Cikma- Yénetimi Odiillendirme(6, 17. maddeler),
Bireysel Ozgiirlesme- Kendini Ozgiirlestirme (8, 19. maddeler) den olusmaktadir.

Besli likert tipide olan olcekte, her bir madde i¢in 1 "Higbir zaman", 2
"Nadiren", 3 "Ara sira", 4 "Cogunlukla", 5 "Her zaman" cevap seceneklerinden
birinin igsaretlenmesi gerekmektedir. Olgekten alinabilecek en diigiik puan 22 en
yiikksek puan 110’dur. DDSO’nin alt boyutlarindan alinan yiiksek puan, davranis
degisiminde kullanilan yontemler hakkinda bilgi vermektedir (Pallonen vd.,

1998). Erol (2005) tarafindan Tirk ergenleri lizerinde gecerlilik glvenirligi
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yapilan DDSO’nin Cronbach alfa giivenirlik katsayis1 0.84 olarak belirlenmistir
(Ek-6).

3.10.5. Oz etkililik olgegi (OEQ): Oz etkililik 6lgegi bireyin belli bir
davranisi basari ile yapabilecegine iligkin kendisine yonelik yargisi ve inancini
tanimlamasin1  saglamaktadir. Sekiz maddeden olusan, 1’den 5’e¢ kadar
puanlanmis likert tipi bir 6lgektir. Sigara i¢cme istegi uyandiran durumlara karsi
bireyin sigara igmeden ne kadar durabilecegine, kendine ne kadar giivendigine
dair bilgi veren oOlgekte her madde i¢in 1 “hi¢ duramam”, 2 “Cogu zaman
duramam”, 3 “Biraz durabilirim”, 4 “Cogu zaman durabilirim”, 5 “Hi¢ igmeden
durabilirim” seceneklerinden olusur. Olcekten alinabilecek en yiiksek puan 40,
en digiik puan 8dir. OEOQ'den yiiksek puan alinmasi, bireyin tesvik eden
durumlarda dahi sigara igmeden durabilme giiciinii ve davranisini degistirme
basarisim gosterir (Velicer ve ark. 1990). Adélesanlar icin uyarlanan OEO’nin

dort alt boyutu vardir. Her alt boyut iki maddeden olusmaktadir.
Negatif Duygulanim(1 ve 5.maddeler)

Pozitif Sosyal Ortamlar (2 ve 6. maddeler)

Aligkanligin Baskilanmasi (3 ve 7. maddeler)

Kilo kontrolii (4 ve 8. maddeler)

Olcegin Tirkce gecerlik ve giivenirlizgi Erol tarafindan 2005 yilinda
yapilmis, Cronbach alfa degeri 0,85 olarak belirlenmigtir (Ek-6).

3.10.6.Karar alma élgegi (KAO): Orijinal KAO Velicer ve arkadaslar
(1985) tarafindan gelistirilmistir ve adélesanlarin sigara i¢cmenin zararlari ve
yararlar1 hakkindaki goriigslerini degerlendiren 24 maddeden olugsmustur. Daha
sonra Pallonen (1998) 6l¢egin on iki soruluk kisa formunu geistirmistir. Besli
likert tipi bu 6lgekte her bir madde 1’den 5’e kadar puanlandirilmigtir. Olgekte
belirtilen durumlara istinaden, “bu disiince sizin i¢in ne kadar onemlidir?”
sorusu, 1 “Onemli degil”, 2 “Az énemli”, 3 “Onemli”, 4 “cok 6nemli”, 5 “Agir1
derecede 6nemli” giklarindan biri isaretlenerek cevaplandirihr. Olgegin alt

boyutlarindan en yiiksek 30, en diisik 6 puan alinabilmektedir. Olcegin
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adolesanlar i¢in belirlenmis olan li¢ alt boyutu vardir (Pallonen, 1998; Velicer

vd., 2000; Prochaska & Velicer, 1997; Prochaska vd., 1988).
Sigara I¢cmenin Sosyallesmeye Katkilar: (1,3 vell.maddeler)

Sigara I¢cmenin Olumsuz Duygularla Basa Cikmaya Katkilar1 (5, 7 ve 9.
maddeler)

Sigara I¢menin Zararlan (2, 4, 6, 8, 10 ve 12.maddeler)

Olcegin Tirkce gecerlik ve giivenirlizgi Erol tarafindan 2005 yilinda
yapilmig, Cronbach alfa degeri 0,62 olarak belirlenmistir (Ek-6).

Literatlir Tarama (Haziran 2017-Agustos 2017) l

Tez Onerisinin Verilmesi (Ekim 2017)

Etik Kurul ve Kurum izninin Alinmasi(Kasim-Aralk 2017)

I Arastirmanin Baslangici (Subat 2018)

Pick Klop Oyununun Uzman Gorisi ve Kapsam Gegerlilik Calismalari ile
Verilecek Egitim igeriginin Olusturulmasi
(Subat 2018-Fvliil 2018)

Deney ve Kontrol Grubu Verilerinin Toplanmasi
(Ekim 2018-Ocak 2019)

l_ Verilerin Analizi Ve Degerlendirilmesi (Subat 2019-Mart 2019)

Raporlastirma (Nisan-Eylil 2019)

Sekil 3.3. Arastirmanin Is Akis Cizelgesi
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3.11. Miidahale Gruplarinin Olusturulmasi

Midahale gruplarina diizenlenecek girisimlerde arastirmaci yetkinligi
icin; 11 Nisan 2018 tarihinde Tirk Toraks Dernegi tarafindan diizenlenen 21. Yil
kongre kapsaminda diizenlenen “ Tutiin Bagimlilig1” kursu ile yine 19-20 Mayis
2018 tarihinde Tirk Toraks Dernegi Tarafindan diizenlenen “Nikotin Bagimlilig:
ve Sigara Biraktirma Yardiminda Hasta ile Etkin Iletigim Egitimi” kursuna

katilmigtir.

Midahale gruplarinin olusturulmasi amaci ile okul muidirligiinden alinan
1izin dogrultusunda, oOncelikle her siifin ders 6gretmeninden izin alinarak,
ogrencilere kendi siniflarinda nikotin bagimhiliginin  viicuttaki etkileri,
bagimliliktan uzaklasmanin gerekliligi, calismanin amaci ve girisimler hakkinda
bilgi verilmigtir. Ayrica arastirma grubu ile gliven ortami olusturulmasi ve
kimliklerinin desifre olmasini engellemek amaciyla, uygulamalarin okul
yonetimi tarafindan uygun gorilen farkl dersliklerde, farkli zamanlarda, sadece
arastirmacinin yuriitecegine dair bilgi verilmistir. Arastirmaci tarafindan
gelistirilen sosyo-demografik soru formu uygulanarak okul genelinde sigara icen
ogrenciler belirlenmistir. Uygulanan soru formunda sigara ictigi belirlenen
ogrenciler ile kimliklerinin desifre olmasini 6nlemek amaci ile farkli zamanlarda
ve farkli dersliklerde toplantilar yapilarak arastirmaya katilmayi kabul edip
etmedikleri sorulmus, arastirmaya katilmaya gonilli olan katilimcilarin veli
bilgilendirilmis onam formu ve katilimci1 bilgilendirilmis formlar: verilerek ilk
gorismede getirmeleri istenmistir.Veli bilgilendirilmis onam formu ve katilimci
bilgilendirilmis formlar1 Eskisehir I1 Milli Egitim Midurligi Hukuk Biirosu ile

istisare edilerek gozden gecirilmistir.

Bilgilendirilmis veli ve 6grenci onam formunu imzalayarak, calismaya
katilmay1 kabul eden ve soru formu ile giinde en az bir sigara i¢tigi belirlenen
katilimcilarin miidahale ve kontrol gruplarina atamalari tam randomizasyon
yontemi ile yapilmistir. Ardindan katilimcilar Oyun Grubu, Oyun + Egitim

Grubu Egitim Grubu ve Kontrol Grubu olmak tizere dort gruba ayrilmistir.

Midahale grubunda yer alan Oyun +Egitim veEgitim grubunda toplam 53

kisi olmasi1 planlanmigtir. Bu kigiler diisinme asamalar1 o0lgegine gore
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siniflandirihip Ei-E2-Es seklinde t¢ grup olusturulmustur.Her bir egitim grubu

her hafta uygulanan degisim asamalar1 6lgegine gore yeniden diizenlenmigtir.

Oyun ve Oyun +Egitim grubunda toplam 54 kisi olmas1 planlanmistir. Her bir
oyun grubunda ¢ ya da dort kisi olacak sekilde O1-O2-O3-04-05-06-07.05-09-O10.

011-012-013.014-015-O16  seklindeon alt1  grup olusturulmustur.Calismanin

yuritilmesinde her bir gruba (Oyun, Oyun+ Egitim, Egitim grubunda yer alan

katilimcilara) iki haftada bir girisim uygulanmigtir.

1. Hafta 1. Hafta: Gruplar ile tamgilmasy/ Olgeklerin uygulanmasi/Egitimlerin
Tanitilmas1/Oyun oyunun Tanitilmasi

2. Hafta Egitim | Ei-Eo-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

3. Hafta Oyun | 01-02-03-04-05-06-07.08-09-010.011-012-013.014-015-O16
oyun gruplarina oyun oynanmasi

4. Hafta Egitim | Ei-Eo-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

5. Hafta Oyun | 01-02-03-04-05-06-07.08-09-010.011-012-013.014-015-O 16
oyun gruplarina oyun oynanmasi

6. Hafta Egitim | Ei-Eq-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

7. Hafta Oyun | 01-02-03-04-05-06-07.05-09-010.011-012-013.014-015-O16
oyun gruplarina oyun oynanmasi

8. Hafta Egitim | Ei-Eq-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

9. Hafta Oyun | 01-02-03-04-05-06-07.05-09-010.011-012-013.014-015-O16
oyun gruplarina oyun oynanmasi

10. Hafta | Egitim | Ei-Eo-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

11. Hafta | Oyun | O:-02-03-04-05-06-07.08-09-010.011-012-013.014-015-O16
oyun gruplarina oyun oynanmasi

12. Hafta | Egitim | Ei-Eo-Es-egitim gruplarina egitim verilmesi

Sekil 3.4. Arastirma Calisma Plani
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Miudahale gruplarina yapilacak olan Pick Klop oyunu ve DAM’a gére egitim
girisimleri i¢in her uygulama oncesinde gruplara hangi derslikte olmalari
gerektigi telefon araciligi ile bildirilmistir. Olcekler her bir miidahale grubuna
baslangicta, ikinci haftamin sonunda ve on ikinci haftanin sonunda
uygulanmistir. Sigara birakma davramisinda ikinci haftada bir degisim
beklenmemektedir. Pick Klop oyununu gelistiren Khazaal ve ark (2013)nin
calismasinda ve sigara birakma kliniklerinin rutin uygulamalarinda ikinci
haftanin sonunda bir ara izlem yapilmaktadir. Oyunu Tirkceye uyarladigimiz ve
sigara birakma kliniklerinde 6nerecegimiz i¢in ikinci haftanin sonunda ara izlem
yapilmistir. Degisim Asamalar: Olcegi (DAQO) her gériisme sonrasi uygulanarak

egitim gruplar: yeniden diizenlenmistir.
3.12. Pick Klop Oyununa Yonelik Bilgiler

Pick-Klop oyunu, her biri en az iki en fazla alt1 yanit secenegi olan,
nikotin/sigara bagimliligi konusunda tutum ve biligleri degistirmeyil amaclayan,
ayrica oyuncular arasinda etkilesimi saglayan masa basinda oynanan bir
oyundur. Oyun avantaj-dezavantaj kart (97), uyarici-ceza kart (49) ve soru karti
(270) olmak tuzere toplam tug¢ kategoriden olusan 416 kart icerir. Oyunun
hedefleri; sigara icenleri sigara i¢cmekten ve sigarayr birakmaktan kendilerini
suclu hissettirmeyecek bir sekilde bilgilendirmek, sigaray1 birakma yetenekleri
konusunda kendine giiven diizeyini arttirmak (6z-yeterlik), sigara i¢gme ve tiitin
bagimliligina yonelik tutumlar: (algilanan avantaj ve dezavantajlary) degistirmek
ve sigarayl birakma siireci boyunca kisilere yardimci olmaktir (Khazaal vd.,

2008).

Katilimcilar oyunu iki ila alt1 kisi ile bireysel ve ya grup halinde oynar.
Oyuncular piyonlarini zar atarak hareket ettirirler. Elde edilen puana gore,
oyuncular soru, siirpriz ve ceza kategorilerden birinden bir kart ceker. Soru
kartinda soruyu dogru cevaplarlarsa puan kazanabilirler. Sturpriz kartlar,
oyuncularin kendi sectikleri sirada oyun esnasinda baska bir oyuncunun yardim
etmesine ya da diger oyuncuyu engellemelerine, hediye ya da gizli kartlar elde
etmesine izin veren eglenceye neden olan kartlardir. Oyun tahtasinin sonuna

dogru ceza kartlar1 artar. Bu kartlar basa dénme veya hata/yanilma gostermenin
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yan1 sira basa doénmeyl engelleyici stratejilerini de goésteren kartlardir. Her bir
basa donme ve ya hata/yanilma kartlarinda sigara igcme ya da baska bir davranig
belirleme gibi iki se¢enek ile karsilasilir. Eger bu kutuyu ge¢mek istiyorsa puan
oder, yeterli puan1 yoksa ti¢ farkli seviyeden birine geri doner. Kazanan oyuncu,
son oyun kutusuna ilk ulasan katilimcidir. Katilimcilar, son noktaya ulagsmak
icin daha kisa veya daha uzun yollar arasindan se¢cim yapabilirler. Kisayollar, bir
oyuncunun cabucak kazanmasina yardimci olabilir, ancak daha yiliksek basa

donme riski igerir.

Her oyun seansi sirasinda kartlar rastgele secilir. Bu nedenle, her oyunda
kullanilan kartlar ¢ok cesitlidir. Farklh kategorilerdeki (soru-odiil-ceza) kartlar,
katilimcilarin sigaranin ana yonlerini kesfetmelerine olanak tanir ve sigarayi
birakma siirecleri ve tekrar tekrar oynarken c¢esitli durumlar ve cevaplar dikkate
almasini1 saglar. Her bir oyunun siiresi oyuncunun cevaplama ve son oyun
kutusuna yetigsme hizina gore 15-45 dakika arasinda degismektedir (Khazal vd.,
2008).

3.12.1 Pick klop oyun kilavuzu

Pick klop oyunu iceriginde

. 6 yuzil olan 1, 2 ve 3 sayilarindan olusan bir zar

. Oyunun kuralin1 anlatan y6nerge

. Farkli renklerde dért piyon

. Basihi bir karton kagit seklinde bir oyun tahtasi(Ek-3).
. Uc paket oyun kart1 bulunur

Oyun kartlar:

Soru kart paketi: Oyuncunun motivasyonunu saglamayr amacglayan puanlari

olan kartlardir. Bu kartlar igeriklerine gore renklendirilmigtir.
Beyaz kartlar: Titlin Grini ile ilgili sorular igeren kartlardir

Mavi kartlar: Sigarayla ilgili davraniglar ve sigaraya iligskin inancglar ile ilgili

sorulari iceren kartlardir

Yesil kartlar: Sigaray: birakma stireci ile ilgili sorular: iceren kartlardir
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Pembe kartlar: Sigara birakma sirasinda yasanacak degisimlerle ilgili sorular:

iceren kartlardir

Sturpriz kart paketi: Oyuncunun oyun motivasyonunu saglamayir amaclayan
dezavantaj kartlar1 ile puan kaybettiren, avantaj kartlar1 ile puan kazandiran

oyuna eglence katan kartlardir.

Tegvik(Ceza) kartlari: oyuncularin sigara igme davranisina alternatif disiince ve

davranig gelistirmesine katki saglayan, oyuna eglence katan kartlardir.

Bu renklendirmeler arastirmaci tarafindan davranis degisim asamalarina gore

gruplandirilmig ve katilimcilara degisim asamalarina gére oynatilir.

e Disinmeme asamasindaki bireylere; beyaz kartlar, mavi kartlar, slrpriz ve

tesvik (ceza) kartlari

e Disinme asamasindaki bireylere; beyaz kartlar, mavi kartlar,yesil kartlar,

stirpriz ve tesvik (ceza) kartlari

e Hazirhk ve Hareket asamasindaki bireylere; beyaz kartlar, mavi kartlar,yesil

kartlar, pembe kartlar, stirpriz ve tesvik (ceza) kartlar
Oyuncu sayisi:

- 2 1le 4 oyuncu veya takim olarak oynanir.

Oyun tasarimi

- Pick-Klop, sigara i¢icisinin sigara icme davranisi sirasinda gec¢mis oldugu

asamalar1 gosteren bir oyundur.
- Oyun parkurunun sonuna ilk gelen oyunu kazanir.

- Oyunun sonunda hata ve niiksetme riskine karsi kendinizi korumak i¢in yeterli
"motivasyon puani " toplamak icin dikkatli olun! "Tegvik" kutularimi gecebilmek

i¢in oyunun baginda puan kazanmig olmak garttir.
Oyun kurallari:

1. Oyuna baslamak icin bir kigi veya takim secilir. Oyun saat yoniinde devam eder.

Ornegin, bugiin en az sigara icen en geng kisi veya kisiler oyuna baglar.

2. Her oyuncu veya takim piyonunu secer.
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3.

Her oyuncu, sirasiyla, zar1 dondiirir ve elde ettigi puana tekabiil eden kutucuga

gelir.

"Soru" kutusuna gelindiginde, ondan 6nceki oyuncu (kars1 gruptan) bir "Soru"
kart1 ceker ve yiiksek sesle okur. Oyuncu se¢imini olas1 cevaplar arasinda yapar.
Cevab1 dogruysa, oyuncu puan kazanir ve karti elinde tutar. Cevap yanlissa, kart

bir kenara ayrilir.

"Stirpriz" kutusuna geldiginde, oyuncu bir "Strpriz" karti ¢eker. Oyuncu ya da
grup buradaki ifadeleri okur ve kartin yonergelerini agama asama yerine getirir.
“Yiiksek sesle okuyun ve istediginiz gibi oynayin” ifadesi olan kartlar aninda
oynanir. “Yiksek sesle okumayin” ifadesi olan "top secret " kartlar, oyuncularin

1stedigi bir zamanda (oyunun herhangi bir aninda) kullanabilen kartlardir.

Oyun tahtasi tizerinde bulunan uzun veya daha kisa bir yol segebilir. Uzun yollar
size "Tegvik(Ceza)" kartlar1 ile basa c¢ikabilmek ve oyunda geri dontsleri
engellemek i¢in daha fazla puan kazanma firsat1 verir. Oyuncu uzun bir yol
sectiginde, her zar attiginda uzun yol bitene kadar soruya dogru cevap vermese

bile ek bir puan kazanir.

Bir oyuncu "Tegvik" kutusuna geldiginde, bir “Tegvik kart1” ceker ve yiliksek
sesle okur. Hata yapmamak icin (Sigara i¢cmemek) kartta belirtilen gerekli
saylyl 6demek zorundadir. Odemek zorunda oldugu puan eksikligine gore

asagidaki sekilde geri basamaklara dontiis yasar

Oyuncunun ya da grubun puani kartin istedigi sayidanl veya 2 puan eksigi
varsa "Ki¢lik Niiks" kutusuna geri doner. Bunun karsiliginda tegvik amaclh

oyuncu 3 puan kazanir.

Oyuncunun ya da grubun puani kartin istedigi sayidan3 veya 4 puan eksikse
"Orta Niiks" kutusuna geri doner. Bunun karsiliginda tesvik amacli oyuncu 2

puan kazanir.

Oyuncunun ya da grubun puani kartin istedigi sayidan 5 puan eksikse "Niiks"
kutusuna geri doner. Bunun karsiliginda tesvik amacli oyuncu 1 puan

kazanir(Khazall vd., 2008; Khazall vd., 2013).
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Tegvik kartlarinda yer alan sigara igme secenegi, uzman goriisii neticesinde
kartlarda yer almistir. Kartlarda yer alan “sigara i¢gme secenegi” oyuncunun

verebilecegi cevap secenegini ifade etmektedir.
3.13. Degisim Asamalar1 Modeline Gore Diizenlenen Egitimler

Turk Toraks Dernegi Sigara Birakma Tani Ve Tedavi SBUR (2014),
Avrupa Sigara Birakma Rehberi ve Saglik Bakanligi Sigara Birakma Rehberi
cercevesinde derlenen egitimler, arastirmaci tarafindandegisim asamalar:
olcegine gore siniflandirilan egitim gruplarina (distinme, disinmeme, hazirhik
ve hareket asamalarina gore) uygulanmistir. Egitimlerde anlatim, beyin

firtinasi, soru-cevap gibi interaktif egitim teknikler kullanilmagtir.

3.13.1. Ilk izlem: Degisim asamalar1 tanilama formuna gére gruplandirilan
ogrenciler ile grup i¢i tanigsma etkinligi yapilmasinin ardindan, arastirmanin
amacl, zaman c¢izelgesi, nasil nerede yuritiilecegi, gizlilik ve siire¢ sonunda elde
edilecek kazanimlar hakkinda bilgi verilmistir. Miidahale grubu ile yapilan
egitim gorismelerinin icerigi daha énce diizenlenen egitim programi cercevesinde

katilimcilara sunulmustur.

