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1.GIRIS VE AMAC

Ergenlik; fiziksel, ruhsal ve sosyal yonden degisiklerin yasandigi, cinsel ve
psikososyal olgunlasma ile baslayan, bireyin sosyal iiretkenligini ve bagimsizligini

elde ettigi cocukluktan yetiskinlige gecis donemidir (Siyez 2013).

Ergenler; ¢ocukluktan eriskinlige gecis siirecinde (Aras, Giinay, Ozcan, Or¢in 2007),
anlik sonuglar1 olan eriskin yasamdaki saglik durumu iizerinde de etkileri olabilen
(Paulmann, Paulman, Harrison 2011, Telef 2014, Ene¢ Can 2007), riskli davranislar
sergileyebilirler. Bu davranislar; tiitiin iirlinii, alkol, madde kullanimi, riskli arag
kullanma, suca egilim ve su¢ isleme, cinsellige erken baslama, evden uzaklasma,
okula devamsizlik ve okuldan ka¢ma, derse ilgisizlik, sosyal uyum problemleri
sagliksiz beslenme ve yetersiz aktivite seklinde siralanabilir (Aras ve ark 2007).
Yapilan arastirmalar tiitlin tiriinleri kullaniminin ergenlik doneminde basladigi ve yas
ilerledikce kullanma oranmnin arttigini  gostermektedir. Sigara ve diger tiitiin
tiriinlerinin ergenlik doneminde kullanimi, erigkin donemde tiitiin kullanicist olma

olasiligin arttirmaktadir (Akter 2011).

Diinyada ve iilkemizde en sik kullanilan tiitiin {iriinii sigara olmasina ragmen, nargile
kullaniminin glinimiizde giderek arttig1 dikkat ¢cekmektedir (Alvur, Cinar, Akduran,
Dede 2014, Cinar, Cakmak 2014, Ibrahimov, Sahin, Eminaga, Feyzioglu, Metin,
Aslan 2012, Peltzer, Pengpid 2014, Shaikh et al 2012 ). Diinyada giinde 100 milyon
insanin nargile kullandig1 tahmin edilmektedir (Alzohairy 2012, All Naggar, Saghir
2011, Cinar, Cakmak 2014, Ibrahimov ve ark 2012).

Nargile dumani; yiiksek yogunlukta karbon monoksit, nikotin, katran, karsinojen
(Kakodkar, Bansal 2013, Okdemir 2013, Dugas, Tremblay, Low, Coumoyer,
O’Loughlin 2010) ve agir metaller (arsenik, krom, kurflun vb) icermektedir
(Kakodkar, Bansal 2013, Okdemir 2013, Dugas et al 2010, Subasi ve ark 2005).

Tiitiin Uriini kullanimi ve bagimliligi, oldiiriicii hastaliklara yol agabilmektedir

(Bhagabaty, Kataki, Kalita, Salkar 2015, Crawford, McGrowder, Barnett , McGaw,



McKenzie, James 2012, Okagua et al 2015, Patel 2012, Sezer, Picak 2011, Maziak
2013). Her yil yaklasik olarak tiitlin kullanimina bagli 5 milyon insan hayatin

kaybetmekte ve dniimiizdeki 20-30 y1l i¢inde bu sayinin 10 milyona ulasacagi tahmin

edilmektedir (Alzohairy 2012, All Naggar, Saghir 2011, Patel 2012) .

Nargile i¢imi en az sigara kadar zararlidir (Dugas et al 2010). Kanser (Maziak 2013,
Koul et al 2011), kardiyovaskiiler hastaliklar, solunum sistemi ile ilgili hastaliklar,
bulasic1 hastaliklar, gebelikle ilgili sorunlara neden olmaktadir (Akl 2010, Dugas et
al 2010).

Titlin tirtinii kullaniminin farkl tiiri olan ve 21.yiizyilin baslarindan itibaren gencler
arasinda kullanimi giderek yayginlasan (Kuntz, Lampert 2015, Palamar et al 2014,
Maziak 2013) nargile, giinlimiizde global bir tiitiin salgin1 olarak nitelendirilmektedir
(Hassoy ve ark 2011). Ergenler nargileyi tiitlin iirlinii oldugunun farkinda olmadan
denemekte ve bir siire sonra bagimli hale gelmektedir.(Cakmak 2014, Cinar, Cakmak
2014, Alvur et al 2014, Akter 2011). Nargile kullanimi, nikotin bagimliligina
gotiiren dnemli bir gecis kapisidir (Hassoy, Ergin, Davas, Durusoy, Karababa 2011).

Bu ¢alisma ile ergenlerin olumsuz risk alma davraniglarinin ve nargilenin sagliga
etkileri ile 1ilgili algilarinin belirlenmesi, aralarindaki iligkinin incelenmesi ve

konunun 6nemine dikkat ¢cekmek hedeflenmektedir.