3.13.2. Diisiinmeme asamasi: Nikotin bagimliligini zararh bulan ancak heniiz
bir problem yaratmadigi i¢cin devam ettiren ve davranig ile ilgili herhangi bir
degisim disinmeyen ogrencilerde olusturulmak istenen, nikotin bagimliligi
konusunda diisinmesini saglamakve nikotin bagimliligi davranisi sonucunda
kisa ve uzun donemde olusacak zararlar hakkinda farkindalik yaratmak ve
gelistirmektir. Bu amagla; grup tiyelerinin nikotin bagimhilig1 nedenlerini ifade
etmesi, nikotin bagimhiligina iliskin algiladig1 yarar ve zararlari1 tartismasi ve
nikotin bagimhliginin saglhigina olan olumsuz etkilerinden ig¢ tanesini ifade
etmesi istenmistir. Egitim sonunda hedeflenen en 6nemli ¢kti nikotin
bagimliliginin zararh bir aligkanlik oldugunu ifade etmesi olmustur. Goériismeler
esnasinda grup katilimcilarinin degisim i¢in yeteri kadar nedeni olduguna
inanmalarina ve degisimi gerceklestirebilecekleri yoniinde kendilerine giiven

duymalarina onctiliik edilmistir (Ek-7).

3.13.3. Diisiinme asamasi: Bu asamada diisinme asamasinda olan ya da

disiinme asamasina ge¢mis olan 6grencilerde davranigs degisimi i¢in motivasyon
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olusturmak amaglanmistir. Bu amagla kiginin kendini degerlendirmesi, kisisel
motivasyon noktalarini belirlemesi, stresle basa ¢gikma durumlarini 6zetleyerek
kendilerini tanimasi saglanmigtir. Katilimcilara nikotin yoksunluk belirtileri ile
basa ¢ikma, nikotin bagimhiligindan uzaklagsma yollari, nikotin bagimhhigindan
uzaklagmasinin oniindeki engellerle bas etme yontemleri, stresle bas etme ve
gevseme egzersizleri hakkinda bilgi verilmigtir. Digiinme grubunu olusturan
katilimcilarda “bende basarabilirim” duygusunu uyandirma ve motivasyon
saglamak amaci ile sigarayir birakmis model olabilecek bir kisi davet edilerek
deneyimleri paylasilmistir. Egitim sonrasi katilimcilardan hedeflenen c¢iktilar;
nikotin yoksunluk belirtilerini saymasi, nikotin bagimliligindan uzaklagma
yollarim1 sdylemesi, karsilagsacagi engellerle nasil bas edecegini agiklamasi ve
stresle bag etme ve gevseme egzersizlerini bilmesi, grup uyelerinin saglikh

secimler yapmasi, yeni bir kendilik imajin tasvir edebilmesidir(Ek-7).

3.13.4. Hazirlik asamasi: Hazirlik asamasinda amagc; kendi 6z kaynaklarini ve
motivasyon noktalarimi fark etmis olan 6grencilerin nikotin bagimlilig1 davranigi
ile ilgili hareket plani1 olusturmasidir.Hazirlik agamasindaki 6grencilere, nikotin
alimina tegvik edici uyaranlarin kayit ve kontrol edilmesinin 6nemi, irdelenmesi,
nikotin bagimhiligindan kurtulmadan once yapilmasi gerekenler,
hatirlaticilardan uzak durmanin énemi(cay, kahve, alkol, kil tablasi, cakmak,
sigara icilen yerler gibi), 6z etkililik kaynaklar: ve gelistirme yollar1 anlatilmistir.
Ayrica nikotin kullanimi sonlandiginda olusacak boslugu doldurmak tzere
alternatif davraniglar onerilmisg, kisisel stres yonetimi kavramlari anlatilarak
sosyal destek sistemlerinin 6nemi vurgulanmig, sigarayr birakma nedenlerinin
siralanarak, birakma tarihinin belirlenmesinin 6nemine deginilmistir. Hazirhk
asamasinda olan grup uyelerinden beklenen hedef c¢iktilar, hangi durumlarda
nikotin tliketim davranigini gosterdigini izlemesi, nikotin tliketimi yerine
yapacagl saghkli davramglar: ifade etmesi, nikotin bagimliligindan kurtulmadan
once yapilmasi gereken hazirliklari bilmesi, cevreden destek alacagini ifade

etmesi hareket planini olusturarak birakma zamani belirlemesidir(Ek-7).

3.13.5. Hareket asamasi: Bu asamanin amaci; nikotin bagimliligr davranigina
dontislerin engellenmesi, bireysel giiciin gelistirilmesi, olasi riskli durumlari

yonetme plani yapilmasinin saglanmasidir. Bu amaca ulasmak i¢in 6grenciler ile
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kendini 6diillendirmenin 6nemi, nikotin ¢ekilme belirtileri ve nikotin eksikligi ile
bas etme yontemleri ve nikotin tiiketim davranigsimi tesvik eden durumlardan
nasil kacinacagi, hayir demenin 0©nemi, c¢evre degisiminin Onemi 1ile
relapstan(niiksten) kaginmanin o6nemi karsihikli soru cevap ile tartisilmis,
konunun pekismesi saglanmigtir. Ogrencilerin kisisel birakma planlar1 yeniden
gozden gecirilerek, grup liyelerinin motivasyonlarini koruma ve sosyal destek agi
olusturma, uyaran kontrolii ve konusunda basarilar1 desteklenmistir. Hareket
asamasinda hedeflenen davranis en az alti ay nikotin tiketiminden uzak
durabilmesi, olusabilecek nikotin c¢ekilme belirtilerinde nasil davranacagini

bilmesi kendi 6dil sistemlerini olusturabilmeleridir(Ek-7).

3.13.6.Devam ettirme asamast: Arastirma i¢in éngoriillen stirenin on iki hafta
olmas1 ve devam ettirme asamasinda olan herhangi bir katilimci bulunmamasi

nedeniyle bu asama i¢in herhangi bir girisim planlanmamaistir. (Ek-7).
3.14.Pick Klop Oyununun Uzman Goriisiine Dayali Kapsam Gecgerliligi
3.14.1. Pick klop oyununun Tiirkc¢ceye uyarlanmasi

Pick Klop oyunun dil uyarlama calismas1 hazirlhlk asamasinda, orijinal
oyun kartlar1 ve oyunun uygulanmasini anlatan yonerge i¢cin (Khazal vd., 2008)
Khazal’'dan 25 Ekim 2017 de gerekli izinler istenmistir.Ancak oyun sahibi
kisilerin o donemde yurt disinda olmalarindan dolay1 25 Kasim 2017 oyun temin

edilmigtir (Ek-3).
Pick Klop oyununun uzman gorisine dayali kapsam gecerliligi caligmalar
alt1 asamada yUritilmustir.

3.14.1.1. Dil gegerliligi

Pick Klop oyununun kiiltiirel uyum ve Tirkge dil gegerligi ¢calismalar ilk
ceviri, 1lk ceviriyl degerlendirme, geri g¢eviri, geri ceviriyl degerlendirme ve
uzman goriisini iceren 5 asamali bir teknik kullanilmigtir (Lawshe, 1975;

Deniz,2007; Ayre & Scally, 2014).

Pickklop oyununun dil gegerliligi ¢calismalar1 25 Kasim 2017- 20 Subat 2018

tarihleri arasinda yapilmistir.

3.14.1.2. Orijinal metinden Tiirkgeye ¢eviri:

57



Orijinal dili Fransizca olan 416 oyun karti, anadili Tirkcge olan ve
Fransizca bilen dort miitercim terciman® tarafindan ayri ayri1 Tirkceye
cevrilmigtir. Ceviri yapacak kisiler 6l¢cim aracinin amaci ve kavramsal yapis1 ve
ana dildeki asil anlamin korunmasi i¢in basit bir anlatim kullanilmasi1 hakkinda

bilgilendirilmisgtir.
*Boyut Terclime Biirosu Kizilay/Ankara

3.14.1.3. Tiirk¢ce c¢evirinin anlasilirik ve anlam acgisindan

degerlendirilmesi:

Orijinal dilinden Turkcgeye cevrilmis olan soru kartlari anlasilirhik ve
anlam acisindan arastirmaci, tez danigmani ile ESOGU Fen- Edebiyat Fakiiltesi
Kargilagtirmali Edebiyat* alanindan bir uzman tarafindan degerlendirilmis,

anlam ve anlasilirlik agisindan en iyi karsilayan terciimeler belirlenmistir.
*Prof. Dr. Medine Sivri
3.14.1.4.Geri ¢eviri:

Anadili Fransizca olan ve Tirkce bilen, oyunun kavramsal yapisini
bilmeyen ve orjinalini gérmemis olan dort mutercim terciman* tarafindan ayri
ayr1 Fransizcaya cevrilmigstir. Bu ceviriler sirasinda c¢eviri yapan Kkisiler;
yorumunu katmadan, her bir soru kartim1 dogrudan oldugu gibi

degerlendirmeleri hususunda bilgilendirilmistir.
*Boyut Terclime Biirosu Kizilay/Ankara
3.14.1.5. Geri ¢eviriyi degerlendirme:

ESOGU Fen- Edebiyat Fakiiltesi Karsilastirmali Edebiyat bsliimiinden
Fransiz Dili Edebiyati alaninda uzman bir kigi* ve mitercim terciman**
tarafindan Fransizca geri ¢evirisi yapilan oyun kartlari, orijinal soru kartlar: ile

karsilagtirilmigtir.
*Prof. Dr. Medine Sivri **Boyut Terciime Birosu Kizilay/Ankara
3.14.1.6. Cevirinin uygunlugunun degerlendirilmesi

Her bir soru kartinin tekrar cevirisinin kalitesi, Turkce versiyonunun

orijinali ile ayn1 anlami tasiyip tasimadiginin degerlendirilmesi amaci ile orijinal
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dili ile karsilastirilmasi saglanmis, degerlendirmeler sonucunda soru kartlarinin

son hali olusturulmustur.
3.14.2. Uzman goriisiine dayall icerik (kapsam) gecerliligi

Icerik/kapsam gecerliligi; slcegin biitiintiniin ve alt boyutlarmnin élgiilmek
istenen alam Ol¢lip 6lgmedigini ve oOlgiilecek alan disinda farkli kavramlari
barindirip barindirmadigini degerlendirmek amaciyla yapilir (Capik, Gozim &
Aksayan, 2018). Bu gecgerlilik y6nteminin amaci, 6lgme aracinda bulunan
maddelerin o6l¢lilmek istenen alani temsil edip etmedigini hem Olgegin
hazirlandig1 bilim alanini iy1 bilen ve hem de 6l¢ek sorusu hazirlama teknik ve
yontemlerini bilen bir uzman gruba inceleterek anlamli maddelerden olusan
biitiinti olusturmaktir. Uzmanlardan alinan oneri ve elestirileri dogrultusunda
olcek yeniden yapilandirihir (Karasar, 2000;Capik vd., 2018). Uzman goriisii hem
psikolinguistik (6l¢ek ifadelerinin anlam ve anlasilirligini degerlendirdigi igin),
hem de psikometrik degerlendirmeye (6lcekteki maddelerin icerigini

degerlendirdigi i¢cin) kanit saglamaktadir (Capik vd., 2018 ).

Kapsam gegerliliginin tespiti konusunda yapilan calismalar g6z oniline
alindiginda, Lawshe (1975) tarafindan gelistirilen teknik hem basit hem de
kullanigl olmasiyla 6ne gitkmaktadir (Ayre & Scally, 2014). Arastirmada dikkate

alinan bu yontem ile asagidaki sira izlenmistir.

a) Uzman grubunun olusturulmasi

b) Soru-6l¢ek formlarinin hazirlanmasi

¢) Uzman goriislerinin elde edilmesi

d) Maddelere iligkin kapsam gecerlik oranlarinin elde edilmesi

e) Olgege iliskin kapsam gecerlik indeksinin elde edilmesi

f) Kapsam gecerlik oranlar/indeksi dl¢iitlerine gére nihai formun olusturulmasi

Lawshe tekniginde, en az bes en fazla ise kirk uzman goriisiine ihtiyac
vardir (Ayre & Scally, 2014; Lawshe, 1975; Veneziano & Hooper, 1997; Wilson
vd., 2012). Lawshe (1975) tekniginde her bir madde i¢in uzman gorisler: “madde

w2 13

hedeflenen yapiy1 6l¢iiyor”, “madde yapa ile iligkili ancak gereksiz’ ve “madde
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hedeflenen yapiy1 6lgmiiyor” seklinde tiglii derecelendirilmektedir. Ancak Lawshe
(1975) tekniginde yer alan uzman goruslerine ait derecelendirmeler “Uygun”,
“Duzeltilmeli” ve “Uygun degil” seklinde yeniden diizenlenmistir. Benzer
derecelendirmeler literatiirde (Alisinanoglu & Simsek, 2013; Yesilyurt& Capraz
2018) mevcuttur. Pick klop oyununa ait sorularin kapsam gegerlilik oranlarinin
hesaplanabilmesi i¢in her bir soru i¢cin “Uygun” 1, “Diizeltilmeli” 2 ve “Uygun
degil” seklinde kodlanmistir. Ayrica arastirmacilar tarafindan Lawshe (1975)
teknigindeki derecelendirmeye ilaveten uzmanlardan diizeltilmeli secenegini
isaretlemis ise “Cevabiniz diizeltilmeli ise ne gekilde olmasi gerektigi ile ilgili

oneriniz nedir?” seklinde her bir madde i¢in goériiglerini yazmalar: istenmisgtir.

Oyun kartlarindaki ifadelerin anlasilirhk ve ifade benzerlikleri acisindan
oyunlastirma ifadeleri icerik (kapsam ) gegerliligini degerlendirilmesi amaciyla
her bir oyun ifadesi 1 halk sagligi uzmani, 12 gégis hastaliklar: uzmani, 1 egitim
bilimleri, 1 halk saglig1 hemsireligi, 1 cocuk sagligr ve hastaliklar1 hemsireligi, 1
psikolog olmak tizere toplam 17 uzmanin incelenmesine sunulmus 1 uygun degil
3 tamamiyle uygun olmak tizere, her bir ifadeyi 1-3 araliginda 6l¢tilmek istenen

konuya uygunluk acgisindan degerlendirmeleri istenmistir (Tablo3.1).
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Tablo3.1: Oyun ifadelerini (416 Oyun Kart1) icerik Gecerliligi A¢isindan

Degerlendiren Uzman Listesi

1). Prof. Dr. Engin KARADAG (Akdeniz Universitesi Egitim Bilimleri
Fakiiltesi)

2). Doc. Dr. Ozlem ORSAL(ESOGU Saglik Bilimleri Fakiiltesi)

3). Yard. Do¢. Dr. Ayfer ACIKGOZ (ESOGU Saglik Bilimleri Fakiiltesi)

4). Dr. Ogr. Gor. Pmmar PAZARLI BOSTAN (Bilgi Universitesi Saghk
Bilimleri Fakiiltesi- Goglis Hastaliklar1 Uzmani)

5). Yard. Dog. Dr. Zafer Hasan Ali SAK (Harran Universitesi Tip Fakiiltesi
Gogus Hastaliklar1 A.D.)

6). Dr. Og. Gor. Serif KURTULUS (Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Gogiis
Hastaliklar1 A.D.)

7). Yard. Doc¢ Dr. Iclal HOCANLI (Harran Universitesi Tip Fakiiltesi Goégiis
Hastaliklar1 A.D.)

8). Dr. Abdullah Emre NEYMANOGLU (Viransehir Devlet Hastanesi Gogiis
Hastaliklar1 A.D.)

9). Prof. Dr. Medine SIVRI (ESOGU Fen Edebiyat Fakiiltesi)

Boyut Terciime Biirosu Kizilay / Ankara

Oyun kartlari sayisinin 416 olmasi, oyun metinlerinin kavramsal
cercevesinin yaninda kurgusal metinlerinin de incelenecek olunmasi, goris
sunmay1l kabul eden uzman sayisinin az olmasinin temel nedenlerindendir.
Ancak yine de en yaygin olarak kullanilan ve Lawshe (1975) tarafindan
gelistirilen teknigin Ayre & Scally (2014) tarafindan revize edilmig versiyonuna

uygun olarak 9 uzman goriisii alinmigtir.
3.14.2.1. Kapsam gecerlik oranlarinin (KGO) hesaplanmast

Kapsam gecerlik orani (KGO), herhangi bir maddeye iligkin “gerekli

gorislini belirten uzman sayilarinin, maddeye iliskin goriis belirten toplam

Nu
N/2

-1

uzman sayisina oraninin 1 eksigi ile elde edilir. KGO=

Burada; Nu, maddeye “Uygun” diyen uzmanlarin sayisini ve N ise maddeye
iliskin goris belirten toplam uzman sayisimi gostermektedir. Esitlik 1’e gore;
uzmanlarin yarist maddeye iliskin “Uygun” geklinde goéris bildirdiklerinde
KGO=0, yarisindan fazlasi “Uygun” seklinde goéris bildirmis ise KGO>0 ve
uzmanlarin yarisindan fazlas1 “Uygun” seklinde goriis bildirmemis ise KGO <0

olacaktir. KGO oraninin 0 (sifir) veya negatif (sifirdan kii¢iik) deger almasi

61



maddenin kapsam gecerliliginin olmadigini, Dolayisiyla bu maddenin elenmesi

gerektigini ifade eder (Ayre & Scally, 2014; Lawshe, 1975; Wilson vd., 2012).

Lawshe (1975)’ye gore pozitif bir degere sahip her bir maddenin «a=0,05
anlamhilik diizeyinde kapsam gegerlilik 6lclitine sahip olmasi gerekir.
KGO=CVRecritical 6lcekteki her bir maddeye uygun denilme oraninin sans eseri
olma durumunun ortadan kalkmasi ve bir maddenin gercekten uygun olup
olmadigina karar verilebilmesi icin ihtiya¢ duyulan KGO degeridir (Yesilyurt&
Capraz, 2018). Lawshe (1975) tarafindan yayinlanan KGO tablosunda hesaplama
hatas1 tespit eden Wilson ve arkadaslar: (2012) farkli yontemlerle bu kritik KGO
degerlerini (KGO) yeniden hesaplamiglardir. Ayre ve Scally (2014) Wilson ve
arkadaslar1 (2012)'nin kritik KGO degerleri tizerine yapilan ¢alismalarimi tekrar
degerlendirdiklerinde yapilan kritik deger hesaplamalarinin maddeler tzerine
gerekli veya gereksiz seklinde karar verilemeyecegini, bu kritik degerlerin
givenilir olmadigini ifade etmiglerdir. Lawshe (1975)nin makalesinde ise
gosterilen kritik degerlerin maddeler ile ilgili karar verme konusunda giivenilir
oldugunu ancak yeterli olmadigini belirtmiglerdir. Ayre ve Scally (2014),
Lawshe’den farkli olarak calismaya katilacak uzman sayisinin 1 kigi dahi
artmasi veya azalmasi durumunda KGO kritik degerlerinin degisecegine dikkat
cekmigler ve uzman sayisina gore a=0,05 anlamlilik dizeyinde KGO’larin
minimum/kritik degerleri (KGO) icin, farkl istatistiksel analizler yaparak, yeni
bir tablo hazirlamiglardir. Bu ¢alismada PickKlop oyununun kapsam gecerligi ve
uzman gorusleri calismanin gonderildigi on yedi uzmanin dokuzu (9)

tarafindan uzman goérisi tamamlanmistir.

Tablo3.2: =0,05 anlamlilik diizeyinde KGO’lar icin minimum degerleri

Uzman sayisi Minimum Deger | Uzman sayis1 Minimum Deger
1-7 1.000 13 0.538

8 0.750 14 0.571

9 0.778 15 0.600

10 0.800 16 0.500

11 0.636 17 0.529

12 0.667
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Dokuz uzmanin maddelere iligkin belirtmis olduklar1 goriigsler tizerinden
KGO degerleri elde edilmis, KGO orani1 O (sifir) veya negatif (sifirdan kiic¢ik)
degere sahip bir soru (5127-9) dogrudan cikarilmistir. Sifirdan biylik degere
sahip sorularin KGO degerlerinin istatistiksel olarak anlamliligina bakilarak
kalip kalmayacagina Tablo 3.2’de yer alan KGO degerlerine bakilarak karar

verilmistir.
3.14.2.2. Kapsam gecerlik indeksinin (KGI=CVI) hesaplanmasi

Kapsam gecerlik indeksi (KGI), 0,05 diizeyinde anlaml olan ve nihai forma
alinacak maddelerin toplam KGO ortalamalar1 tzerinden elde edilir. Eger
olcilmek istenilen 6zellik birden fazla boyutta toplanmis ise her bir boyut igin
KGI elde edilmelidir (Yurdugiil, 2005). KGI degerleri alt boyutlar i¢cin gecerli
olup, her bir alt boyut i¢in, alt boyutta yer alan maddeler dikkate alinarak elde
edilmelidir. Kapsam  gegerlilik indeksinin  korelasyon katsayis1 ile

karigtirnlmamasi dikkat edilmesi gereken bir husustur (Lawshe, 1975).

Pick Klop oyunu bir 6lgme araci degil, egitimin oyunlagtirma yontemi ile
verilmesidir. Ancak yine de 6lgek gecerlik calismalarindaki basamaklardan icerik
gecerligi basamaginin saglanmasi amaci ile uzman goriisine sunulmus ve
kapsam gecerlilik oram ile kapsam gegerlik indeksi hesaplanmistir. Bir 6lgek

calismasi1 olmamasi nedeniyle giivenirlik ¢caligmalar1 yapilamamisgtir.
3.15. Verilerin Analizi

Pick Klop oyununun uzman gorisiine dayali kapsam gegerlilik orani ve

indexi hesaplamalari Excel programinda yapilmistir.

Veriler IBM SPSS 19.0 ile analiz edilmistir. Verilerin normal dagilima
uygun olup olmadigi Shapiro Wilk testi, degerlerine gore incelenmistir.
Degerlendirme sonucunda verilerin normal dagildigi bulunmustur. Normal
dagilima uyan nicel veriler aritmetik ortalama + standart sapma, seklinde

sunulmustur.

Deney gruplar1 ve kontrol grubununoén test, ara izleme ve son test gruplar

arasindaki farkin incelenmesi icin ANOVA testi
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Deney gruplar: ve kontrol grubununiti¢ 6l¢tim arasindaki farkinin incelenmesinde

tekrarlayan 6l¢imlerde varyans analizi

Fagerstrom 3. 6l¢giim puanina etki eden degiskenlerin belirlenmesinde Coklu

lineer regresyon analizi kullanilmigtir.
Istatistiksel anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak alinmistir.
3.16. Arastirmanin Etik Yonu

Caligmanin yapilabilmesi icin Eskigehir Osmangazi Universitesi Girisimsel
Olmayan Etik Kurul Bagkanligindan 28 Kasim 2017tarihli ve 80558721/G-313
sayil1 etik kurul izni, Eskigehir Valiliginden 15 Subat 2018 tarihinde ve
Eskigehir I1 Milli Egitim Midirliginden 19 Subat 2018 tarihli ve 88074293-
605.01-E.3512979 sayil1 izin alinmastir.
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4. BULGULAR
Elde edilen bulgular
4.1.Pick Klop oyununun Tirkgeye uyarlama c¢alismasina iligkin bulgular

4.2.Pick Klop oyunu ile DAM’a gore yapilan egitimin addlesanlarin nikotin
bagimlilig1 tizerine etkisinin degerlendirildigi bulgular olmak tizere iki boéliimde

sunulmustur.
4.1.Pick Klop Oyununun Tiirkceye Uyarlama Calismasina Iliskin
Bulgular

Pick Klop oyununun uzman goriisiine dayali Tirkce uyarlama calismasi

metadolojisi ve hangi asamalarda gergeklestirildigi asagida sunulmustur.
4.1.1.Uzman goriisiine dayali kapsam gecerlilik analizi

Calismamizda gorisi tamamlanan uzman sayisina gore ( 9 uzman gorusi)
0.05 anlamlilik diizeyinde alinmasi maddelere iligkin belirtmis olduklar:
gorigleri icin minimum Kapsam Gegerlilik Oran1 (KGO) degerinin 0,77 olmasi
gerektigi belirlenmigtir (Tablo3.2). Buna gére belirlenen 0.77 anlamlilik
degerinden kiigiik olan 416 maddeden 59‘u ¢ikarilmasinin ardindan oyunda
kalan kart sayis1 357’dir. Kapsam gegerliligi i¢in uzman gorisi ile ¢ikarilan 59

Pick klop oyun kart1 dagilimi Tablo 4.1.1’de verilmistir.

Tablo 4.1.1: Kapsam gecerliligi icin uzman gorisi ile ¢ikarilan 59 Pick

klop oyun karti dagilimi

0851-1 1022-16  3111-1 3337-11  3548-14 4913-10 5243-14
0851-2 1022-17 | 3220-1 3337-12  3548-15 5018-8 5346-7
0851-5 1151-8 3220-7 3337-14  3548-17 5018-9 5346-9
0851-8 2158-5 3220-11  3446-2 3642-4 5127-9 5346-14
0851-14 2158-14 3220-13 3446-4 3652-7 5127-17 5638-14
0851-16  2655-11  3220-15 3446-6 3804-13 5127-18 5638-17
1022-5 2655-12  3337-3 3446-11  3922-2 5127-18

1022-13  2447-2 3337-9 3548-1 3922-7 5243-1

1022-14  2547-7 3337-10  3548-9 4002-2 5243-9

Sar1 renk ceza kartlarini, pembe renk dezavantaj-avantaj kartlarimi, a¢ik mavi renk soru

kartlarini ifade etmektedir.
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4.1.2. Kapsam gegerlik indeksinin (KGI=CVI) hesaplanmasi

Kapsam gecerlik indeksi (KGI), 0,05 diizeyinde anlaml olan ve nihai forma
alinacak maddelerin toplam KGO ortalamalar1 iizerinden elde edilir. KGI
korelasyon katsayisi ile karistirilmamasi dikkat edilmesi gereken bir husustur
(Lawshe, 1975). Calismada her bir soruya ait KGO degeri 0.77nin altinda olan
59 sorunun ¢ikarilmasinin ardindan Pick klop oyununda kalmasina karar verilen
toplam 357 oyun sorusu i¢in KGI orani ise 0.99 olarak hesaplanmigtir. KGI
oraninin KGO oranindan yuksek olmasi kapsam gegerliligi i¢in 6nemli bir
husustur. KGI oranin KGO oranindan biiyiikk olmas: nedeniyle (KGI [0.99] >
KGO [0.77]). 357 Pick klop kartinin kapsam gecerliliginin istatistiksel olarakta
anlamlidir. Kapsam gecerlilik analizlerinin ardindan kalan 357 soruda en az bir
uzman tarafindan diizeltilmeli gorisiit alindi ise wuzmanlarin oOnerileri
dogrultusunda goézden gecirilerek nihai soru formlar: elde edilmistir. Capik ve
arkadaslar1 (2018) Tirkceye dil uyarlama calismalarinda ceviride dilde
esdegerlikten ziyade kavramsal egdegerlik saglanmaya calisilmasi gerektigini
one sirmektedir. Bu ¢alismada da literatiirdeki bu bilgiden yola ¢ikarak dilde
esdegerliginden oOte kavramsal egdegerlik saglanmaya calisilmistir. Pick klop
oyununun Fransizca versiyonunda kullanilan kisi isimleri, uzmanlarin 6nerileri

dogrultusunda Tirkge isimlerle degistirilmistir.
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Tablo.4.1.2 : Uzman Sayisina Gore Diizeltme Istenen Oyun Kartlar:

Uzman

Sayisi

Diizeltme istenen oyun kartlar:

0851-3; 0851-11; 1022-1; 1022-4; 1022-9; 1022-12; 1151-4; 1151-5; 2027-6; 2027-13;
2027-17; 2027-18; 2158-2; 2158-6; 2158-7; 2158-9; 2158-16; 2655-14; 2655-15; 2655-
17; 2793-3; 3111-2; 3111-3; 3111-4; 3111-5; 3111-6; 3111-8; 3111-10; 3111-11; 3111-
12; 3111-13; 3111-15; 3111-18; 3220-2; 3220-4; 3220-6; 3220-9; 3220-12; 3220-14;
3220-16; 3220-18; 3337-1; 3337-4; 3337-5; 3337-6; 3337-15; 3337-16, 3337-17; 3548-2;
3548-3; 3548-5; 3548-6; 3548-10; 3548-11; 3548-12; 3652-1; 3652-2; 3652-3; 3652-5;
3652-8; 3652-12; 3652-14; 3652-15; 3652-16; 3652-17; 3804-2; 3804-6; 3804-7; 3804-
16; 3804-18; 3922-4; 3922-8; 3922-13; 3922-15; 3922-17; 3922-18; 4002-2; 4002-6;
4913-2; 4913-3; 4913-12; 4913-13; 4913-14; 4913-18; 5127-1; 5127-2; 5127-4; 5127-2;
5127-10; 5127-15; 5127-16; 5243-6; 5243-10; 5243-16; 5346-3; 5346-4; 5346-15; 5346-
17; 5638-1; 5638-3; 5638-4; 5638-8; 5638-10; 5638-11; 5634-15; 5638-16; 5840-3; 5840-
6; 5840-7; 5840-17; 2447-4; 2447-17; 2447-18; 2547-6; 2547-15; 5018-6; 5018-14; 5018-
17; 3446-1; 3446-8; 3446-9; 3446-13; 3446-14; 3446-15; 3446-18; 4803-1; 4803-3; 4803-
6; 4803-14

0851-1; 2655-11; 3111-1; 3220-1; 3220-7; 3220-11; 3220-13; 3337-3; 3337-9; 3337-10;
3337-11; 3337-12; 3337-14; 3548-1; 3548-9; 3548-15; 3548-17; 3804-13; 3922-2; 3922-
7; 4002-1; 4913-10; 5124-17; 5127-18; 5243-9; 5243-14; 5346-7; 5346-9; 5346-14; 5638-
14; 5638-17; 2447-2; 2547-7; 5018-9; 3446-2; 3446-6; 3446-11

1022-5; 2655-12; 3220-15; 3548-14; 3652-4; 3652-7; 2547-8; 5018-8; 3446-4

5127-9
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4.2. Pick Klop Oyunu ile DAM’a Gore Yapilan Egitimin Adélesanlarin
Nikotin Bagimlilig1 Uzerine Etkisinin Degerlendirildigi Bulgular

Birinci tablo deney kontrol gruplarinin randomizasyon saglama
kriterlerine yonelik ele alinmigtir. Daha sonraki tablolar ise her bir Olgegi

gruplar arasi ve izlemler arasi ele alan bulgular seklinde sunulmustur.
4.2.1: Sosyodemografik ozellikler ile ilgili bulgular

Tablo 4.2.1’7de Oyun, Oyun+Egitim, Egitim ve Kontrol grubundaki
adoélesanlarin  sosyodemografik o6zelliklerinin dagilimi  ve gruplar aras:

karsilagtirmalar: sunulmustur.

Calisma grubunu olusturan adélesanlarin 51 (%4,9) 14 yas, 17’s1 (%16,5)
15 yas, 281 (%27,2) 16 yas, 49u (%47,6) 17 yas, 41(%3,9) 18 yas grubundadir.
Calisma grubunu olusturan adolesanlarin, yas ortalamasi1 16,22+0,9’dur.
Adolesanlarin 56’s1 (%53,8) kadin, 47’si (%46,2) erkek 6grencilerden olusmustur.
Adoélesanlarin 5’inin (%4,9) 9. Sinif, 17’sinin (%16,5) 10. Sinif, 33" intn (%32,0)
11. Smif ve 48’inin (%46,6) 12. Siif dizeyinde oldugu tespit edilmistir. Calisma
grubunu olusturanlarin 87’sinin (%84,7) cekirdek aile, 6’sinin (%5,8) genis aile,
10unun(%9,7) anne vel/veya babadan ayri1 yasamakta oldugu belirlenmigtir.
Adoélesanlarin annelerinden 72’sinin (%69,9) ilkégretim ve alti, 22’sinin(%21,4)
lise ve Qunun(%8,7) lisans ve tlizeri 6grenim diizeyinde olduklar: saptanmaistir.
Adolesanlarin babalarindan 451nin(%43,7) ilkégretim ve alt1,40'1nin(%38,8) lise
ve 181inin(%17,5) lisans ve tlzeri 6grenim dizeyinde olduklari saptanmistir.
Calisma grubunu olusturan adélesanlarin annelerinden 80’inin (%77,7)
babalarindan ise 91'inin (%88,3) herhangi bir iste c¢alismakta oldugu
saptanmistir. Ayrica yapilan c¢oklu regresyon analiz sonuclarina gore
babanin ¢alisma durumunun fagerstrom nikotin puaninda bir birimlik
azalma sagladig1r belirlenmistir.Calisma grubunu olusturan adoélesanlarin
95’1 (%91,3) ailesinin yaninda yasamakta iken, 9 6grenci aile dis1 bir hanede

ikamet etmekte 1di.

Oyun, Oyun+Egitim, Egitim ve Kontrol grubunda bulunan addélesanlarin
yag,cinsiyet, sinif diizeyi, aile tipi, anne ve babanin 6grenim durumu, anne ve

babanin ¢alisma durumu, yasanilan yer acisindan istatistiksel olarak anlaml bir
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fark olusturmadigr saptandi (p>0,05;Tablo 4.2.1). Elde ettigimiz bu sonuglar
Oyun, Oyunt+Egitim, Egitim ve Kontrol grubunda bulunan adélesanlarin
benzerlik gosterdigini, gruplar arasi atamanin tamamen rastgele yapildigini

gostermistir.

Tablo 4.2.1: Calisma Grubunun Sosyodemografik Ozelliklerinin Gruplara Gére

Dagilimlari

Oyun Gruplar
Oyun + Egitim Kontrol Toplam Arasi
n (%)* Egitim n (%)* n (%)* n (%)** Analiz
n (%)* KW;z / p
Yag(En az=14, En ¢cok = 18 ; Ort = 16,22+0,9)
14 1(4,0) 2(7,7) 2(7,7) 5(4,9)
15 2(8,0) 3(11,5) 9(34,6) 3(11,5) 17(16,5)
16 9(36,0) 10(38,5)  6(23,1) 3(11,5)  28(27,2) 0,582
17 13(52,0) 10(38,5) 2(7,7) 17(65,4) 49(47,6) /0,628
18 - 1(3,8) 2(7,7) 1(3,8) 4(3,9)
Cinsiyet
Kadin 14(56,0) 14(53,8) 10(38,5) 18(69,2) 56(53,8) 1,682
Erkek 11(44,0) 12(46,2) 16(61,5) 8(30,8) 47(46,2) /0,176
Sinif Diizeyi
9 1 (20,0) 2(40,0) - 2(40,0) 5(4,9)
10 2 (11,8) 3(17,6) 9(52,9) 3(17,6) 17(16,5) 16.898
11 9(27,3) 13(39,4) 6(18,2) 5(15,2) 33(32,0) 10 ’051
12 13 (27,1) 8(16,7) 11(22,9) 16(33,3) 48(46,6) ’
Aile tipi
Cekirdek Aile 21(24,1)  23(26,4) 23(26,4) 20(23,0) 87(84,5)
Genis Aile 1(16,7) 1(16,7) 1(16,7) 3(50,0) 6(5,8) 2,666
Anne Baba Ayrn 3(30,0) 2(20,0) 2(20,0) 3(30,0) 10(9,7) /0,849
Anne Ogrenim Durumu
Ilkégretim ve alt 18(25,7) 15(21,4) 18(69,2) 21(80,8) 172(69,9) 1,028
Lise ve tizeri 7(28,00 11(42,3) 8(30,8) 5(19,2) 31(30,1) /0,384
Baba Ogrenim Durumu
Ilkégretim ve alt 9(36,2) 9(34,6) 12(46,2) 15(57,7) 45(43,7) 1,480
Lise ve {izeri 16(64,0) 17(65,4) 14(53,8) 11(42,3) 58(56,3) /0,225
Anne Meslegi
Calisiyor 21(26,2) 20(25,0) 16(20,0) 23(28,8) 80(77,7) 6,233
Calismiyor 4(17,4) 6(26,1) 10(43,5) 3(13,0) 23(22,3) /0,101
Baba Meslegi
Caligiyor 21(23,1) 24(26,4) 24(26,4) 22(24,2) 91(88,3) 1,653
Calismiyor 4(33,3) 2(16,7) 2(16,7) 4(33,3) 12(11,7) /0,659
Yasanilan Yer
Aile yani 23(92,0)0 21(80,8) 26(100) 24(92,3) 94(91,3) 2,089
Aile dis1 hane 2(8,0) 5(19,2) 2(7,7) 9(8,7) /0,107

*Satir ylizdesi alinmigtir.**Stitun ylizdesi alinmigtir.
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4.2.2: Nikotin bagimliligi ile ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturan adoélesanlarin bazi sigara icme 6zelliklerinin
gruplara gore dagilimi vegruplar aras1 karsilastirmalari Tablo 4.2.2’de

sunulmustur.

Calismamizda adolesanlarin giiniin ilk sigarasini, 39unun (%37,5) ilk 5
dakika ig¢indeigtikleri saptanmigtir. Adélesanlarin 531 (%51,5) sigara i¢cmenin
yasak oldugu yerlerde sigara icememekten dolayr zorlandiklarini ifade
etmiglerdir. Adélesanlarin 59u (%57,3) vazgecgilmesi en zor sigaranin giin iginde
icilen (diger =zaman) sigara oldugunu bildirmiglerdir. Calismamizda
adolesanlarin 54’4 (%52,4) giinde on ve daha az sayida sigara ictiklerini beyan
etmiglerdir. Adoélesanlarin 551(%53,4) yatmasini gerektirecek bir hastaligi
oldugu zamanlarda bile sigara igtiklerini bildirmiglerdir.Adélesanlarin 42’sinin
(%40,8) cok hafif, 29'unun (%28,2) hafif, 25'inin (%24,3) orta, 9Qunun (%8,7)
yiksek ve 7’sinin (%6,8) cok ylksek diizeyde nikotin bagimlisi oldugu
saptanmisgtir.Adolesanlarin 951 (%92,2) yakin cevrelerinde sigara igen bireyler
bulundugunu, 551 (%53,4) ise stres nedeni 1ile sigaraya basladigini
bildirmiglerdir. Calisma grubunu olusturan adélesanlarin 31’1 (%30,1) on dort

yasinda sigaraya basgladigini bildirmistir.

Bu calismada adélesanlarin FNBO’den aldiklar: puanlarin 1-10 arasinda
degismekte oldugu, ortalama 3,2 + 2,4 oldugu belirlenmistir. Adoélesanlarin

gunlik ictigi sigara sayisi ortalama 10,48 + 9,0 (en az — en ¢ok 1-50)’dur.
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Tablo 4.2.2: Calisma GrubununNikotin Bagimlilig1 Ozelliklerinin Dagilim

Oyun Gruplar
Oyun + Egitim Kontrol Toplam Arasi
n(%)* Egitim n(%)* n(%)* n(%)** Analiz
n(%)* KW;z /p
Bagimlilik diizeyi
Cok Az 13(52,0) 10(38,5)  9(34,6) 8(30,8) 40(38,8)
Az 7(28,0) 8(30,5) 6(23,1) 7(26,9) 28(27,3) 9701
Orta 3(12,00  6(23,1)  5(19,2)  5(19,2)  19(18,4) /0’ 050
Yiksek 1(4,0) 2(7,7) 3(11,5) 3(11,5) 9(8,7) ’
Cok Yiksek 1(4,0) - 3(11,5) 3(11,5) 7(6,8)
Giiniin ilk sigarasini icme zamani
Ik 5 dk icinde 13(52,0) 10(38,5) 10(38,5) 6(23,1) 39(37,5)
Ik 6-30 dk 5(20,0) 7(26,9) 5(19,2) 10(38,5)  28(26,9) 2,975
11k31-60 dk 4(16,0) 9(34,6) 5(19,2) 7(26,9) 25(24,1) /0,395
Ik 60 dk sonra 3(12,0) - 6(23,1)  3(11,5) 12(11,5)
Sigara icmenin yasak oldugu yerlerde sigara icmemekte zorlanma durumu
Evet 17(68,0) 15(57,7) 10(38,5) 11(42,3) 53(51,5) 1,959
Hayir 8(32,0)0 11(42,3) 16(61,5) (15(57,7) 50(48,5) /0,125
Vazgecilmesi zor olan sigara icme zamani
Sabah 15(60,0) 11(42,3) 9(34,6) 9(34,6) 44(42,7) 1,490
Diger zaman 10(40,0) 15(57,7) 17(65,4) 17(65,4)  59(57,3) /0,222
Sabahlar: giliniin diger zamanlarina gore daha fazla sigara icme durumu
Evet 5(20,0) 4(15,4) 9(34,6) 6(23,1) 24(23,3) 0,965
Hayir 20(80,0) 22(84,6) 17(65,4) 20(76,90  79(76,7) /0,412
Gunliik sigara sayisi1 (En az =1, En ¢cok = 50, Ort = 10,48 + 9,0)
10 ve daha az 14(56,0) 15(57,7) 12(46,2) 13(50,0) 54(52,4) 0.794
11-20 adet 10(40,0) 11(42:3) 11(42,3) 10385 42(40.8)
>21 adet 1(4,0) - 3(11,5) 3(11,5) 7(6,8) ’
Yatmanizi gerektirecek kadar hasta oldugunuz zamanlarda sigara icme
durumu
Evet 10(40,0) 15(57,7) 14(53,8) 16(61,5) 55(53,4) 0,885
Hayir 15(60,0) 11(42,3) 12(46,2) 10(38,5) 48(46,6) /0,452
Sigara icen aile tliyesi [Anne-Baba n=77 ( %74,8), Kardes n=18 (%17,5)]
Var 22(23,2) 25(26,3) 23(24,2) 25(26,3)  95(92,2) 2,257
Yok 3(37,5) 1(12,5) 3(37,5) 1(12,5) 8(7,8) /0,521
Sigaraya icme nedeni
Stres 10(40,0) 18(69,2) 11(42,3) 16(16,5) 55(53,4) 2,186
Merak 15(60,0) 8(30,8) 15(57,7) 10(38,5)  48(46,6) /0,094
Sigaraya baslama yasi1 (En az = 10, En ¢cok =16, Ort = 13,8+ 1,3)
<12 2(8,0) 2(7,7) 4(15,3)  4(15,3)  12(11,6)
13 7(28,0)  4(154)  6(23,1)  7(26,9)  24(23,1) L 764
14 7(28,0) 6(23,1) 9(34,6) 9(34,6) 31(30,1) /6 159
15 5(20,0) 11(42,3) 5(19,2) 5(19,2) 26(25,6) ’
16 4(16,0) 3(11,5) 2(7,7) 1(3,8) 10(9,6)

*Satir ylizdesi alinmigtir.**Stitun ylzdesi alinmigtir.
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4.2.3.Fagerstrom nikotin bagimlilik élcegi ile ilgili bulgular

Adoélesanlarin FNBO’den aldiklar: puan ortalamalart Oyun grubu i¢in 6n
testte 2,36, ara izlemde 2,96, son testte 2,52’dir. Oyun+Egitim grubu ic¢in 6n
testte 3,11,ara 1zlemde 3,88, son testte 2,96’dir. Egitim grubu i¢in 6n testte 4,00,
ara izlemde 4,46, son testte 3,57'dir. Kontrol grubu icin 6n testte 3,96, ara
1izlemde3,53, son testte 4,34tur. Calismamizda oyun grubunda bulunan
adolesanlarin nikotin bagimlilik son test puam (2,52 puan) egitim grubundaki
(3,57 puan) ve kontrol grubundaki (4,34 puan) adolesanlardan distiiktir (Her biri
icin p<0,001; Tablo 4.2.3). Her bir ¢calisma grubundaki adélesanlarin FNBO 6n

test, ara izleme ve son test puan ortalamalar1 arasinda zamana gore degisim

olmadig1 saptanmistir (Herbiri igin p> 0,001; Tablo 4.2.3).