2. GENEL BILGILER

2.1. ERGENLIK DONEMIi

“Ergen” sozcligli Bati literatiiriindeki “adolescent” 1 karsiligr olarak kullanilmistir.
Latincede biiylimek, olgunlasmak anlaminda kullanilan “adolescere” fiilinin

kokiinden gelir ve bir durumu degil, bir siireci belirtmektedir (Yavuzer 2014) .

Cocukluktan eriskinlige gecis donemi olan ergenlik doneminde; ergenlerde biyolojik,
psikolojik, zihinsel ve sosyal acidan biiylime ve gelisme goriilmektedir (Aras ve ark

2007, Yavuzer 2014) .

Diinya Saglik Orgiitii (WHO); 10-19 yas grubundaki gengleri “ergen” ve 15-24 yas
donemini “genclik”, 10-24 yas grubundakileri ise ‘“gen¢ insanlar” olarak
tanimlamaktadir (WHO 2002). Birlesmis Milletler Niifus Fonu (United Nations
Population Fund- UNFPA) raporuna gore; diinyada 10-24 yas arast 1,8 milyar kisi
bulunmaktadir ve bu gengler diinya niifusunun dortte birini olusturmaktadir.
Tiirkiye’de 10-24 yas arasi genglik (gen¢ insanlar), toplam niifusun yaklasik {icte
birini (25 milyon) olusturmaktadir (UNFPA 2014).

Ergenlik donemi; bireyin hayatinda yeni tecriibeler edindigi ve bazi riskli
davraniglara yoneldigi ve yogun degisikliklerin yasandigi bir donemdir. Bu donemde
edinilen olumlu ve olumsuz davranislarin sonuclari, eriskin dénemde devam

etmektedir (Paulman, Paulman, Harrison 2011, Telef 2014, Ene¢ Can 2007).

2.1.1. Ergenlerin Donemlerine Gore Davranislar:

Adolesan donem; 10-13 yas ‘“ Erken adolesan donem’’, 14-15 yas ** Orta adolesan
donem” ve 16-19 yas ““‘Gec¢ adolesan donem’’ olmak iizere 3’e ayrilmaktadir

(Cakmak 2014, Eksi 2011).



Erken Adolesan (Puberte ) Donem (10-13 yas):

Ergenin ilgisi kendi bedenine doniiktiir, kendinde yabancilasma hissedebilir
(Eksi 2011).

Aileye kars1 yakinlik azalirken, arkadagliklar ve grup 6nem kazanir, ergenin
arkadas gruplari; ilgi alanlarin1 ve giyimini etkilemektedir (Kollar 2005,
Derman 2008, Cuhadaroglu 2010).

Cinsel catisma ve korkular yasayabilir (Eksi 2011).

Ikincil cinsiyet karakterlerinin gelisimi ile gocukluktan farkli olarak kiz ya da

erkek kimligi olusur ve cinsel kimlik tamamlanmaktadir (Derman 2008).

Orta Adolesan Donem (14-15 yas):

Aileden bagimsizlasma ugrasilarinda farkli duygular yasayabilir (Eksi 2011).
Ebeveyn etkisi azalir, aile disinda farkli sevgi kaynaklar1 arayisi olur (Eksi
2011).

Arkadas ve arkadas gruplarinin 6nemi artar; onlar1 6rnek alma, 6zdeslesme
olur (Eksi 2011).

Elestirel ve soyut diisiince derinlesir, biligsel gelisim hizlanir (Eksi 2011).

Ge¢ Adolesan Donem (16-19 yas):

Ergende aileden kopma, bagimsizlasma gerceklesmeye baslar; ergen daha az
etki altindadir (Eksi 2011).

Kendi kararini verebilir, kendi se¢imini yapabilir (Eksi 2011).

Ilgi ve yeteneklerini tanimaya baslar (Eksi 2011).

Kendi yolunu gercekei bicimde saptar (Eksi 2011).

Meslek, is ve es se¢iminde yasam ve deger yargilartyla ilgili sorunlarina
yanitlar arayabilir(Eksi 2011).

Cinsel kimlik catigsmalar1 azalir (Eksi 2011).

Kimlik duygusu gelisir (Eksi 2011).