Calisma grubunun FNBO puan ortalamalarimin gruplar arasi ve izlem

zamanlarina gore karsilastirilmasi ile 1lgili sonuglar Tablo 4.2.3’te sunulmustur.

Tablo4.2.3:Calisma Grubunun Fagerstrom Nikotin Bagimlihk Olcek Puan
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi

Oyun Gruplar
FNBO Oyun + Egitim Kontrol Arasi Post Hoc
Ort+SS Egitim Ort+SS Ort+SS Analiz Analiz*
Ort+SS F/p
On Test 2,36+2,34  3,11+1,90 4,00+£2,57 3,96+2,69 2,701
/0,050
Ara Izlem 2,96+2,05 3,88+2,17 4,46+2,56 3,53+3,03 1,627
/0,188
Son Test 2,62+2,40 2,96+1,88 3,57+2,38 4,34+2,34 3,140 Egitim >Oyun
10,029 Kontrol>Oyun
Izlemler
Arasi 0,956 1,947 1,522 0,853
Analiz /0,392 /0,153 /0,229 10,432
(¥/p)

**Coklu karsilagtirmada Tukey HSD kullanilmigtir
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Sekil 4.2.1: Calisma Grubunun Fagerstréom Nikotin Bagimlilhik Puan Ortalamalarina Iliskin

Dagilimlar:

4.2.4.Davranis degistirme siire¢ élcegi ile ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturanadélesanlarin DDSO’den aldiklar: toplam puan
ortalamalar1 Oyun grubu ic¢in 6n testte 57,28, ara izlemde 62,88, son testte
70,32°dir. Oyun+Egitimgrubuicin 6n testte 54,57, ara izlemde 55,69, son testte
66,53 tur.Egitim grubuicin 6n testte 57,57,ara izlemde 59,26,son testte 64,00’
tur.Kontrol grubuicin 6n testte 50,65, ara izlemde 60,34,son testte 58,46’dir.
Calismamizda oyun grubunda bulunan adélesanlarin DDSO son test puan
ortalamalarinin (70,32 puan), kontrol gruba(58,46 puan) goére daha yliksektir
(Her biri icin p<0,001; Tablo 4.2.4). Calismamizda DDSO toplam puan
ortalamalarinin zamana gore degisimi incelendiginde hem oyun hem de oyun +

egitim grubu puanlarinda anlamh bir fark saptanmistir (Her biri i¢in p<0,001;

Tablo 4.2.4).

Calisma grubunun DDSO puan ortalamalarimin gruplar arasi ve izlem

zamanlarina gore karsilastirilmasi ile ilgili sonuglar Tablo 4.2.4’te sunulmustur.
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Tablo4.2.4:Calisma Grubunun Davramis Degistirme Siire¢c Olcek Puan
Ortalamalarinin Karsilastirilmasi
) Oyun Gruplar
Olgek Oyun + Egitim Kontrol Arasi Post Hoc
Ort+SS Egitim Ort+SS Ort+SS Analiz Analiz*
Ort+SS F/p
DDSO Toplam
On Test 57,28+10,39 54,57+12,87 57,57+17,15 50,65+15,50 1,311
10,275
Ara Izlem 62,88+70,32 55,69+11,13 59,26+13,65 60,34+15,15 0,921
/0,434
Son Test 70,32+17,76  66,53+8,64 64,00+10,80 58,46+19,34 2,889 Oyun>Kontrol
- 10,039
Izlemler
Arasi 4,049 11,755 2,275 3,161
Analiz 10,024 /0,000 /0,113 /0,051
(¥/p)
**Coklu karsilagtirmada Tukey HSD kullanilmigtir
o
o
;‘ o —< 70,32
n g - 7 04,88
qé p-‘ g Ya ] I,AS
5 5 Té 54,57 55,69 66,53 —=¢Oyun
)gp % = ’ Oyun+Egitim
S 5996 —a
i 5757 59,26 6400 @ Epitim
- o
= §~ PN — 584 —o—Kontrol
5:0 50765 T 58,46
<
a
On test Ara izlem Son test

Sekil 4.2.2: Calisma Grubunun Davrams Degistirme Siire¢ Olgek Puan Ortalamalarina Iliskin

Dagilimlar:

4.2.5. Davranis degistirme siire¢ 6lcegi bilissel-davranissal alt boyutu ile

ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturan adslesanlarinén testteDDSO alt boyutlarindan

biri olan Biligsel Siirec

toplam puan
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35,36,0yun+Egitimgrubunda 33,00, Egitimgrubunda 35,88ve Kontrol grubunda
31,65tir.Calismamizda egitim grubunda bulunan adélesanlarm DDSO biligsel
boyut “Cevreyi Yeniden Degerlendirme”on test puaninin egitim grubunda (6,96
puan), kontrol (5,30 puan), oyuntegitim (5,42 puan) ve oyun (5,60 puan)
grubundan anlamli derecede yiliksek oldugu saptanmistir (p<0,001; Tablo 4.2.5).

Calisma grubunu olusturan adélesanlarinén testte DDSO  alt
boyutlarindan biri olan Davranigsal Siire¢ toplam puan ortalamalari Oyun
grubunda 23,52, Oyun+Egitim grubunda 22,50, Egitim grubunda24,73 ve
Kontrol grubunda21,65 ’tir.

Calisma grubunu olusturan adolesanlarin ara izlemdeDDSO alt
boyutlarindan biri olan Biligsel Siire¢ toplam puan ortalamalari Oyun grubunda
37,60, Oyun+Egitim grubunda 33,65, Egitim grubunda 35,26 ve Kontrol
grubunda 36,03’tiir.

Calisma grubunu olusturan adélesanlarmm DDSO alt boyutlarindan biri
olan Davranigssal Siire¢ toplam puan ortalamalari Oyun grubunda 28,44,
Oyun+Egitim grubunda 26,80, Egitim grubunda 25,57 ve Kontrol grubunda
24,30’dur.

Calisma grubunu olusturan adélesanlarin son testte DDSO alt
boyutlarindan biri olan Biligsel Siire¢ toplam puan ortalamalar:i Oyun grubunda
41,68, Oyun+Egitim grubunda 40,30, Egitim grubunda 39,80 ve Kontrol
grubunda  33,96'dir. Calismamizin DDSO alt boyutlar1 son  test
degerlendirmelerinde; oyun grubunda bulunan adélesanlarin DDSO “Bilissel
Boyut” son test toplam puaninin (41,68 puan) kontrol grubuna (33,96 puan) gore
daha yliksek oldugu saptanmistir (Her biri icin p<0,001; Tablo 4.2.5).
Calismamizin son test degerlendirmelerinde DDSO biligsel stirecleri olusturan
alt boyutlardan “Kendini Yeniden Degerlendirme” ve “Gerceklesmesi Istenen
Arzular” boyutlarinda anlamli fark oldugu saptanmigtir (Her biri i¢in p< 0,001;
Tablo4.2.5). Bizim calismamizda hem oyun grubunda yer alan adélesanlarin
(8,08 puan) hem de oyun+ egitim grubunda yer alan addlesanlarin (8,00 puan)

°Gerceklesmesi Istenen Arzular’ alt boyut puan ortalamalarimin kontrol
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gruba(5,11 puan) gore anlamli derecede fark yarattig: belirlenmistir (Her biri i¢in

p<0,001 ; Tablo4.2.5).

Calisma grubunu olusturan adélesanlarin son testte DDSO alt
boyutlarindan biri olan Davranigsal Sture¢ toplam puan ortalamalar1 Oyun
grubunda 28,44, Oyun+Egitim grubunda 26,80, Egitim grubunda 25,57 ve
Kontrol grubunda 24,30°dur. Calismamizda DDSO bilissel ve davranigsal siirec
alt boyutu on test, ara izleme ve son test puan ortalamalar1 arasinda zamana

gore degisim saptanmistir (Her biri i¢in p<0,001; Tablo 4.2.5).

Calisma grubunun DDSO Biligsel-Davramigsal Alt Boyut puan
ortalamalarinin gruplar arasi1 ve izlemler aras1 karsilastirmalar1 ile 1ilgili

sonuglar Tablo 4.2.5’te sunulmustur.
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Tablo4.2.5:Calisma Grubunun Davranig Degistirme Siireg Olgegi Biligsel-Davranissal
Alt Boyut Ontest Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi

v Oyun Gruplar
Olcek
Oyun + Egitim Kontrol arasi Post Hoc
.. Ort+SS Egitim Ort+SS Ort+SS Analiz Analiz
DDSO-Alt Boyutlar:
Ort+SS Fip
Bilissel Siirecler 1,308
35,36+6,74 33,00+9,01 35,88+9,15 31,66+10,07
/0,276
Bilin¢lenme 0,455
5,12+2,40 4,88+1,90 5,38+2,99  4,61+2,49
/0,715
Belirgin Rahatlama 0,180
6,48+2,69 6,19+1,81 6,53+2,21  6,15+2,60
/0,910
Cevreyi Yeniden . Egitim>Kontrol
Degerlendirme 5,60+1,35 5,42+1,30 6,96+1,70  5,30+1,49 /0’ 000 Egitim>0+E*
’ Egitim>Oyun,
Sosyal Ozgiirlesme 0,068
5124214  5,26£2,23  5,00£2,62  5,23+2.45
10,977
Kendini Yeniden 0,514
5,5242.48  5,00£2,11 5,19+2.56  4,69+2,58
Degerlendirme /0,674
Gerceklegmesi Istenen 1,921
7,62+2,67 6,23+2,62  6,80+2,92  5,65+2,62
Arzular /0,131
Davranigsal 0,880
23,62+7,11 22,50+5,06 24,73+8,07 21,65+8,15
Siirecler /0,454
Uyaran Kontroli 0,378/
3,24+1,69 3,30+1,37  3,69+2,46  3,19+1,83
0,769
Karsit Kogullanma 0,508
4,92+2 .34 4,80+1,76 4,38+2,28 4,30+2,20
10,677
Pekigtirici Baga 2,594
2,80+1,29 2,80+1,26  3,92+2,56  2,76+1,70
Cikma /0,057
Bireysel Ozgiirlesme 1,243
6,00+2,32 5,07+1,78  5,57+2,02  4,96+2,47
/0,298
Yardim Edici Hligkiler 0,394
6,56+2,94 6,60+2,46  7,15+2,39  6,42+3,00 0758
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Tablo 4.2.6: Calisma Grubunun Davranis Degistirme Siirec Olgegi Bilissel-
Davranigsal Alt Boyut Ara Izlem Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi

Olcek Oyun Gruplar Post Hoc
Oyun + Egitim Kontrol arasi Analiz
DDSO-Alt Boyutlar1  Ort+SS Egitim  Ort+SS  OrtxSS  Analiz
Ort+SS F/p
Bilissel Siirecler 0,728

37,60£11,40 33,65+8,40

35,26+8,29 36,03+10,45

/0,538
Bili
ihinglenme 552293  4.80+183 4764212 519:2.68 0%
10,654
Belirgin Rahatlama 7081239 6034234 6504215 6344262 502
10,469
Cevreyi Yeniden 0,133
11 11 +1,84 441
Degerlendirme 5,7641,98 5576183 5884184 584199 o
Sosyal Ozgiirlesme 6444218 5344209 5344227 6,03+255 401
/0,238
Kendini Yeniden 0.287
5,68+2,37  5,50+2,54  6,00+1,91  6,00+2,52
Degerlendirme ’ ’ g ’ ’ . ’ ’ /0.835
Gerceklesmesi Istenen 0,350
7,1242,61  6,38+2,51  6,76+2,68  6,61+2,69
Arzular ’ ’ ’ ’ ¥ ’ F ’ /0,789
D 1 1,532
aviamssa 98444854 26.80:4.33 25574541 24304031 OO
Siirecler /0,211
Kontrolii 1
Uyaran Kontrold 456266  3.15+41,31 3.88:2.28 3.65:189 00
/0,122
Kargit Kosullanma 5044242  4.80+41.81 450:181 430:1,76 89
10,557
Pekistirici Basa 1,894/
3,48+2,36  2,76:1,27 3,65+1,71  2,76+1,33
Cikma 0,135
Bi 1 Ozgiirl 0,306 /
WEySeL VZBULIeIME 5 594970 5,072,183 5,07+2,13  5,50+2,15 et
Y Edici igkil 2,109/
ardm Edici Iiskiler o ) 010 6574945  7.1542.66  8.07+2.22 J 10094
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Tablo 4.2.7:Calisma Grubunun Davranis Degistirme Siire¢ Olgegi Bilissel-
Davranigsal Alt Boyut Son Test Puan Ortalamalarinin Karsilagtirilmasi

Olcek Oyun Gruplar
Oyun + Egitim Kontrol arasi Post Hoc
DDSO-Alt Boyutlar: Ort+SS Egitim Ort+SS Ort+SS Analiz Analiz
Ort+SS F/p
Biligsel Siirecl 3,721/
thgsel Suregier 41,68£10,41 40,30:6,90 39,8046,86 33961097 ' "' Oyun>Kontrol
Bilincl 2,293 /
Hinglenme 6165240  6,57+1,30  6,00£2,17 511223 09833
Belirgin Rahatl
elirgin Rahatlama 7,48£229  7,30+1,78  7,00+1,83  6,30+2,54 16520197/
Cevreyi Yeniden 0,133
. 6,76+2,36  5,69+1,99  6,69+1,76  6,69+2,20
Degerlendirme /0,940
Sosyal Ozgiirl 1,552/
osyal VZEUr ey g 6,08+2,41  6,38£1,49 6,03+1,66 5,80+2,38 65250 .
Kendini Yoni
endini Yeniden 7124268  6.344199 6.65:259 492:271 %7/ ogun>Kontrol
Degerlendirme 0,015
Gerceklesmesi Istenen 7,921/ Oyun>Kontrol
8,08£2,32  8,0042,26 7,422,773  5,11+2,68
Arzular 0,000 O+E* >Kontrol
D 1 1,532/
aviamssa 98444854 26.80+4,33 2557541 24.30:9.31 1
Siirecler 0,211
U Kontrolii
yaran Bontrol 476260  3.69+151 39024180 4074213 2o/
0,300
Kargit Kogull
arsit Kosuflanma 5,88+2,14  5,73+1,51 4,92+1,78  4,8842,16 16911372/
Pekistirici Basa 0,481/
3,96+2,77  3,53+1,77 3,23+1,88  3,50+2,21
Cikma 0,696
Bi 1 Ozgiirl 1 /
WEYSELUZBULIeIME 6 444920  6,46+1,67  5,76£1,68  5,30+2,55 6819395
Yardim Edici Tligkil 1,001/
ardm Edici Iiskiler o 0 o 59 7980931 7736242 653303 00
0,396
Izlemler aras: Analiz F/p
Bilissel Siirec 2,948 8,912 3,360 1,480
/0,062 10,001 10,043 1237
Davranissal Siirec 2,741 7,701 0,394 1,286
10,075 10,001 10,677 10,285

*O+E:Oyun+Egitim** Coklu karsilagtirmada Tukey HSD kullanilmigtir
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4.2.6. Degisim asamalart ile ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturan adélesanlarin 6n testte degisim agsamalari
dagilimlarina gore 451 (%43,7) disinmeme, 36’s1 (%35) distinme, 22’s1 (%21,4)

hazirlik agamasindadair.

Calisma grubunu olusturan adoélesanlarin ara izlemde degisim asamalari
dagilimlarina gore 4371 (%41,7) disinmeme, 34'1(%33) disinme, 26’s1 (%25,2)
hazirhik asamasindadir. Calismamizin ara izlemesinde oyun+egitim ve egitim
grubunda kontrol gruba goére anlamli fark oldugu saptanmigtir (p>0.001; Tablo
4.2.6).

Calisma grubunu olusturan adélesanlarinson testte degisim asamalar:
dagilimlarina gore 31°1(%30,1) distinmeme, 451(%43,7) distinme, 22’si (%21,4)
hazirlik ve 51(%4,9) hareket asamasindadir. Calismamizda deney ve kontrol
gruplar: ile degisim asamalar: arasinda 6n testte ve/veya son testteanlaml fark

saptanmamgstir (p>0,05; Tablo 4.2.6).

Calisma grubunun degisim asamalar: dagilimlarinin gruplar arasi ve grup

ici kargilagtirmalari ile ilgili sonuglar Tablo 4.2.6’te sunulmustur.
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Tablo 4.2.6: Calisma Grubunun Degisim Asamalar1 Dagiliminin
Karsilastirilmasi

Oyun Gruplar

Degisim Oyun + Egitim Kontrol Toplam Arasi

Asamalar1  n(%)* Egitim n(%)* n(%)* n(%)** Analiz
n(%)* F/p
ON TEST
Diginmeme  8(17,8) 13(28,9) 12(26,7) 12(26,7)  45(43,7)
Diigiinme 9(25,0) 11(30,6) 8(22,2) 8(22,2) 36(35,0) 1,267
Hazirlik 8(36,4) 2(9,1) 6(27,3) 6(27,3) 22(21,4) /0,290
Grup ici Analiz(F/p) 0,373/0,690
ARA IZLEM
Diginmeme  8(32,0) 12(46,2) 16(61,5) 7(26,9) 43(41,7) 2, 833
Diigiinme 9(36,0) 12(46,2) 4(15,4) 9(34,6) 34(33,0) 10,042
Hazirlik 8(32,0) 2(7,7) 6(23,1) 10(38,5) 26(25,2) ***Qyun+Egitim>Kontrol
Grup I¢i Analiz (F/p) 0,561/0,573 **Egitim>Kontrol
SON TEST

Diiginmeme  4(16,0) 4(15,4) 8(30,8) 15(57,7  31(30,1)
Diigiinme 13(52,0) 17(65,4) 8(30,8)  7(26,9) 45(43,7) 1387
Hazirlik 5(20,0) 5(19,2) 8(30,8) 4(15,4) 22(21,4) /6 951
Hareket 3(12,0) - 2(7,7) - 5(4,9) ’
Grup I¢i Analiz(F/p) 5,246 / 0,002

) ***FPDiustinme> Disiinmeme
Izlemler Arasi1 Analiz(F/p)X2:6,402/0,94

*Satir Yiuzdesi Alinmistir. **Sutiin Yuzdesi Alinmistir. Coklu Karsilastirmada ***LSD
**%* Bonferroni

B Diisinmeme ®Diisinme ™ Hazirhk m®Harekete Gecme

45
45 43

On Test Ara Izlem Son Test

Sekil4.2.3: Calisma Grubunun On Test- Ara Izleme- Son Testte Degisim Asamalarina Gére

Dagilim
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4.2.7. Oz etkililik élcegi ile ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturan adslesanlarin OEQ’den aldiklar1 toplam puan
ortalamas1 Oyun grubu i¢in 6n testte 21,76, ara izlemde 24,12 ve son testte
22,70’d1r. Oyun+egitim grubu i¢in 6n testte 22,11, ara izlemde 22,00 ve son testte
25,19dur. Egitim grubu i¢in 20,69, ara izlemde 21,57 ve son testte
23,42+7,09°dur. Kontrol grubu icin 20,76, ara izlemde 22,03 ve son testte
21,19°dur. Calismamizda “Aligkanligin baskilanmasi” alt boyut son test puan
ortalamalar1 arasinda anlamli fark saptanmistir. Oyun grubunda yer alan
adodlesanlarin “Aliskanligin Baskis1” alt boyut son test puan ortalamasinin (6,80
puan) kontrol grubuna (5,11 puan) gore daha yliksek oldugu belirlenmigtir
(p<0,001; Tablo 4.2.7). Ancak OEO toplam puanlarimin gruplar arasi ve izlemeler
aras1 degerlendirmelerde istatistiksel bir fark olusturmadigi saptanmistir

(p>0,001; Tablo 4.2.7).

Caligsma grubunun OEO alt boyut ve toplam puan ortalamalarimin gruplar
arasi ve izlem zamanlarina gore karsilagtirmalari ile ilgili sonuglar Tablo 4.2.7°da

sunulmustur.
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Tablo4.2.9:Calisma Grubunun Oz Etkililik Olcek Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi
OEO Oyun Gruplar Post
Oyun + Egitim  Kontrol Arasi Hoe
Ort+SS Egitim  Ort+SS Ort+SS Analiz Analiz*
Ort+SS F/p
Negatif On Test  4,52+2.67 4,30+1,93 4,4242.17 4,19+2,56 0,093
Duygulanim /0,964
Ara fzlem  5,24+2.87 3,80+1,95 4,57+2,57 4,03+2,12 /%)’71{5%
Son Test  4,44+2.64 4,65+2,07 5,03+2,82 4,61+2,56 /%’%%%
izlemler Aras: 1,036 1,459 0,436 0,716
Analiz(F/p) /0,361 /0,242 /0,649 /0,494
Pozitif On Test  5,0042,48 4,9242,01 4,23+1,75 4,57+2,28 0,695
Sosyal /0,557
Ortamlar Ara fzlem  5,52+2,61 4,2342,08 4,73+2.20 4,57+2,11 /%)";;‘é
Son Test  4,88+2.24 5,34+1,83 5,03+2,25 4,46+2,43 /%’Zé;
izlemler Aras: 0,549 2,595 1,209 0,029
Analiz(F/p) 10,566 /0,085 10,307 /,972
Aliskanhgin -- 0,618
Boskoion OnTest 596233 5654209 576223 511:2.64 00
Ara fzlem  6,28+2.86 6,00+1,95 5,34+2.46 5,76+2,35 /%’E;g
Son Test  6,80+2,06 6,46+1,96 6,00+2,29 5,11+2,42 /%’%ﬁ Oyun>Kentrol
izlemler Aras: 0,939 1,260 0,686 0,801
Analiz(F/p) /0,398 /0,293 /0,508 /0,455
Kilo . 0,722
Kontrolit OnTest 6204287 7.26:2.37 6264330 6574304 o
Ara fzlem  7,04+3,42 7,96+2.64 6,76+3,32 7,76+2,74 /%’2271
Son Test  6,84+3,15 8,26+2,23 7,53+2,81 7,15+2,86 /%)’2226;
izlemler Aras: 0,781 1,087 1,267 0,905
Analiz(F/p) /0,464 /0,345 /0,291 /0,411
- 0,244
Toplam On Test  21,76+8,50 22,11+6,22 20,69+6,09 20,76+8,24 10,866
Puan Ara izlem 24,12+9,03 22,11+6,22 21,57+6,45 22,03+6,48 %’?—,Eéi/
Son Test  22,72+7,86 25,19+7,34 23,42+7,09 21,19+6,53 16327536/

Izlemler Aras: 0,900 2,445
Analiz(F/p) /0,413 /0,116

1,247
/0,296

0,314
10,732

*Coklu karsilastirmada Tukey HSD kullanilmigtir
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Sekil-4: Calisma Grubunun Oz Etkililik Olgek Puan Ortalamalarina Iliskin Dagilimlar:

4.2.8. Karar alma olgegi ile ilgili bulgular

Calisma grubunu olusturan adslesanlarin KAOQ’den aldiklar1 toplam puan
ortalamasi Oyun grubu i¢in 6n testte 34,60, ara izlemde 33,36 ve son testte
37,20’dir. Oyun+egitim grubu i¢in 6n testte 34,11, ara izlemde 35,15 ve son testte
34,57dir. Egitim grubu icin 6n testte 37,38, ara izlemde 36,00 ve son testte
37,19°dur. Kontrol grubu icin 6n testte 29,80, ara izlemde 30,80 ve son testte
33,42’dir. Calismamizin 6n test degerlendirmelerinde KAO “Sosyallesmeye
Katk1” ve “Olumsuz Duygularla Bas Etmeye Katki” puan ortalamalarinin
gruplar aras1 anlamli bir fark olusturdugu saptanmistir (p<0,001; Tablo 4.2.8).
Ara izlemde KAO “Olumsuz Duygularla Bas Etmeye Katki” puan
ortalamalarinin gruplar arasi anlamli bir fark olusturdugu saptanmigtir
(p<0,001; Tablo 4.2.8). Calismamizda KAO 6n test toplam puan ortalamalarmnm
gruplar arasi anlamli fark olusturdugu saptanmistir (p<0,001; Tablo 4.2.8).
Adoélesanlarin KAO 6n test, ara izleme ve son test toplam puan ortalamalari
arasinda zamana gore degisim saptanmamistir (Her biri igin p> 0,001; Tablo

4.2.8).
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Caligsma grubunun KAO toplam puan ve alt boyut puan dagilimlarinin
gruplar arasi ve izlem zamanlarina gore karsilagtirmalar: ile ilgili sonuglar Tablo

4.2.8'de sunulmustur.
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Tablo4.2.10:Calisma Grubunun Karar Alma Olcek Puan Ortalamalarinin

Karsilastirilmasi
KAO Oyun Gruplar
Oyun + Egitim Kontrol aras: Post Hoc
Ort+SS  Egitim Ort+SS  Ort+SS Analiz Analiz*
Ort+SS F/p
Sosyallesme 4,920 Egitim>Oyun
ve Katkis: On Test 3,36+0,81 3,92+1,29 5,00+3,16 3,30+0,73 /0003 Egitim>Kontrol
Ara 0,756
idome 44%3.26 3,61:098 4,23:245 3,76+1,65 10521
Son Test 4,24+271 38,80+1,26 4,30+2,57 4,61+3,02 /%";%Z;
izlemler Arasi 1,227 0,461 0,787 2,675 1,227
Analiz(F/p) 10,302 /0,633 /0,461 /0,079 /0,302
Olumsuz On Test 9,84:3.61 9.7642.55 10,34+3.14 7.50:346 2938 poitim>Kontrol
Duygular /0,009
%
ATa g 6397 9.8843.05 10574321 7.4242.80 4,669 . OFE*>Kontrol
Izleme /0.004 Egitim >Kontrol
9,96+3,79 8,34+224 9,34+312 9,30+3,68 1,069
Son Test
_ 10,366
izlemler Arasi 0,889 2,643 1,307 2,523
Analiz(F/p) /0,418 /0,081 10,280 10,090
Zarar On Test 21,32+5,85 20,69+4,45 22,38+6,4819,07+7,87 /%)’éz%
Ara 0,840
ilome 20:12+6,88 21,57+6,61 24,5+13,2419,07+7,87 10475
Son Test 23,04+6,66 22,38+4,75 23,57+5,7519,42+7,50 /%’%882
Izlemler Arasi 1,472 0,754 1,247 0,517
Analiz(F/p) 10,240 /0,476 10,296 /0,600
Toplam )
Puan On Test 34,60+6,56 34,11+4,08 37,38+7,5629,80+9,02 5,128/ Egitim>Kontrol
0,002
 Ara 33,36+9,86 35,15+8,36 35,80+7,5330,80£9,00 1,776
Izleme
/0,157
Son Test 37,20+6,64 34,57+4,75 37,19+6,4033,42+9,06 1,966/
_ 0,124
izlemler Arasi 1,697 0,232 0,353 1,363
Analiz(F/p) /0,201 /0,708 /0,704 /0,265

*Coklu karsilastirmada Tukey HSD kullanilmigtir
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4.2.9. Fagertsrom nikotin bagimlilik olcek puanini etkileyen

degiskenlerin ¢coklu lineer regresyon analizine iliskin bulgular

Calismamizda yapilan coklu lineer regresyon analizi sonucuna gore FNBO
toplam puani tizerinde babanin calisma durumu, FNBO 1. 6lciim, OEO ve DDSO
puanlarimn etkili oldugu saptanmistir. FNBO’deki bir birimlik azalma, babanin
calisma durumunu 1,294 puan, OEO puanin 0,108 puan, davranis degistirme
siire¢ puanini 0,029 puan artirmaktadir. Ayrica FNBO’deki bir birimlik azalma
ile FNBO’niin birinci 6lciimlerinde 0,511 puan azalma gérillmistiir (Tablo 4.2.9).
FNBO 3. 6l¢tim toplam puanin etkileyen degiskenlerin ¢oklu lineer regresyon

analizi sonuglar1 Tablo 4.2.9’da verilmigtir.

Tablo 4.2.9: Fagertsrom Nikotin Bagimhlik Olcek Puanm Etkileyen
Degiskenlerin Coklu Lineer Regresyon Analizi Sonuclar:

Coklu Lineer Regresyon Modeli Unstandartized Standartized T P
B SH B

Babanin Calisma Durumu 1,294 0,479 0,179 2,701 0,008
Fagerstréom Nikotin Bagimlhihik Olcegi- 0,511 0,069 0,532 7,364 0,000
1.6lgtim i
Oz etkililik Olgegi-3.6¢lim - 0,026 -0,336 -4,094 0,000

,0,108
Davranis Degistirme Stirec (")lg:egi—S. olecum -0,029 0,013 -0,192 -2,270 0,025
R2: 0,574 Durbin Watson:2,037
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5.TARTISMA

Adoélesan donem sigara igme davranisinin henliz basladigi, bagimlilik
diizeyinin 1ileri yaslara gore daha az oldugu bir doénemdir(WHO,2014).
Adoélesanlar norolojik gelisiminin yani sira diirtiisel davraniglarin yayginlig,
algilama yeteneginin zayifligi ve kendini ispat gibi nedenlerle erigkinlere
nazaran nikotin maruziyetine ve nikotinin oOdiillendirme etkisine daha
duyarlilardir (Bonnie vd., 2015). Tiitiin endustrisinin asil hedef kitlesi olan
adolesanlarin bu gibi o0zellikleri nedeni ile sigara i¢me davranisindan
uzaklagsmasi1 ve/veya uzaklastirilmasi diger yas gruplarina goére daha zordur
(Chassin’den akratan Dagli, 2018). Bununla birlikte sigara icen addlesan gruba
ulasmada yasanilan zorluklar (gizleme vs), sigara birakma davranisinin
gerceklestirilmesi i¢in farkli yontemlerin kullanilmasini gerekli kilmaktadir.
Calismamizda oyunlagtirma yontemi ile gelistirilen PickKlop oyunu ve DAM’a
gore diizenlenmis egitimin nikotin bagimliligin1 azaltmasina yonelik etkinligi

degerlendirilmigtir.

5.1. Pick Klop Oyunu ve DAM’a Gore Yapilan Egitimin Adélesanlarin

Nikotin Bagimlilig1 Uzerine Etkisine Iliskin Degerlendirmeler
Bu bélimde Pick Klop ve DAM’a gore yapilan egitimleradélesanlarin;

1 Nikotin Bagimliligi

2 Davranig Degistirme Streci

3. Oz Etkililik ve

4 Karar Almalarina

iligkin degerlendirmeleri seklinde ele alinmigtir

5.1.1. Nikotin bagimliligina iliskin degerlendirmeler

Bagimhilik olusturan nikotinin glvenli sayilabilecek bir diizeyi
bulunmamaktadir (TTB, 2017). Bu nedenle adélesan donemde baslayan nikotin
bagimliligin her diizeyi 6nemlilik arz etmektedir.Bu calismada adolesanlarin
%38,8’inin cok az diizeyde, %8,7’sinin yuksek diizeyde, %6,8’inin cok;
yiksek diizeyde nikotin bagimlis1 oldugu belirlemistir (Tablo 4.2.2).

Yapilan ¢alismalarda lise 6grencilerinde %32,6 ile %68,2 arasinda ¢ok az diizeyde
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(Islam, Datta, Seth, Roy, Das, 2019; Erol, Balc1 & Sisman, 2018; Petrelli, Scuri,
Tanz, Nguyﬁn, Grappasonni, 2018; Fidanc vd., 2016), %23,9 ile %31,8 arasinda
yiksek diizeyde (Islam vd.,2019; Petrelli vd., 2018; Fidanc1 vd., 2016),%5,5'inin
1se ¢ok yiksek diizeyde (Erol vd., 2018) nikotin bagimlisi oldugu belirlenmistir.
Literatirde yer alan calismalar ve bizim calismamiz nikotin bagimhiliginin
diinyanin neresinde olursa olsun énemli bir saghk sorunu olarak devam ettigini

gosterir niteliktedir.

Literatiirde adolesanlarin nikotin bagimhihg: 6zelliklerini detayli inceleyen
tek bir calismaya rastlanilmis olmasi, adolesanlarin nikotin bagimlilig:

ozellikleri ile ilgili bu boliimden sonra yapilan tartismayi sinirlandirmistir.

Nikotin bagimlilik diizeyinin en 6nemli belirleyicilerinden biri sabah i¢ilen
ilk sigaranin zamamdir (Fagerstrom, 2003; Bozkurt &Bozkurt, 2016).
Calismamizda adélesanlarin %37,5’inin yani neredeyse on kigsiden dérdinin ilk
sigarasinl uyandiktan sonra ilk beg dakika i¢inde igtikleri saptanmigstir (Tablo
4.2.2). Petrelli ve arkadaslarinin ¢alismasinda (2018) ise bu oran %6,6 olarak

belirlenmistir.

Adolesanlarin  “yasak olami yapma istegl” nedeniyle sigarayir okul
ortaminda  bileigmeleri beklenen bir durumdur. Calismamizda da
adolesanlarin%>51,5’inin sigara igmenin yasak oldugu yerlerde igmeden
durmakta zorlandig1 belirlenmistir (Tablo 4.2.2). Adélesanlarla yapilan
calismalara bakildiginda sigara igmeden durmakta zorlanma sikligi; tlkemizde
yapilan calismada%59,3 (KGTA,2017), Romanya’da yapilan calismada ise %85,5
olarak rapor edilmistir (Petrelli vd., 2018). Bu sonuglar géz oniine alindiginda
calisma grubumuzun sigara icmeden durmakta zorlanma sikliginin Petrelli ve
arkadaglarinin  calismasina goredaha dusiikk oldugunu soyleyebiliriz.
Adoélesanlarin sigara igmeden durmakta zorlanma sikhigi; lilkemizde yapilan
calismada %59,3 (KGTA,2017), Romanya’da yapilan calismada ise %85,5 olarak
rapor edilmistir (Petrelli vd., 2018). Bu sonuglar géz oéniine alindiginda ¢alisma
grubumuzun sigara igmeden durmakta zorlanma sikligidaha diisiik oldugunu

soyleyebiliriz.
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Bagimhihigin gostergelerinden biri de nerede olursa olsun maddeye karsi
duyulan asir istektir (Yesilay, 2019). Calismamizda adoélesanlarin %57,3’u
ginin diger zamanlarinda (sabah disinda) icilen sigaradan
vazgecmenin zor oldugunu ifade etmislerdir (Tablo 4.2.2). Pertelli ve
arkadaslarmmin (2018) calismasinda ise adoélesanlarin%73,34 gunin diger
zamanlarinda(sabah disinda)icilen sigaradan vazge¢menin zor oldugunu
bildirmiglerdir. Ayrica calismamizda adoélesanlarin %76,7’si sabah
saatlerinden ziyade daha c¢ok giinliin diger zamanlarinda sigara
ictiklerini bildirmislerdir (Tablo 4.2.2). Pertelli ve arkadaslarinin (2018)
calismasinda ise bu siklik %86,8 olarak bildirilmistir. Bir baska deyislesigara
icmeden durmakta zorlanma ve / veya vazgecilmez sigara zamani ile elde edilen
sonuclar, adolesanlarin kendi akranlar1 arasinda kabul, ispat gibi nedenlerle
sigara i¢meyl sosyallesme araci goriyor olmalar1 ile agiklanabilir (Dogan &

Ulukol 2010).

Gunlik icilen sigara sayisi nikotin bagimlilik diizeyinin en 06nemli
belirleyicilerindendir  (Fagerstrom, 2003;Bozkurt &  Bozkurt 2016).
Calismamizda adolesanlarin %52,4’tinlin giinde 10 ve alti, %6,8’sinin ise
yirmi bir ve lizeri sayida sigara ic¢tigi belirlenmigtir (Tablo 4.2.2). Petrelli
ve arkadaslarimin (2018) calismasinda da adodlesanlarin %54,1’inin 10 ve alt,
%86,2’sinin yirmi bir ve daha lzeri sayida sigara ictikleri bildirilmigtir. Ancak
unutulmamalidir ki giivenli bir dozu olmayan nikotinin, az sayida sigara ile olsa

da diizenli olarak tiiketilmesi bagimlilik olugsmasi igin yeterlidir.

Adoélesanlarin, sigaranin saghk tizerine olumsuz etkileri ve hastalik-sigara
iliskisine kars1 farkindaliklarinin diisiik oldugu bilinir (Bilgi¢c & Guinay 2013).
Calismamizda adolesanlarin%53,4’tc.  yatmasini  gerektirecek bir
hastaliklari olsa dahi sigara ictiklerini bildirmislerdir (Tablo 4.2.2). Elde
ettigimiz bu sonuc¢ her iki adolesandan birinin hastalik siirecinin uzamasina
neden olacak olumsuz davranisi strdirdigini gostermektedir. Pertelli ve

arkadaslarmin (2018) calismasinda ise bu siklik %24,5tir.
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Cevrede gozlemlenen davramiglarin, insan zihninde irdelenerek
kazanilmasina dayanan sosyal biligssel 6grenmenin (Bandura, 1977) sigara i¢cme

davranisinin olusumunda da etkili oldugu (Ikinci & Akdur 2013) bilinmektedir.

Calismamizda adolesanlarin %92,2’sinin ailesinde sigara icen bir
birey oldugu saptanmistir.Adolesanlarin ailelerinde en cok anne ve
babalarinin sigara ictigi (%74,8) belirlenmistir (Tablo 4.2.2). Erol ve
arkadaslarinin (2018) lise 6grencilerinde yurittiikleri ¢calismalarinda babalarin
%55,5’inin, annelerin %36,0'nin sigara i¢tigi bildirilmistir. Glingérmis ve Erci
(2012) ise bu sikligin adoélesanlarin babalari icin %36,6 anneleri i¢in %3,3
oldugunu ifade etmistir. Portekiz'de yurutilen bagka bir calismada ise aile
uyelerinin %29,6’sin1n sigara ic¢tigi saptanmistir (Teixeira, Guimaraes & Echer,
2016). Tespit edilen bu sikhiklar oldukga ytliksektir. Ebeveynlerin, cocuklarinin
hayatlarimi sekillendirmelerinde 6nemli rol modellerden biri oldugu distiniliirse,
sigara birakmaya motive edilecek gruplardan birinin deaile tyelerioldugu

soylenebilir.

Adoélesanlarin  kimlik belirleme siirecinde yasadiklar1 zorluk,korku
(Teixeira vd.,2016), merak, arkadas (Bilgic & Gunay, 2018) stres (Bilgic &
Gunay, 2018; Teixeira vd., 2016) gibi bircok nedenle
sigaraicmeyebasladiklaribilinir. Adoélesanlarin stresin dizeyindeki artisinin
sigara icme riskini arttirmasi beklenir (Kim & Kim, 2018). Calismamizda
daogrencilerin %53,4’u1 stres nedeni ile sigara ictiklerini bildirmislerdir
(Tablo 4.2.2). Erol ve arkadasglarinin (2018) c¢alismasinda addlesanlarin
%46’sinin, Gingoérmiusve Erci’'nin (2012) calismasinda ise %37,3’Unlin stres

nedeni ile sigara igtiklerini beyan etmiglerdir.

Erken yaslardasigara igmeye baslamanin, ileri yaslarda olusabilecek
yiksek bagimhibk diizeyi icin bir risk faktéri oldugu (Ikinci & Akdur,
2013;Dogan & Ulukol, 2010; Kim & Kim, 2018), yasam kalitesini distrdiaga
(Kim & Kim, 2018)bilinmektedir. Calismamizda adolesanlarin ortalama on
l¢c yasinda sigaraya basladig1 saptanmistir. Buna ek olarak addlesanlarin
%401min on U¢ yas altinda sigaraya basladiklar1 saptanmistir (Tablo 4.2.2).

Literatiirde yer alanbazi1 calismalarda adolesanlarin benzer yaslarda sigaraya
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basladiklar: bildirilmisken (Islam ve ark, 2019; Bilgi¢c & Giinay,2018; Dogan ve
Ulukol, 2010) baz1 calismalarda ise sigaraya baglama yasinin on alt1 ve lizerinde
oldugu bildirilmistir (Gingérmis & Erci, 2012; Erol vd., 2018).Calisma
sonuclarimiz ile literatlirde yer alan diger ¢calismalarin sonuglari; erken yaslarda
sigara bagimlihiginin yagsam kalitesine etkisi ve ileri yaglarda olusturacagi riskler
hakkinda bilgilendirmenin ilkokul yillarindan baglayarak adélesan donemde de

stirdirilmesi gerekliligini ortaya koymaktadir.

Bagimsizligimi ilan etmek isteyen adolesanlarin, otoriteye karsi gelmek,
sinirlarn ve kurallar1 zorlamak gibi nedenlerle sigara gibi bagimlilik yapici
maddeleri kullandiklar: bilinmektedir (Akgil & Kutluk, 2015). Vazgegilmesi zor
olan nikotin bagimliliginin her seye hayir diyen addlesan gruptadgretmen odakl
geleneksel egitim yontemi ile ¢éziimlenmesi gii¢ bir durumdur (Somytrek, 2014;
Oral, 2013). Calismamizda da benzer olarak oyun grubunda bulunan
adolesanlarin nikotin bagimlilik son test puani1 (2,52 puan) egitim
grubundaki (3,567 puan) ve kontrol grubundaki (4,34 puan)
adolesanlardan dusuktir (Her biri icin p<0,001; Tablo 4.2.3). Bu sonug
adolesanin emir vermeden, nikotin bagimliligin1 birakabildigi bir 6grenme
teknigi oldugu icin olabilir. Calisma bulgularimizdanfarkli olarakKhazal ve
arkadaslar1 (2013) nikotin bagimliligina oyun ve psikoegitimin benzer etki

gosterdiginibelirtmektedir.