2.1.2. Ergenlik Donemi Sorunlari

Ergenlerin sorunlarinin; yasa, okula devam durumuna, ebeveynlerin ergen ile olan
iletisimine, c¢evresi tarafindan kabul edilme durumuna gore degistigi yapilan
caligmalarla gosterilmistir (Sart 2006). Ergenler; en biiyiikk sorunu aileleri ile
yasarlarken, arkadaslariyla ¢ok yakin iliski kurarlar. Ergenlerin arkadaslari son
derece onemlidir. Sigara gibi aligkanliklara baslamalarinin nedeni, genellikle grup
icinde kabul gorme beklentisidir. Uyumlu iligkilerini aileleri ile siirdiiremezler.
Ozellikle baba ile daha cok tartisma ve sorun yasamaktadirlar. Babanin anneye
oranla daha kuralc1 olmast neden olarak gosterilebilir. Ciinkii ergenler; kurallara
uymak istemez ve karsi ¢ikislart vardir. (Sar1 2006).
Ergenlik doneminde sik karsilagilan saglik sorunlar1 asagidaki gibi siralanabilir

. Biiylime ve gelisme ile sorunlar

. Deri hastaliklar1

. Ev kazalar ve trafik kazalar1 sonucunda yaralanmalar

. Intihar diisiincesi ve girisimi

1
2
3
4
5. Riskli cinsel davraniglara bagli sorunlar
6. Stres, anksiyete ve depresyon gibi ¢esitli psikolojik sorunlar
7. Tutlin Urinleri, alkol ve madde kullanimi

8. Dis problemleri

9

. Obezite, anoreksiya nevroza, bulimia gibi beslenme sorunlari

(Akter 2011).
2.2. ERGENLERDE RiSK ALMA DAVRANISLARI

Ergenlerde; yliksek riskli davranislar kotii sonuglar dogurabilir (Ene¢ Can 2007) .
Tiitlin irtindi kullanimi, alkol ve madde kullanimi1 (Eryilmaz Giilgez, Kisa¢ 2014,
Ene¢ Can 2007, Haase, Silbereisen 2011, Oktan 2014, Sar1 2006, Telef 2014),
Istemli-kasitl (gii¢ kullanmak veya intihar girisimleri vb.) veya istemsiz kasitsiz
(motorlu tasit kazalar1 vb.) yaralanmalar, AIDS ve diger cinsel yolla bulasan

hastaliklar, adolesan gebelikler, istenmeyen gebelikle sonuglanabilen cinsel



davranislar, sagliksiz beslenme aligkanliklari, yetersiz fizik aktivite (Aras ve ark
2007, Ene¢ Can 2007, Haase, Silbereisen 2011, Oktan 2014, Sar1 2006, Telef 2014,
Uysal, Yilmaz Bingdl 2014) ergenlik doneminde goriilen baslica riskli davraniglardir
(Eneg¢ Can 2007).

Genglerde ve erigkinlerde bu riskli davramiglar, morbidite ve mortalite
nedenlerindendir. Ergenlerin 1/3’inde, bu yiiksek riskli davraniglarin en az biri

goriilmektedir (Ene¢ Can 2007) .

2.2.1. Ergenlik Doneminde Tiitiin, Alkol ve Madde Kullanim

Madde bagimhiligi, ergenler arasinda mortalite ve morbiditenin Onemli

nedenlerinden biridir (Ene¢ Can 2007).

(Calismalarda alkoliin ergenlerde ¢ok kullanilan madde oldugu; yaralanma, oliimle
sonuglanan trafik kazasi, akademik basarisizlik, siddet, intihar, depresyon, cinsel
yolla bulagan hastaliklar ve istenmeyen gebelikler gibi yiliksek riskli davraniglarla

giiclii bir iliski gosterdigi vurgulanmistir (Ene¢ Can 2007, Oktan 2014, Sar1 2006).

Alkol ya da madde kullanimi siiresinden ziyade erken yasta maddeye baslama ve
giderek artan miktarlarda kullanma ile iligkilidir. Bagimlilik durumu maddeye erken
baslayanlarda, yetiskin donemde baslayanlara gore daha kisa siirede gergeklesir
(Eneg¢ Can 2007).

Ulkemizin 15 ayr ilinde diizenlenen “Lise Ogrencileri Arasinda Sigara, Alkol ve
Madde Kullanim Yayginlig1” isimli ¢alismanin verilerine bakildiginda; 6grencilerin
%17,3’1i son bir ay i¢inde en az bir kez alkol kullandigini, % 9’u haftada en az bir
kez alkol kullandiklarini belirtmislerdir. Yasam boyu en az bir kez esrar kullanma
oran1 % 3,6, ucucu kullanma oran1 % 8,6, uyusturucu-uyarici madde kullandigin
belirtenlerin orani ise % 3,3 olarak belirtilmistir (Ene¢ Can 2007).