Calisma grubundaki ad6lesanlarin FNBO 6n test, ara izleme ve son
test puan ortalamalar1 arasinda zamana gore degisim olmadig:
saptanmistir (Her biri i¢cin p>0,001; Tablo 4.2.3). Ancak yapilan coklu
regresyon modeline gore yapilan analizlerde fagerstrom puanindaki bir
birimlik azalmanin Fagerstrom nikotin bagimliligini 0,509 puan azalttig:
belirlenmistir. Bu durumun nedenleri arasinda midahalenin on iki hafta ile
sinirli olmasi, gelisimsel donem o6zellikleri nedeniyle adolesanlarin davranig
degisimi olusturmada zor bir grup olmasi sayilabilir. Literatiirde Pick klop masa
oyunu yontemi ile sigara birakmay1 amaglayan ve iki ytiz kirk kisi ile ylriitilen
Khazaal vd., (2013) ¢alismasi ile atmigyedi addlesanin tiitiin endiistrisine yonelik

gorigleri irdeleyen Gilliam (2019) 1n c¢alismalarina rastlamilmigtir. Her iki
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calismada da izlemler arasi kargilagtirma yapilmamistir. Bu nedenle bu boliimle

1lgili tartigsma yapilamamigtir.

5.2.2.Davranis degistirme siire¢ élgcegne iliskin degerlendirmeler

Davranis degistirme siireci, bireyin yeni bir davranigs kazanimi sirasinda
kullandig1 yontemleri ortaya koyar. Bu yontemler biligssel ya da davranigsal
yontemler olabilir. Bununla birlikte degisimi gergeklestirmeye calisan bireylere
yardim eden ve cesaret veren duygu, algi, kisileraras: iligkiler gibi temel
bilesenleri belirler (Prochaska vd.,1988; Erol & Erdogan, 2008; Gliingormiis &
Erci, 2012; Tas vd., 2016). DDSO puaninin yiiksek olmas: davrans degisimiyle
1lgili basar1 sansinin yiksek oldugunu gosterir (Prochaska vd., 1988).
Calismamizda oyun grubunda bulunan adélesanlarin DDSO son test
puan ortalamalarinin (70,32 puan), kontrol gruba gore daha yiksek
oldugu (58,46 puan)belirlenmistir (Her biri i¢cin p<0,001; Tablo 4.2.4).
Hatta yapilan coklu lineer regresyon analiz sonuclarina gére FNBO’deki
bir birimlik azalmanin, DDSO puanini 0,029 puan artirdig1 saptanmistir.
Diger bir ifade ile oyun grubunda bulunan adélesanlarin nikotin bagimliligina
yonelik davranis degisimindebasari sansinin kontrol grubundan daha yiliksek
oldugu soylenebilir. Elde etmis oldugumuz bu sonug¢ adoélesanlarin nikotin
bagimliligindan kurtulmasini hedefleyen oyun yonteminin davranis degisimi
yaratmada etkili bir yontem oldugunu desteklemektedir. Calismamizda egitim
grubu ile kontrol grubu arasinda istatistiksel bir anlamlilik
saptanmamistir (p>0,05; Tablo 4.2.4). Benzer sonu¢, Glingérmiis & Erci’nin
(2012)’nin egitim grubu otuz ve kontrol grubu otuz olmak lizere atmig addlesan

le yurittikler: ¢alismasinda da bildirilmektedir.

Calismamizda DDSO toplam puan ortalamalarinin zamana gore
degisimi incelendiginde hem oyun hem de oyun + egitim grubu
puanlarinda anlamli bir fark olusturdugu belirlenmistir (Her biri icin
p<0,001; Tablo 4.2.4). Miidahale siiresince oyun grubunun DDSO toplam puan
ortalamasi1 yaklagsik on li¢ puan artmigken, bu artis oyun+tegitim grubunda

yaklasik on iki puan kadardir. Elde ettigimiz bu sonuglara gore, yeni bir yontem
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olan Pick Klop oyununun davranis degistirme slirecinde hem kendi bagsina hem
de egitim ile birlikte kullanilabilecek etkili bir yontem oldugu sdylenebilir.
Calisma sonuglarimiza benzer olarak Giungormis & Erci (2012) on iki ay sliren
DAM’a gore egitim calismasi sonucunda egitim verdikleri lise 6grencilerinin
DDSO puanlarmin arttigini bildirmiglerdir.Literatiirde addlesan grupta yapilan
sigara birakma calismalarinda davranis degisiklikleri siirecini inceleyen cok az
calisma vardir. Calismamiz adolesan bireylerde davranis degisim silirecini
ayrintisi ile tartisan birkag¢ calismadan biri olma 6zelligini tasimaktadir. Hatta
yetigkin bireylerde DAM’a goére egitim yapilan calismalarda da davranig
degisikligi siire¢ 6lgegl puan ortalamalarinin son testte anlamli derecede arttigini
bildiren calismalar mevcuttur (Bakan & Erci, 2018; Cavusoglu, 2018; Koyun &
Eroglu, 2016).

Calismamizda DDSO biligsel alt boyutunu olusturan alti boyut vardar.
Bunlardan biri de “Cevreyi Yeniden Degerlendirme” alt boyutudur. Bu
boyutbireylerin aligkanliklarinin hem fiziksel hem de sosyal g¢evreyi etkileme
bicimlerinin farkinda olduklarini, bunu bilissel ve duygusal olarak
degerlendirebildiklerini ifade etmektedir (Tas vd., 2016). Calismamizda egitim
grubunda bulunan adélesanlarin DDSO bilissel boyut “Cevreyi Yeniden
Degerlendirme”on test puaninin egitim grubunda 6,96 puan ile, kontrol
(5,30 puan), oyun+egitim (5,42 puan) ve oyun (5,60 puan) grubundan
anlamli derecede yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,001; Tablo 4.2.5). On
testte anlaml fark yaratan bu sonug; egitim grubunda yer alan adélesanlarin
sigara icme davraniglarinin ¢cevresine olan olumsuz etkilerinin daha c¢ok farkinda
olduklarimi goéstermektedir. Ancak ara izleme ve son test puanlarinda
baslangicta gorilen bu duyarlihigin diger gruplar ile aralarinda fark
olusturmadig1 gorilmektedir (Her biri icin p<0,001; Tablo 4.2.5). Elde
etmis oldugumuz bu sonu¢ calisma grubumuzu olusturan adélesanlarin dénem
ozelligi olan degisken ruh hali ile acgiklanabilir. Nitekim addlesan dénemin bir

ozelligi de yasanan ambivalan duygulanimlardir (Cuhadaroglu'ndan aktaran

Oguz & Ozcelik, 2018).

Calismamizin DDSO alt boyutlar: son test degerlendirmelerinde;

oyun grubunda bulunan adélesanlarin DDSO“Bilissel Boyut” son test

95



toplam puaninin (41,68 puan) kontrol grubundaki (33,96 puan)
adolesanlarin puanindan daha yiiksek oldugu saptanmistir (Her biri
icin p<0,001; Tablo 4.2.5). Elde etmis oldugumuz bu sonug ile oyun grubunda
yer alan addlesanlarin diger gruplara gore davranis degisiminde biligsel stiregleri

daha ¢ok kullandiklarini séyleyebiliriz.

Calismamizin son test degerlendirmelerinde DDSO bilissel
stirecleri olusturan alt boyutlardan sadece ¢“Kendini Yeniden
Degerlendirme” ve ©“Gerceklesmesi Istenen Arzular” boyutlarinda
anlamlhi farklihiklar oldugu go6zlenmistir (Her biri i¢cin p< 0,001;
Tablo4.2.5). Calismamizda oyun grubunda yer alan adélesanlarin “Kendini
Yeniden Degerlendirme” alt boyut puan ortalamasinin (7,12 puan), kontrol
grubunda yer alan adodlesanlara gore (4,92 puan) anlamli dizeyde fark
olusturdugu saptanmistir. “Kendini Yeniden Degerlendirme” alt boyutu bireyin
kendini saghklhh ve saghksiz davraniglarla yeniden iligkilendirerek
degerlendirmesini ifade etmektedir (Prochaska vd., 1988; Erol & Erdogan, 2008;
Gungormis & Erci, 2012; Tas vd., 2016). Elde ettigimiz bu sonuc¢ ile oyun
grubunda yer alan adoélesanlarin mevcut davraniglarini gézden gecirmede daha
etkin olduklar1 soylenebilir.°Gerceklesmesi Istenen Arzular” alt boyutu ise
bireyin sigaraya baslamamis olmasina ve birakabilmesine yonelik isteklerini
ifade eder (Erol, 2005). Bizim calismamizda hem oyun grubunda yer alan
adolesanlarin (8,08 puan) hem de oyun+ egitim grubunda yer alan
adolesanlarin (8,00 puan) “Gerceklesmesi Istenen Arzular” alt boyut
puan ortalamalarininkontrol grubuna (5,11 puan) gore anlamli derecede
fark yarattigr belirlenmistir (Her biri icin p<0,001 ; Tablo4.2.5). Elde
ettigimiz bu sonug nikotin bagimliligindan kurtulma siirecinde oyun yonteminin
hem tek basina hem de egitim ile birlikte daha etkili oldugunu destekler
niteliktedir. Giingérmiis & Erci (2012) on iki ay siiren ¢alismalarinda bizim
bulgularimiza benzer olarak sadece gerceklesmesi istenen arzular alt boyutunda
deney ve kontrol grubu arasinda anlaml fark saptadiklarini ifade etmiglerdir.
Literatiirde yer alan son on yildaki calismalara bakildiginda adolesan dénemde
davranis degistirme siirecini inceleyen calismalarin ¢ok az olmasi, bu alandaki

eksikligi gosterirken, calismamizin bu alanla ilgili tartismasini kisitlandirmistir.
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Davranis degisimi sirasinda diisinmeme ve disinme asamasindaki
bireylerin daha ¢ok biligsel stlirecleri kullandiklari bilinmektedir (Prochaska
vd.,1992; Prochaska & Velicer, 1997). Calismamizda da benzer olarak oyun,
egitim ve oyun+tegitim gruplarinin davranis degisimi siirecinde daha

cok biligsel siirecleri kullandig1 goriilmektedir (Tablo 4.2.5).

Calismamizda DDSO bilissel ve davranigsal siire¢ alt boyutu 6n
test, ara izleme ve son test puan ortalamalari arasinda zamana gore
degisim saptanmistir. Oyun +egitim grubunun hem bilissel siirecpuan
ortalamalarinda hem de davranigsal siire¢ puan ortalamalarinda, egitim
grubunun ise biligsel siire¢ puan ortalamalarinda anlamli fark oldugu
belirlenmistir (Her biri i¢in p<0,001; Tablo 4.2.5). Elde etmis oldugumuz bu
sonug; oyun ve egitimin bir arada sunuldugu ortamlarda nikotin bagimlihigindan

kurtulmada daha etkili sonuglar alinabilecegini destekler niteliktedir.
5.3.3 Degisim asamalarina iliskin degerlendirmeler

Davranis degisimi sirasinda bireyin bulundugu asamaya gore stratejiler
olusturmanin hedef davranisa ulagsmada etkili oldugu bilinir (Prochaska &
Velicer, 1997; Prochaska vd., 2007). Calismamizin basinda adolesanlarin
yirmi ikisi (%21,4) oniimiizdeki bir ay icinde, nikotin bagimliligindan
kurtulmay: planladigini bildirmistir. Calismanin {iciincii ayinin
sonunda ise 3’ii egitim grubunda ve 2’si oyun grubunda olmak iizere
toplam 5 adoélesanin (%4,9) nikotin bagimlihigindan kurtuldugu
saptanmistir (Tablo 4.2.6;Sekil-3). Elde ettigimiz bu sonug; calismada
kullandigimiz oyun ve egitim yontemlerinin nikotin bagimliligindan kurtulmada
etkili oldugunu desteklemektedir.Calismamizda hem yeni nesil 6grenme yéntemi
olarak kullandigimiz ve Tirkge dil gecerliligini yapmis oldugumuz Pick klop
oyunu, hem de egitimlerimiz her bir degisim asamasina gore farkli stratejiler
iceren bir nikotin bagimliligin1 birakma caligmasidir. Ancak calismamizda
deney ve kontrol gruplar1 ile degisim asamalari arasinda on testte
ve/veya son testteanlaml fark saptanmamistir (p>0,05; Tablo 4.2.6). Elde
ettigimiz bu sonuc¢ calisma grubunu olusturan adoélesanlarin degisken ruh

halinde olmus olmalar ile agiklanabilir.
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Calismamizin ara izlemesinde oyun+egitim ve egitim grubunda
yer alan adolesanlarin degisim agsamalarinin kontrol grubuna gore
anlamli fark olusturdugu saptanmistir (p>0.001; Tablo 4.2.6). Calisma
bulgularimiza benzer olarak Erol (2005) otuz motivasyonel gériisme otuz egitim
olmak lizere atmis adodlesan lizerinde yuriuttigi tez calismasinin {i¢lincii ayda
yaptigr ara degerlendirmede gruplar arasinda anlamli fark saptadigim
bildirmistir.

Calismamizda son testte diisiinme asamasinda olan adolesan
siklig1 diisinmeme asamasinda bulunan adoélesanlardan daha fazladir
(p<0,001; Tablo 4.2.6). Literatiirde benzer sonug¢ bildiren c¢aligsmalarda
mevcuttur (Erol vd., 2018; Gungoérmus & Erci, 2012; Bilgic & Gunay, 2018).
Gungoérmis ve Erci, (2012)’nin ¢alismasinin birinci 6l¢imlerinde disinmeme
asamasindaki birey sayis1 alt1 iken dordiincii 6l¢timde birey sayisinin ii¢ oldugu
bildirilmigtir. Bilgi¢ ve Giinay (2018)1n calismasinda diisiinmeme asamasinda
baslangi¢ Ol¢ciimlerinde onbes olan birey sayisinin, altinci ay ol¢imlerde on g
oldugu bildirilmistir. Erol vd. (2018)nin c¢alismasinda ise disinmeme
asamasindaki birey sayisinin ilk 6l¢imde seksen bes iken, son 6l¢giimde yirmi beg

oldugu bildirilmigtir.

Bu sonuclara ek olarak calismamizda ara izlemde elde ettigimiz
farkin son testte olmadig1 gorilmektedir (p>0,05; Tablo 4.2.6). Bu durum
calisma grubunu olusturan addlesanlarin donemsel 6zellikleri geregi davranig
olusturmada kararlhi olamamalar1 ile aciklanabilir. Calisma bulgularimiza
benzer olarak Erol (2005) lise 6grencilerinde ti¢lincli ayda yakaladigi basariyi,

altinc1 ayda yakalamadigini bildirmistir.
5.3.4. Oz etkililik olcegine iliskin degerlendirmeler

Oz etkililik “kisinin ileriye déniik durumlari yoénetmek icin ihtiyac
duydugu hareket bigimlerini planlama ve gerceklestirme konusunda kendi
yeteneklerine olan inanci” olarak tanmimlanmaktadir (Bandura, 1977). Bununla
birlikte 6z etkililik ile sigara birakma arasinda pozitif bir iliski oldugu bilinir
(Erol, 2005). Calismamizda adolesanlarin aliskanligin baskilanmasi alt

boyutunda son testte oyun grubu puan ortalamasinin (6,80 puan)
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kontrol grubuna (5,11 puan) gore daha yiiksek oldugu belirlenmistir
(p<0,001; Tablo 4.2.7). Elde ettigimiz bu sonuca gore, oyun yonteminin
adodlesanlarin sigara icme aliskanhiklarinin baskilanmasina daha fazla katk:
sagladig1 yorumu yapilabilir.Benzer olarak, Khazaal ve arkadaslar1 (2013) oyun
grubunun i¢ uyaran ve dis uyaran 6z etkililik puanlarinin, Erol ve arkadaslar:
(2018) hareket grubunda aliskanligin baskilanmasi alt boyut puanlarinin daha
yiksek oldugunu bildirmiglerdir. Bireysel o0zelliklerini taniyan ve 06z
yeterliliklerini artiran bireylerin davraniglarini daha iyi kontrol edebildigi ve
sagliksiz davranisi degistirme yolunda daha ¢ok 1ilerleme kaydettigi
bilinmektedir (Arseven, 2016;CDC, 2012;Miller & Rollnick, 2009). Ancak OEO
toplam puanlarinin gruplar arasi ve izlemeler arasi degerlendirmelerde
istatistiksel bir fark olusturmadig: saptanmistir (p>0,001; Tablo 4.2.7).
Buna karsin yapilan coklu lineer regresyon analizinde ise FNBO’deki
bir birimlik azalmanin, OEQ puanini 0,108 puan arttirdig1 belirlenmistir
(Tablo 4.2.9). Addlesanlarin gerek sosyal ve cevresel gerek akademik nedenlerle
kendilerine olan inanclarinin ¢ok degisken olmasinin c¢alismamizin sonuglarini
etkiledigini diisinmekteyiz. Bu nedenle adolesanlarin 6z etkiliklerini artiracak
sosyal ve cevre destek sistemlerinin olusturulmasinin, kendilerine olan
inanclarin1  artiracagini  distinmekteyiz. Gungérmiis ve FErci (2012)nin

calismasinda benzer sonug bildirilmistir.
5.3.5.Karar alma élcegine iliskin degerlendirmeler

Karar almada yarar algilarindan olan “Sosyallesmeye Katki” boyutu
sigara i¢imi sayesinde saygl gérmeye, daha fazla arkadas / sevgiliye sahip olmaya
katkisini ifade eder (Pallonen, 1998; Velicer vd., 2000, Prochaska & Velicer, 1997;
Prochaska vd., 1988). Calismamizda egitim grubunda bulunan
adolesanlarin KAO®Sosyallesmeye Katki”6n test puani (5,00 puan) oyun
grubunda (3,36 puan) ve kontrol grubunda (3,30 puan) bulunan
adolesanlardan yitliksektir (Her biri icin p<0,001; Tablo 4.2.8). Diger bir
ifade ile egitim grubunda bulunan adélesanlarin nikotin bagimliligini
sosyallesme arac1 olarak goérme diizeyleri diger gruplara kiyasla daha
fazladir.Karar almada sigarai¢giminin hayal kiriklig1 ile bas etmeye, gerilimi

azaltmaya iligkin yarar algisini ifade eden “Olumsuz Duygularla Bas Etmeye
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Katki” puan ortalamasinin egitim grubunda bulunan adolesanlarin
(10,34 puan) kontrol grubunda bulunan adoélesanlara (7,50 puan) gore
daha yiliksek oldugu belirlenmistir (p<0,001; Tablo 4.2.8). Bagka bir ifade
1le egitim grubunda bulunan adoélesanlarin olumsuz duygularla bas etmede
sigara i¢mekten zevk alma, gevsemeyl saglama vb. gibli sigara i¢cmenin
yararlarini 6n plana c¢ikarma egiliminde olduklari soylenebilir. Elde etmis
oldugumuz bu sonuclar 6n testte egitim grubunda bulunan adoélesanlarin sigara
icimine iligkin yarar algisinin yliksek oldugunu goéstermektedir. Glingérmis ve

Erci (2012) bulgularimizin aksinedn testte fark saptamadiklarini bildirmislerdir.

Calismamizin ara izleminde adélesanlarin KAQ “Sosyallesmeye
Katki1” puan ortalamalarinin gruplar arasinda fark olusturmadig
gorilmektedir (Tablo 4.2.8). Bu sonu¢ ile calisma grubunda bulunan
ado6lesanlarin c¢alismanin ikinci haftasindan sonra sigara i¢menin arkadas
sayisini arttirmak gibi sosyal gevrenin olusmasina katki saglamadig ve gruplar
arasinda fark yaratmadiklar: anlasilmaktadir. Erol (2005) ¢calismasinda benzer
sonu¢ bildirmistir.Sigara icen bireyler sigara iciminden sonra salgilanan
dopamin nedeniyle hayal kiriklig1 gibi sikintili durumlarla (aslinda geri ¢ekilme
beirtileri olan) bas ettiklerini disunitrler (Cook, Spring & McChargue, 2007).
Calismamizin ara izleminde egitim grubunda bulunan adélesanlar (10,57
puan) ile oyun+egitim grubunda bulunan adélesanlarin (9,88 puan) KAO
“Olumsuz Duygularla Bas Etmeye Katki” puan ortalamalarinin kontrol
grubuna (7,42 puan) gore yiiksek oldugu saptanmistir (p<0,001; Tablo
4.2.8). Ara izlemde elde ettigimiz bu sonu¢ egitim ve oyun+egitim grubunda
bulunan adélesanlarin nikotin bagimliligini halen olumsuz duygularla bas
etmeye katki saglayan bir davranis olarak gormeye devam ettiklerini

gostermektedir. Erol (2005) calismasinda benzer sonug bildirmistir.

Calismamizda son testte adélesanlarin KAO “Sosyallesmeye Katk:”
puan ortalamalarinin gruplar arasinda fark olusturmadig: saptanmigtir
(p>0,001; Tablo 4.2.8). Literatiirde bulgularimiza benzer sonug¢ bildirilmistir
Erol vd., 2018; Gingoérmus & Erci, 2012;Erol, 2005). Calismamizin son
testinde adolesanlarin sigara icmeye yonelik?Olumsuz Duygularla Bas

Etmeye Katki” puan ortalamalarinin da gruplar arasinda fark
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olusturmadig:1 gorilmektedir (p>0,001; Tablo 4.2.8). Bu sonuclar
adolesanlarin nikotin bagimliligina iliskin yarar algisinin ikinci
haftadan calismanin sonuna kadar devam ettigini goéstermektedir.
Gungoérmis & Erci (2012) ile Erol (2005) c¢alismalarinda benzer sonug
bildirmiglerdir. Calisma bulgularimizin aksine sonug¢ bildiren Erol ve
arkadaslar1(2018) ile Ha & Coi (2012) son testte olumsuz duygularla bas etme
puan ortalamalarinda anlamli farklhihik saptadiklarini bildirmiglerdir. Bu
durumun nedenleri arasinda motivasyonel gorisme gibi farkli calisma

yontemleri kullanilmasi veya ¢alisma siirelerinin farklilig: sayilabilir.

Bireylerin sigara igmenin kendisine ve c¢evresine zarar verdigini
distinmeleri, sigara birakma silirecinde karar vermelerine katki saglar. Bu
durum bireylerin bagimlihik konusunda algiladiklar: zarari gosterir (Cancer
Prevention Research Center, 2012; Prochaska vd., 1994, Prochaska &
Diclemente, 1982). Bizim calismamizda zarar alt boyutunda artis goriilse
de, oOn test, ara izlem ve son test puan ortalamalarinin
gruplararasindafark olusturmadig: saptanmistir (Her biri icin p>0,001;
Tablo4.2.8). Bu sonucun nedenleri arasinda calisma siliremizin tli¢ ay
ilesinirli olmus olmasi1 veya sigara birakmada kullanildigimiz tiim
yontemlerin her birinin benzer sonu¢ olusturmasi olabilir. Literatiirde
benzer sonug bildiren ¢alismalar mevcuttur (Glingérmis & Erci, 2012; Erol vd.,
2018; Erol, 2005). Bununla birlikte calisma gruplarinin KAO zarar algisina
yonelik en fazla degisimin oyun ve oyun+egitim grubunda yasandigigézlenmistir

(Tablo 4.2.8).

Calismamizda egitim grubunda bulunan adélesanlarda KAO 6n
test toplam puan ortalamalarinin (37,38 puan) kontrol grubuna gore
(29,80 puan) yiiksek oldugu belirlenmistir (p<0,001; Tablo 4.2.8). Elde
etmis oldugumuz bu sonu¢ calismanin basinda egitim grubunda yer alan
adolesanlarin sigara icmemeye yonelik karar algilarinin daha yliksek oldugunu
gostermektedir. Ancak ara izlem ve son test toplam puan ortalamalarinin
gruplar arasinda anlamli bir fark olusturmadig: gorilmiistiir (Her biri
icin p>0,001; Tablo 4.2.8). Bu durum adoélesanlarin okul yasantisi i¢inde

birbirleriyle etkilesim halinde olmalar1 ve birbirlerinin sigara igmemeye iliskin
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karar alma siireclerini etkilemis olmalar: ile agiklanabilir. Gingérmis & Erci

(2012) ile Erol (2005) calisma bulgularimiza benzer sonug bildirmislerdir.

Sosyal-biligsel teori ve karar teorisine gore, bireyler degisim agsamalarinda
ilerledikce, davramiglarin artilarini ve eksilerini gormeye baslarlar (Janis &
Mann, 1977; Bandura, 1977; Prochaska vd., 1994). Ancak bizim calismamizda
adolesanlarin KAQ o6n test, ara izleme ve son test toplam puan
ortalamalari1 arasinda zamana gore degisim saptanmamagtir (Her biri
icin p> 0,001; Tablo 4.2.8). Diger bir ifade ile nikotin bagimliliginin yarar ve
zarar algisinda degisim olmadigl, nikotin bagimliligindan kurtulmaya karar
veremedikleri soylenebilir. Bu durumun nedenleri arasinda adélesanin donemsel
ozelligi olan karar mekanizmalarini kullanma yetenegindeki degiskenligi ve
calismaya katilan adélesanlarin sigarayl birakma karar:i mi1 yoksa dersten kagma
karari m1 oldugunu belirleyememeleri sayilabilir. Calisma bulgularimizin aksine
Erol (2005) calismasinda KAO™min yarar algilarmndan biri olan “sosyallesmeye
katki” alt boyutunun tekrarlayan ol¢timlerde li¢ciinci izlemde arttigisaptanmagstir.
Bu durumun nedeni ise adélesanlarin genellikle sosyal baski nedeni ile sigara

ictikleri goriisiine baglanmigtir (Erol, 2005; Plummer vd., 2001).
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SONUC VE ONERILER

v

Calisma sonuglarimiza goére Pick Klop oyununun kapsam gecerliliginin
sagladigi saptanmistir. Pick Klop oyununun, FNBO puanindadaha fazla

azalma sagladig: belirlenmistir.

Pick Klop oyunu oynayan oyun grubu ile DAM’a gore egitim alan egitim
grubunda davranis degisim asamalarinda ilerleme gozlendigi ve bu degisimin

kontrol grubuna gore daha fazla oldugu belirlenmigtir.

On Test FNBO, DDSO, KAO ve OEO puan ortalamalarimin miidahale ve
kontrol gruplar1 arasinda anlamli bir farklilik olmadigi, ancak 6n testte
adolesanlarin DDSO “Cevreyi Yeniden Degerlendirme” alt boyutunda KAO
toplam puani ve sosyallesmeye katkisi alt boyutunda anlaml farklilik oldugu

saptanmigtir (p<0,001).

Ara izlemede KAQO sosyallesmeye katkive olumsuz duygularla bas etme alt
boyut puan ortalamalar1 arasinda anlamli fark oldugu belirlenmigtir

(p<0,001).

Son testte FNBO, DDSO puan ortalamalariningruplar arasinda anlaml fark

olusturdugu gorilmistir (p<0,001).

Midahale gruplarinin %4,9unun nikotin bagimhhgindan uzaklastigi, kontrol

grubunda herhangi bir degisimin yasanmadig1 saptanmistir.

FNBO’de bir birimlik azalmanin, babanin ¢alisma durumu 1,294 puan, FNBO
1.6l¢tim puanini 0,511 puan azalttigi, OEO puammi 0,108 puan, davranis

degistirme slire¢ puanini 0,029 puan artirdig:r belirlenmistir.

Calisma sonuglarimiz paralelinde;
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Pick Klop oyununun, sigara birakma programlarinda kullanmasi,

Pick Klop oyunununun davranig degistirme asamalarina tasarlanmig bir oyun
olmasi nedeniyle davranig degistirme asamalarina gore tasarlanan sigara

birakmave/ veya nikotin bagimliligi ¢alismalarinda kullanilmasi,

Pick Klop oyununun karar alma ve 6z etkililik ¢calismalarinda kullanilmasi,

Pick Klop oyununun yayginlastirilmasi i¢in saglik caliganlarina yonelik hizmet

1¢1 egitim ve kurs diizenlenmesi,

Pick Klop oyununun sigara birakmahizmeti sunan kuruluglarda kullanilmas,

Tatin ve tutin Urtinlerinin okul saghgr mifredati kapsaminda arttirilmasi
yonetmeligine istinaden, Pick Klop oyununun okul rehberlik miifredatina dahil
edilmesi ve bu yolla adolesanlarda nikotin bagimliligin 6nlenmesi ve/veya

azaltilmasi,

Pick Klop oyununun okullarda kullanilabilmesi i¢cin Milli Egitim Bakanligi

araciligi ile 6gretmenlere yonelik kurslar diizenlenmesi,
Pick Klop oyunu ile yapilacak sigara birakma c¢alismalarinin daha uzun siire,

daha buyik o6rneklem grubunda ve farkli 6rneklem gruplar1 ile calisilmasi

Onerilmektedir.
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ESKISEHIR OSMANGAZI UNiVERSITESI

GIRISIMSEL OLMAYAN KLiNiK ARASTIRMALAR ETiK KURULU BASKANLIGI
KARAR FORMU
ggasl\;u;g Tarihi: Calismanin Bashg:
4 “Pickklop Oyunu ve Dam Modeline Géore Diizenlenmiy Egitimin Adolesanlarin
Nikotin Bagimlihg Uzerine Etkisi"
Calismacilar:
Eskigchir Osmangazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Halk Saghg
Hemsireligi Anabilim Dali - Dog.Dr.0Ozlem ORSAL (Doktora Tez Danigmani),
| Remziye CAN (Doktora Tez Sahibi)
Calismanin
deZerlendirildigi

ilk toplant tarihi:

21.11.2017

Sonug:

. Aragtirma bashginin yeniden degerlendirilmesi &nerilmektedir.

. Goniilli ¢ocugun kendisine verilen bilgi hakkinda degerlendirme

. Goniillintin - korunmasi noktasinda 6zellikli gruplar da mevcuttur.

. Bilgi gizliliginin saglanmasi gereken en 6nemli durumlardan biri -
. Goniilltiniin saghgma ve diger kisilik haklarina zarar verilmemesi igin

- Arastirmacilar lyi Klinik Uygulamalar Kilavuzu (2015), Dinya Tip

. Aragtirmacilarin - yetkin  ve bu aragtrma igin yeterli olduklan

hakkinda degerlendirme yapabilmesi veya bir kanaate varmasi miimkiin
oldugunda arastirma ile ilgili tim bilgilerin gocuga uygun bir bigimde
anlatilmas1 gerekmektedir. Goniillii gocufun aragtirmaya katilmak
istememesi yada aragtirmanin herhangi bir asamasinda arastirmadan
¢ekilmek istemesi durumunda gocufun arastirmadan cikartilmas:
gerekmektedir.

Cocuklar bu grup igerisinde yer almaktadir, Arastirmacilar bu konuda
gerekli hassasiyeti gostermelidirler.

goriismeler esnasindaki gizliliktir.
gereken biitiin tedbirler alimmalidir,

Birligi Helsinki Bildirgesi (2013)'ni imzalams bu imza ile sorumlulugu
kabul ettiklerini beyan etmislerdir.

anlagilmaktadr.

Karar Tarihi:

Karar No: 09

Eskisehir Osmangazi Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Halk Saghg
Hemsireligi Anabilim Dali Dog.Dr.Ozlem ORSAL (Doktora Tez Danismani)
91.11.2017 sorumlulugunda yiiriitiilen “Pickklop Oyunu ve Dam Modeline Gire

Fad Diizenlenmis Egitimin Adélesanlarin  Nikotin Bagimhligt Uzerine Etkisi”
baglikli ¢alismanin yapilmasinin etik agidan uygun olduguna oy birligiyle karar
verilmistir.

Arastirmacilara bagarilar dileriz.
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Ll ESKISEHIR OSMANGAZi UNIVERSITESI
GIRISIMSEL OLMAYAN KLiNiK ARASTIRMALAR ETiK KURULU
Unvanv/Adi/Soyadi Eirimn Tinza
o /
1 fBrOf-k Dr. Omiir SAYLIGIL Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakilltesi
agkan) Tip Tarihi ve Etik Anabilim Dali
b
[
5 | Dog. Dr. Ugur BILGE Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakﬁltci‘ /
(Baskan Yardimeisi) Aile Hekimligi Anabilim Dali
Doc Dt ’ Eskisehir Osmangazi Universitesi
3 (R:poﬂ%r?ﬂem ORSAL Eskisehir Saglik Bilimleri Fakiiltesi s
Halk Sagligi Hemsireligi Anabilim Dali
X Prof. Dr. Setenay DINCER Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi ‘
ONER Biyoistatistik Anabilim Dali
)
5 Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi
Prof. Dr. Hilmi OZDEN Anatomi Anabilim Dali
4
6 " Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi D
Prof. Dr. Varol SAHINTURK Histoloji ve Embriyoloji Anabilim Dali
J 'l
= N N
Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi /
7 Xy ; i¢ Hastaliklar1 Anabilim Dali / ——
Prof. Dr. Timugin KASIFOGLU | & -8 ol // £
8 s Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi
Dog. Dr. Altan ESSIZOGLU Ruh Saghigi ve Hastaliklar: Anabilim Daly
Eskisehir Osmangazi Universitesi Tip Fakiiltesi |~
9 = Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Anabilim Dali/
Dog. Dr. Omer KILIC Cocuk Enfeksiyon Hastaliklar1 Bilim Dalt
Eskisehir Osmangazi Universitesi
10 Dis Hekimligi Fakiiltesi é
BDog. De;Bam Can ¥AMAL Restoratif Dis Tedavisi Anabilim Dalt
74 /
. Prof. Dr. Bekir YASAR Genel Cerrahi Uzmani
12 Av. Onder CAN Hukuk /)J
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3 K ESKISEHIR VALILIGH &
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ES Ir
L4 ] O L
Sayr : BRO74193-60%.01-E 3512979 19.02.2018

Eaonu: Arastimna Prajes]

ESEISEHIR Ofsancart (NivERSITES]
{5aflik Bilimlen Enstifist Madarlag)

flgi : n) 191272007 tarkh ve 50537 sayih yazmz,
bk 16TLZ01E tarib ve 3401438 saynh alur,
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Wali &
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KurumTniversieal Fakigthir Dsmangasi (niversitesi
Aragtma Yapbscek Efitim Mustafa Kemel Attlick Meslekl ve Teknik Anadolo
Ko ve Kademesi Ligesi
Aragirmanin Eonuse Fick Klop Oyunu ve DAM Modeline e
Egitimin Adtlssanlarin Nikotin
Baghmiiiz Dincrine Eikis
| Universite / Kurum Onay: Var = 3
AmgtrmaProjeiOdev Tez Var
Cimerisi
Verl Toplama Amglan Soayo Demografik Soru Fermu, Faperserim Nikotin
| g:ﬂ;m]ﬂlkrclﬁ,lhﬁﬁmhgmnnfﬂlmFm
YIRS Bifimeri Ekililik Qlgepi,
Citirity Istenecek Bismler Al . & I
e KOoMIsYOR GORITST =
Milll Eiim Bakanlui Yenilik vs Egitim Teknolojilerl Genel Mudiriagn stz
H}Elfﬂ-ﬂﬂh genelgesi perefinee 2017-2018 dfiretim yalenda uypulasmasiods mkincs
Komisyon Karan | EABUL (oybirigiiie]
Mubalif Tyenin Ads ve Soynds [ihutm |
KOoMISYON
i
Oye
Cye
DOGANER
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Ek -30yunun temini icin YhasserKhazal ile yapilan yazismalar

Turk Telekom 3G 22:42 v @ % %67 )4

Kisisel Erigim Noktasi: 1 Baglanti

=
{2 ™" Yhasser Khazaal 0O &

Translate will start

e
ol Turk Telekom 3G 22:26 @ % %5500 4 rdnmezercang hotmall com
< Ana Sayfa Vasfer Khazfal > % =] - o
25 Kasim Cmt

Hello‘Yasser éhfgaar::l am . cxm Was sent

remziye can. csKigenir ‘asser Khazaal >

osmangazi university in Turkey is < Ana Sayfa Messenger % |y >

a doctoral student.You're done " Professdr thank you so very much

a board-game approach on e s 13:35 W

current smokers: a randomized Can | contact you at the point

controlled trial" interest in Héllo remziye yes would be y ep

named work. You have stated nice to work with or help you where | hang out 13:38 W/

that you have prepared 300 with the past work... I'm out of

Hestons d'ffere';t o the office but you can come Sure you need also the board game

categories in your study. It is :

iy de o . back to me next week probably you have it already ... and

guestions you have prepared the rules 1 1

with us. It is important for us to 09.20 L =

et resoumss e You may also get a selection about

that we want to realize in our Thank you so MUCh‘ ook the questions cards ( lot of

country. Thank you so much for forward ti hearing form you questions) or create some

the universalization of science. questions

thanks again for your interest No changes to made in tentations @

How are you? My whatsapp if
needed for more details is
+4176 679 2018

and surprise cards

+ © 9
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Ek -4 Uzman Gériisii Bilgilendirme Ust Yazist

Merhaba hocam. Ismim Remziye CAN. Eskisehir Osmangazi Universitesi Saghk
Bilimleri Enstitiisii Halk Sagligi Hemsireligi alaninda tez donemi doktora 6grencisiyim. Dog
Dr. Ozlem Orsal damigmanhginda; “Pickklop Oyunu Ve Dam Modeline Gére Diizenlenmis
Egitimin Addlesanlarin  Nikotin Bagmmliligi Uzerine Etkisi” isimli tez ¢aligmasini
yliriitmekteyiz.

Asagida birka¢ Ornegini goreceginiz gibi, kartlarla oynanan ve bir masa oyunu olan
Pickklop, her biri en az ii¢ yanit segenegi olan soru(270 kart), 6dil(95 kart) ceza(46 kart)
kategorileri olan, tutum ve bilisleri degistirmeyi amaclayan, ayrica oyuncular arasinda
etkilesimi saglayan bir oyundur. Oyunun hedefleri; sigara igenleri sigara icmekten ve sigaray1
birakmaktan kendilerini su¢lu hissettirmeyecek bir sekilde bilgilendirmek, sigarayi birakma
yetenekleri konusunda kendine giiven diizeyini arttirmak (6z-yeterlik), sigara igmeye ve tiitiin
bagimlilig1r yonelik tutumlar1 (algilanan avantaj ve dezavantajlari) degistirmek ve sigarayi
birakma siireci boyunca kisilere yardimei olmaktir.

Bu c¢alisma PickKlop Oyunun Tiirkceye uyarlanmasi ile Tiirkge gecerlik ve
giivenirliginin yapilmast ile oyunlastirma/ oyun yontemi ile nikotin/sigara bagimlilig:
konusunda tutum ve bilislerinin degiserek, nikotin bagimliligmin {izerine etkisini
degerlendirmek amaciyla planlanmistir.

Fransizca’danTiirk¢ce’ye ¢evirisi yapilan oyunun kapsam gecerliligini hesaplayabilmek
icin sizin degerli goriislerinize ihtiyag duymaktayiz. Bu oyundaki her bir ifadenin Tiirkge
cevirisi alt paragrafta bulunmaktadir. Tiirk¢e ifadenin uygun olup olmadigini bildiren ifadeyi
isaretlemeniz bize rehberlik edecektir. Sizden istenen soru maddeleri asagidaki ii¢ sik ile
degerlendirme yapmanizdir.(Not: Tiitline ait sayisal veriler, Tiirkiye verilerine gore
diizletilmistir. Hikayelerde gecen isimler kiiltiirel uygunluk agisindan Tiirkcelestirilmistir. )

a) Uygun

b) Uygun degildir.

c) Diizeltmeler yapilmalidir.

Ilgi ve desteginiz i¢in tesekkiir ederim.

2158-AVANTAJ KART ORNEGI

1.(A ne pas lire & hautevoix et a jouerquandvous le désiree) Fremage.
Quandvousutilise cette carte, vousfaitespasser son tour a un joueur de votrechoix
(Yiiksek sesle okumayin ve istediginiz zaman oynayin) Frenleme.

Bu kart1 kullandiginizda, sectiginiz bir oyuncunun sirasini gegirirsiniz

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

2-)2-)Soit : Unpaquet de cigarettecoutant CHF 6.

-:Vousfumee 1 paquet par jour. Combienauree-vousdépenséd’argent en uneannée ?

N.b. : touteressemblanceavec un mauvaisprobléme de mathestpurementfortuite (vousperdee 1
point)

Para ¢ukuru.

Ya: bir paket sigara 10 tlGiinde bir paket sigara i¢iyorsun.Bir yilda ne kadar harcayacaksin?
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N.b: bu matematik sorununun ¢dziimiine inanamayacaksin (1 puan kaybediyorsun)

Uygun Gozdengecirilmeli Uygundegil

X

Oneriniz:Kumbara
Sigara 13 tl giinde

3-)Gastronome

Mmmmmm, savoirgotuter a  touscesparfums, touscesardmes...Sansfumée, la
perceptiondessaveursn’est pas altérée. (Vousgagnez 1 point)
Gastronomi

Mmmm. Biitiin bu parfiimlerin kokusuna bakabilmek,biitiin bu aromalar ... Sigarasiz bir
hayattta tatlar ve kokular bozulmaz(1 puan kazaniyorsun)

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

4-)(A ne pas lire & hautevoix et & jouerquandvous le désiree) TENTAUR (RICE)

Cette cartevouspermetd’augmenter la tentationd’unautrejoueur : -2 pointsaujoueur de
votrechoix

(Yiksek sesle okumayin ve istediginiz zaman oynayin) Biiytileyici.

Bu kart bagka bir oyuncunun puanini diisiirmenizi saglar : istediginiz oyuncuya -2 puan

Uygun Gozdengecirilmeli Uygundegil

X

5-)Calmeolympien.

Aussiconcentréqu’untireur a [P’arc  !Vousn’aveeplusbesoin de tabacpourvouscalmer !
(Vousgagnez 1 point)

Olimpiyatlik Sakinlik

Odaklanman siiper!Seni sakinlestirmesi i¢in sigaraya ihtiyacin yok!(1 puan kazaniyorsun)

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

3111- SORU KART

I- )Votre ami1 jean —fumeducannabis et descigarattes Il a arrete de
fumerdescigarattes depuistroissemainesmaiscontinue de fumer un oudeuxjoints par jour car
“la cigaratteest.Selonlui.beaucoupplusnocivepour la sante”.En realite ,sans
le savorr.il continue a fumerdutabac:

1.Mais non.puisqu’1l a arrete de fumerdescigarettes

2.Quu.car I’herbequefumejean  —luc est le plus souventmelangee a
dutabac.ceciaugmented’aillevrs son risque de reprendrelescigarettes.

3.Non.s1 jean —lucditqu’il a arrete la cigrette,1ll faut le cromre
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Arkadasiniz Yakup sigara ve esrar iciyor. Ug haftadir sigara icmeyi birakty, ancak giinde bir — iki defa
esrar i¢iyor. Cilinkii ona gore “sigara esrardan daha fazla saghga zararhdir”. Aslinda farkinda olmadan
yine tiitlin igmeye devam etmektedir :

1. Hayrr, ¢linkii sigaray1 birakti
2. Evet, clinkii Yakup’un ictigi ot genellikle tiitlinle karistirilmustir. Ayrica bu durum onun tekrar
sigaraya baglamasma da neden olabilir

3. Hayrr, Yakup sigaray1 biraktigin sdyledikten sonra artik ona inanmak lazim. Cevap
12

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X
OMEIINIZE ..o
2) Les”Chippers

“sontdesfumeursregulersconsommantdes cigarettes depuisaumoimsdeux ansaurythmed’une a
cinqgcigarettes par jour et moins de quatrejours par semaine:

1.1ls sontcaracterises par un meilleurcontrole de la volonteque le reste desfumeurs

2.on en retrouvepluspaures(environ 20 %)

3.1ls representent 5 a 10%des fumeursreguliers.

IIssontprobablementcaracterises par desdifferencespharmacologiques et unemeilleurecapacite
a gerer difficultesquotidiennes

“Celal“ en az 2 yildan beri diizenli olarak, 1-5 arasmda olmak tizere haftada en az dort giin sigara icer:
1. Digerlerine gore iradelerini daha 1yi kontrol eder

2. Daha ¢ok, yoksul kesimdendir (yaklasik % 20 )

3. Celal gibiler diizenli sigara igenlerin % 5 ila 10 'unu temsil eder. Degisik kisisel 6zellikleri olup glinliik

sorunlarmi ¢ok daha zor yonetirler Cevap : 3

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

OMICTINIZ: e e e e e e,

3-) Alex a arrete de fumeril y a troisjours .et.constatantqu’ilrousse de plus en plus .1l se
demandes1 ce n’est pas mauvaispourluid’arreter de fumer .le docteurnestorluidit:
1.”L’aggravation oul’apparition d’unetoux a [Darretdutabagismeestfrequente .ils’agit d
‘uneactivationdesmecanismesd’epurationbronchique(unesorte de nettoyagedesbronches)”
2.”L’apparition d’unetoux a I’arretdutabagismeest le sicned’uneatteintegrave a explorer”
3.”Vous faitespartie  de  cesrarespersonnesdont le  tabacpreserve de la
toux.dansvotre casprecis .1ilestpreferable de fumer”

Veysi 3 glindiir sigaray1 birakmis daha fazla oksiirdiigiinii farkedip sigaray1 birakmanimn yanls oldugunu
diistiniiyor. Gittigi Doktor Serif ona sunlar1 soyledi:

1. ““ Sigaray1 biraktiktan sonra Oksiirlik baslamasma veya artmasma sik sik rastlanilir. Bu akcigerlerin
mekanik temizlenme islemidir. *

2. ““ Sigaray1 biraktiktan sonra olusan 6kstiriik arastirilmasi gereken ciddi bir akciger hastahigu isaretidir.
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3. “Siz, sigaranin oksiirtigii kestigi ender kisilerden birisiniz. Sigara igmeye devam ediniz ““ Cevap : 1

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

2547- DEZAVANTAJ KART ORNEGI
1-) ( A ne pas lire a hautevoix et a jouerquandvous le desirez ) Echance
Avec cette cartevousechangezvospointsavecvotrevoisin de gauche

(Yiiksek sesle okumayimn ve istediginiz zaman oynayin) Degis tokus Bu kartla, saginizdaki
oyuncuyla puanlarmizi degistirirsiniz

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil
X

Oneriniz

2-) ( A ne pas lire a hautevoix et a jouerquandvous le desirez ) Le voleur
Vouspouvezvoler 3 jetons a un joueur de votrechoix

(Yiksek sesle okumayin ve istediginiz zaman oynaymn) Hirsiz
Istediginiz bir oyuncudan 3 marka calabilirsiniz

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil
X

Oneriniz

3. ( A ne pas lire a hautevoix et a jouerquandvous le desirez ) Repond a celle-cis1 tu peux !

( S’1l y a seulement 2 joueurstirezuneautrecarte ) En jouant cette cartevouspouvezchoisir un
joueurQuirepond a votreplaceS’1lrepondjuste + 1 poimnt a touslesdeux .S’1lrepondfaux - 1
pointpourluiseulement

Yiiksek sesle okumayin ve istediginiz zaman oynayim) Miimkiinse bunu cevapla!

(Eger 2 oyuncu varsa baska bir kart ¢cekin) Bu kart1 oynayarak,sizin i¢in cevap verecek bir
oyuncu secebilirsiniz. Dogru cevap verirse her ikiniz de + 1 puan Yaniliyorsa - sadece onun
icin - 1 puan (sen dahil)

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X

Oneriniz
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4-)Cendrierplemsanscompterlescendresquis’eparpillentpartoutlesmegotsdebordentducendrier.
Briilent la nappe etn’enfinissent pas de se consumer

Kiil tablasi dolu her yere yayilmis kiillere ilaveten ismaritler kiil tablasindan tasiyor, masa
ortiislinli yakiyor ve sonmiiyorlar. (1 puan kaybediyorsunuz)

Uygun Diizeltilmeli Uygundegil

X
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Ek-5 Olcek Kullamim Izni

$ Yanitla | v [0 Sil = Amsivie 53 Tagi v (@ Kategorilere Ayir ~ ==+ T

DAM é&lcekleri kullanim izni

Gdnderen: remziye can

Gonderildi: 18 Eylul 2019 Carsamba 22:36

Kime: saimeerol@hotmail.com <saimeerol@hotmail.com>; serol@marmara.edu.tr <serol@marmara.edu.tr>
Konu: DAM dlcekleri hakkinda

Merhaba Hocam;
ismim Remziye CAN. Eskisehir Osmangazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Halk Saghg Hemsireligi boliimiinde doktora
Bgrencisiyim. "Pick klop oyunu ile DAM'a gére diizenlenmis egitimin ad8lesanlarin nikotin bagimlihg tizerine etkisi” isimli tez

caligmamda, sizin 2005 yilinda gecerlik glivenirlik analizlerini yaptimiz DAM &lgeklerini izninizle kullanmak istiyoruz.

Bilimsel bilgi ve galismalar adina vermis oldugunuz katkilardan dolay simdiden tesekkiir ederim.

Saygilanimla
Remziye CAN

Kime @ Saime Erol X ° serol@marmara.edutr X Bilgi Gizli

Ynt: DAM dlgekleri kullamm izni

Ginderen: Saime Erol <sa

ol@f
Gonderildi: 25 Eylil 2019 Carsamba 09:49

Merhaba Remaziye,

2005 yilinda gecerlik giivenirlik analizlerini yaptigim &lcekleri calismanizda kullanabilirsiniz
Basarilar dilerim.

9“09 Dr. Saime Erol
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Ek-6 Calismada Kullanilan Sosyodemografik Veri Formu ve Olgcekler
SOSYO DEMOGRAFIK SORU FORMU

1.Yas:

2. Siif Diizeyi:

3.Aile tipi

Cekirdek aile ( ) Genis aile( ) Anne Baba ayri( )

4. Anne baba ayr1 ise kiminle kaliyorsunuz;?

Anne( ) Baba( )

5. Nerede/ kiminle yasiyorsunuz?

Aile () Yurt ( ) Akraba ( )

6. Anne Egitim Diizeyi:

Okur Yazar degil ( ) Okur yazar ( ) Ilkokul( ) Ortaokul( ) Lise ()
Lisans ve tzeri( )

7. Baba Egitim Diizeyi: )

Okur Yazar degil ( ) Okur yazar ( ) Ilkokul ( ) Ortaokul( ) Lise ()
Lisans ve tzeri( )

8. Annenizin meslegi:

9. Babanizin Meslegi:

10. Yakin cevrede sigara i¢en bireyler var mi?

Var ( ) Yok ()
11. Cevabiniz evet ise kimler iciyor?
Anne () Baba( ) Kardes () Diger......ccooevvinnnnnn.

12.Sigara i¢iyor musunuz?
Evet( ) Hayir ( )

Sigaraya Baglama Yasu:
13. Sigara Igmeye Baslama Nedeni: )
Merak( ) Ozenti( ) Stres () Kendini Ispatlama ()

14. Gunliik Sigara Tiiketimi:

15. Son 12 ay i¢inde sigaray1 birakmak icin agsagidaki girisimlerden hangisini denediniz? (Birden
fazla secenegi isaretleyebilirsiniz)

1. Higbir girisimde bulunmadim

2. Damigsmanlhk aldim

FAGERSTROM NiKOTIN BAGIMLILIK TESTI

Nikotine olan bagimlilik diizeylerinin degerlendirilmesi amaciyla asagidaki sorulari size en uygun sekilde
cevaplayiiz

1. Giiniin ilk sigarasini sabah uyandiktan ne kadar sonra icersiniz?

. Ik 5 dakika i¢inde (3 puan)

. 6-30 dakika iginde (2 puan)

31-60 dakika iginde (1 puan)

. 1 saatten sonra (0 puan)

Sigara icmenin yasak oldugu yerlerde sigara icmemek sizi zorlar m1?

. Evet (1 puan)

. Hayir (0 puan)

Giiniin hangi sigarasindan vazgecmek sizin i¢in daha zordur?

Sabah ilk igilen sigara (1 puan)

Diger zamanlarda igilen sigaralar (0 puan)

Giinde kag adet sigara iciyorsunuz?

31 ve daha fazla (3 puan)

21-30 adet (2 puan)

11-20 adet (1 puan)

10 ve daha az (0 puan)

Sabahlar: giiniin diger zamanlarina gore daha fazla sigara iciyor musunuz?
. Evet (1 puan)

. Hayir (0 puan)

. Yatmanizi gerektirecek kadar hasta oldugunuz zamanlarda da sigara icer misiniz?
. Evet (1 puan)

. Hayir (0 puan)

TP OT P RO TP RTP WP N T

DEGIiSIM ASAMASI TANILAMA FORMU

1- Siirekli sigara icer misiniz?

a- Evet, stirekli icerim.

b- Hayr, son alt1 ay iginde biraktim.(Hareket)

c- Hayir, son alt1 aydan daha fazla siiredir biraktim.(stirdiirme)
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d- Hayir, asla igmedim.

2- Son bir yilda en az 24 saat olmak gartiyla sigara birakmayi kac¢ kez denediniz?...........
3- Ciddi sekilde sigara birakmay: diisiiniiyor musunuz?

a- Evet, 30 giin i¢inde(Hazirlik)

b- Evet, 6 ay icinde(Distinme)

c- Hayir, birakmay1 diiginmiiyorum.(Diistinmeme)

OZ-ETKILILiK OLCEGI
Yonerge: ‘Sigara igme istegi uyandiran durumlarda sigara igmeden ne kadar durabilir siniz?”
Liitfen agagidaki her bir maddeyi dikkatle okuyarak size en uygun olan sec¢enegi igsaretleyiniz. Her soru i¢in
tek bir segenek isaretleyiniz. Tegekkiirler.
“1.Hi¢ duramam 2. Cogu zaman duramam 3. Biraz durabilirim 4. Cogu zaman duramam

5. Hi¢ igmeden durabilirim. “ifade etmektedir

Birine ya da bir seye ¢ok kizgin oldugum zaman, sigara igmeden duramam 12
Arkadagim sigara ikram ettigi zaman, sigara igmeden duramam 1
Nesgeli oldugum zaman igmeden duramam 12 34 5
Kilo almaktan korktugum zaman igmeden duramam 12 34 5
Isler istedigim gibi gitmedigi ve hayal kirikligina ugradigim zaman igmeden duramam 1 2 34 5
Sigaray: reddetmek zor oldugunda igmeden duramam 12345
Bir stredir sigara igmedigimi fark ettigimde igmeden duramam 12345
Kilo vermek istedigimde icmeden duramam 2345

3 45
2 3 45

Rl ol ol e

KARAR ALMA OLCEGI

Yonerge: © Asagidaki ifadeler sizin sigara igmenizde ne kadar 6nemlidir?”

Liitfen agagidaki her bir maddeyi dikkatle okuyarak size en uygun olan segenegi isaretleyiniz. Her soru i¢in
tek bir segenek isaretleyiniz. Tegekkiirler.

1.0nemli degil 2. Az 6nemli 3. Onemli 4. Cok 6nemli 5. Asir1 6nemli “ifade etmektedir

w
(@3}

Sigara igmek bagka insanlar tarafindan daha ¢ok sayg1 gérmeyi saglar.
Sigara kotu kokar.

Sigara igen genclerin daha ¢ok arkadas var.

Sigara diger insanlarinda saghigini etkiler.

Sigara igmek insanlarin hayal kirikliklar ile bag etmesine yardimei olur.
Sigara igme sagliga zararlidir.

Sigara igmek zevklidir.

Sigara dumani diger insanlar1 rahatsiz eder.

Sigara igmek gerilimi azaltir.

10.  Sigara igcmek ko6tii bir alisgkanhktir. 1 23 4 5
11.  Sigara igen genglerin daha fazla sevgilileri var. 1 23 4 5

12.  Sigara digleri sarartir. 1 23 4 5

—
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DAVRANIS DEGISTIRME SURECI OLCEGI

Yonerge: Asagidaki durumlarla yagamimizda ne siklikla karsilagiyorsunuz?

Liitfen agagidaki her bir maddeyi dikkatle okuyarak size en uygun olan segenegi isaretleyiniz. Her soru i¢in
tek bir segenek isaretleyiniz. Tegekkiirler.

“1.Higbir zaman 2. Nadiren 3. Ara sira 4. Cogunlukla 5. Her zaman” ifade etmektedir

1. Icimden sigara igmek geldiginde bagka bir konu diigtiniirim. 123 45

2. Sigara birakmak konusunda okuduklarimi hatirlarim. 123 45

3. Sigaranin yol a¢tig1 hastaliklar1 okudugum yada duydugum zaman tzilirim. 1 2 3 4 5

4. Sigara igmenin ¢evreye zararh oldugunu disiiniiyorum. 12 345

5. Sigara igmem konusunda konusmaya ihtiya¢ duydugum her zaman beni dinleyecek birileri vardir.1 2 3 4 5
6. Sigara igmezsem daha ¢ok arkadasim olacaginmi digtntrim. 12345

7. Sigara igen genclerden uzak durmaya caligirim. 12345

8. Sigara igmeyecegime dair kendime s6z veririm. 12345

9. Toplumun sigara igmeyenlere kolayliklar saglayacak sekilde degistiginin farkindayimm 1 2 34 5
10.  Sigara igtigim i¢in kendim ile ilgili hayal kiriklig1 yagiyorum. 12345
11.  Keske sigara icmeye baglamamis olsaydim. 12345

12.  Sigara igmek yerine bagka seyler yaparim. 12345

13.  Sigaray: birakma yollar1 hakkinda okudugum bilgileri animsarim. 12345
14.  Sigaramn saghga zararlar: konusundaki uyarilar: keyfimi kagirir. 12345
15. Sigara igmenin havay1 kirlettigini digsinmem. 12345

16.  Sigara igmemem konusunda sorunlarim oldugunda destegini alabilecegim birileri vardirl 2 34 5
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17.
18.
19.
20.
21.
22.

Sigara igmedigim zaman daha popiler olacagimi distniiyorum
Bana sigaray: hatirlatan ortamlardan uzak dururum.
Yeterince ¢aba sarf edersem sigara ihtiyacim olmayacagini séyliiyorum 1 2 3

1234

Birgok gencin sigara igcmemeyi tercih ettigini gézliyorum. 1 2 3 4 5

Sigara igtigimi diigtiniince tzuliiyorum.
Kesgke sigaray: birakabilseydim.

145

12345
12345

12345

5
4 5



Ek-7 DAM’a Gére Diizenlenen Egitimlerin Icerigi

Amaci Stre Hedef Asamalarina gore anlatilacak konular
Diiginmeme | Digtinmeyi 45-60 | 1. Grup uyelerinin sigara icme nedenlerini ifade
saglamak ve dakika | etmesi
farkindalik 2.Egitim esnasinda, sigaraya iligkin algiladig: * Sigara igmenin nedenleri
yaratmak, yarar ve zararlari tartismasi *Sigaray1 birakmanin yararlar1 hakkinda
3. Egitim sonunda, sigara i¢gmenin saghgina bilgi vermek,
olan olumsuz etkilerinden 3 tanesini sdylemesi *Sigaranin ortaya gikardigi fizyolojik ve
psikososyal, ekonomik etkilerini anlatmak,
4. Egitim sonunda, sigaranin zararh bir *Gercek yasam Oyktleri anlatmak ve
aliskanlik oldugunu ifade etmesi davranis degisikligi Gnermek
**Grubun aktif katilimiyla oturum
ozetlenir.
Diigiinme Diiginmesi 45-60 | 1.Nikotin yoksunluk belirtilerini saymasi
saglanmis dakika | 2.Sigara birakma yollarinmi séylemesi *Onceki oturum grubun aktif katihimiyla
bireylerde 3.Karsilagacagi engellerle nasil bas edecegini hatirlanir.
davranig agiklamasi *Nikotin yoksunluk belirtileri ile nasil basg
degisimi i¢in 4.Stresle basetme ve gevseme egzersizlerini edilecegini anlatmak,
motivasyon bilmesi *Sigaray1 birakma yollarini sunmak,
olusturmak *Sigaray1 birakmanin éniindeki engellerle

5.Grup uyelerinin sagliklh segimler yapmasi,
yeni bir imaj1 tasvir edebilmesi

nasil bag edilebilecegini 6gretmek
*Stresle bas etme ve gevseme egzersizleri
hakkinda bilgi vermek

*Sigaray1 birakmis model olabilecek bir
kigi davet edilir etme yada video ile
deneyimleri paylasgilir.
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*Grubun aktif katilimiyla oturum 6zetlenir

Hazirhk 7

Hareket plani
olusturmak, Oz-
etkililigi
geligtirme

45-60
dakika

1. Hangi durumlarda sigara icme davranigini
gosterdigini izlemesi. Sigara izlem gunlugi
tutmalar: istenir.

2.Hareket plani olusturmasi

3.Sigara igmek yerini yapacagi saglikli
davraniglar ifade etmesi

4.Bir ay i¢inde sigara birakma zamani
belirlemesi

5.Sigaray1 birakmadan 6nce yapmasi gereken
hazirliklar: bilmesi

6.Cevreden destek alacagini ifade etmesi

Onceki oturum grubun aktif katilimiyla
hatirlanir.

*Sigara icmeye tesvik edici uyaranlarin
kayit ve kontrol edilmesinin 6nemi
irdelemek,

*Sigaray1 birakmadan 6nce yapilmasi
gerekenleri 6gretmek,
*Hatirlaticilardan uzak durmanin
onemi(cay, kahve, alkol, kiil tablas,
cakmak, sigara icilen yerler gibi)

*Qz etkililik kaynaklar: ve gelistirme
yollar1 hakkinda bilgi vermek

Hareket plani olugturmak,

* Sigara birakildiginda olusacak boglugu
doldurmak tzere alternatif davramsglar
onermek, kigisel stres yonetimi

* Sigaray1 birakma nedenlerinin ve
tarihinin belirlenmesinin 6nemi
vurgulamak,

*Cevredeki diger bireylerin kigisel destek
saglanmasi ile siirece olumlu katkilarini
belirtmek,

*Grubun aktif katilimiyla oturum

Ozetlenir.
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Hareket

Eski davranisa
donmeyi
engellemek,
bireysel glicii
geligtirmek,
olas1 riskli
durumlar
yonetme plani
yapmasini
saglamak.

45-60
dakika

1.Kendini nasil 6dillendirecegini ifade etmesi
2.0lusabilecek nikotin ¢ekilme belirtilerinde
nasil davranacagini bilmesi

3.En az alt1 ay sigara icmeden durabilmesi

*Onceki oturum grubun aktif katilimiyla
hatirlanir.

*Kendini 6diillendirmenin énemini
belirtmek,

*Nikotin ¢ekilme belirtileri ve bagetme
yontemlerini anlatmak,

*Sigaray1 tegvik eden durumlardan nasil
kacinacagini anlatmak,

*Hayir demenin 6nemini anlatmak
*Cevre degisiminin 6nemini vurgulamak,

*Relapstan kacinmanin 6nemini
vurgulamak,

*Kigisel sigara birakma planlar: yeniden
gozden gecirilir. . Grup tyeleri
motivasyonu koruma, engelleri yok etme,
sosyal destek ag1 olusturma,uyaran
kontroli ve kendinizi izleme ¢alismalari
nedeniyle tebrik edilir.Kararl bir gekilde
devam etmeleri 6nerilir.

*Grubun aktif katilimiyla oturum
ozetlenir.
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Devam
ettirme

Sigara
birakmay1
surdiurme,niksa
onleme ve yeni
kendilik imaj1
olusturmak.

45-60
dakika

1.Grup Uyelerinin niiks 6nleme planlari ve
deneyimleri paylagmasi istenir

2.Grup uyelerinin yeni imajlar1 konusundaki
diistinceleri ve duygulari1 paylagmasi

3.Grup tyelerinin kendini ¢édillendirme
deneyimleri,konuyla ilgili duygu ve diisiinceleri
paylasmasi

*Onceki oturum,grubun aktif katilimi ile
hatirlanir.

*Bireylerin sigara birakma durumlari ve
motivasyonlar degerlendirilir.

*Niiks 6nleme yollarini anlatmak

*Son oturumda gerceklestirmek lizere
grup olarak ortak bir édillendirme plam
yapilir.

Grubun aktif katilimiyla oturum
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