Sigara, hi¢ siliphesiz en Onemli toplum sagligi sorunlarindandir. Sigara i¢me
aliskanligl; sagligimizi tehdit eden sorunlara neden olan, 6nlenebilir bir durumdur

(Ene¢ Can 2007, Paulmann et al 2011). Ergenlik dénemi boyunca sigara kullanimi



olduk¢a yaygindir. Yasam boyu en az bir kez kullanim orant % 60’lara
varabilmektedir. Lise Ogrencileri ile yapilan bir ¢alismada Ogrencilerin % 63,9°u
yasamlarinda en az bir kez sigara igtiklerini belirtmistir ( Ogel, Tamar, Evren,
(Cakmak 2001). Yine bagka bir calismada yasami boyunca en az bir kez sigara igmeyi
denemis olanlar % 66,5 oraninda bulunmustur (Kara, Hatun, Aydogan, Babaoglu,
Gokalp 2003). Genglerde sigara icme oranlarini saptamaya yonelik Diinya Saglik
Orgiitii (DSO), Centers for Disease Control and Prevention (CDC), United Nations
International Children's Emergency Fund (UNICEF) ve Milli Egitim Bakanlig
isbirligi icerisinde diizenlenen Kiiresel Genglik Tiitlin Arastirmasina 61 ilimizde 202
okulda egitim goren toplam 15.957 O6grenci katilmistir. Calisma sonuglarina gore
Ogrencilerin %29,3’1li en az bir kez sigara i¢gmeyi denedigini bildirmistir (Demirel,
Isik Bora, Tungel, Glizelgoz 2005).

Tiitlin ve tiitlin Uriini kullanim1 tiim diinyada en 6nemli 6liim nedenlerinden biridir.
Diinyada yetiskin Oliimlerinin onda birinin nedeni; tiitin ve tiitiin {irtinleri
kullanimidir. Bu da her y1l yaklasik bes milyon kisinin 6liimii anlamina gelmektedir.
2020 yilinda bu saymin on milyon kisiye ulasacagi tahmin edilmektedir (Ene¢ Can
2007, Kiigiikusta 2015).

Tiitiin tirtinlerinde bulunan nikotin bagimlilik olusturur. Nikotin bagimlilig1 her yasta
goriilebilir. ilk sigara denemesi genellikle erken ergenlik doneminde baslar.
Bagimlilarin 3/4°{ 20 yasindan once diizenli sigara igmeye baslamislardir (Ene¢ Can
2007).

Aras ve arkadaslarinmn 2007 yilinda Izmir’de 861 lise son smif dgrencileri ile
yaptiklar1 ¢alismada % 24,3 sigara kullandig1 belirlenmistir (Aras ve ark 2007).

Ergenlerin tiitiin kullanma davranisina sebep olan bir¢cok neden sayilabilir (Tablo 1).

Tablo 1. Ergenlerde tiitiin kullanimini etkileyen faktorler (Ene¢ Can 2007)

-Diistik sosyoekonomik diizey

-Daha Once tiitiin benzeri ve esdegeri maddelerin kullanimi1
-Ebeveynlerin tiitiin kullanim1

-Tiitlin tiriinlerinin ulagilabilirliginin, elde edilmesinin kolay olmasi
-Tiitlin Urtinlerinin fiyatinin uygunlugu

- Toplumun tiitiin kullanimini normal olarak gérmesi

-Ebeveyn desteginin ve ilgisinin eksikligi

-Akademik basarinin diisiik olusu




Ergenlerin sigara igme davranisi agisindan sigara kullanmiyorsa baglamamasi, sigara
kullaniyorsa birakmasi yoniinde tesviki onemlidir. Sigara kullanimi ile birlikte
davranis degisiklikleri meydana gelebilir. Yapilan ¢aligmalarda ergenlerde sigara
kullanimi ile diger risk alma davramglar1 arasinda iliski oldugu belirtilmektedir.
Sigara i¢en ergenlerin hi¢ igmeyenlere oranla yasam boyu madde kullanimi, fiziksel
bir kavgaya karigsma, intihara tesebbilis ve riskli cinsel davranista bulunmaya dair
bildirimleri daha fazladir. Ayrica c¢alismalarda igilen sigara sayisi ile doza baglh
olarak maddeyi kotliye kullanimi arasinda iliski oldugu bildirilmistir (Ene¢ Can
2007).

2.3. NARGILE

2.3.1. Nargilenin Tanim

Titlin kullannominda aracilik eden alete nargile denmektedir. Nargile ad1 Farsga'da
‘Hindistan cevizi' anlamina gelen “nargil” kelimesinden gelir ve dogu kiiltiiriiniin
onemli bir parcasidir. Nargilenin farkli isimleri vardir; Araplar “Sisa”, Iranllar ise
“Kalyan” olarak adlandirmiglardir. Hindistan'da nargilenin ilk Ornekleri ortaya
¢ikmistir. ik nargile hindistan cevizinin i¢i bosaltildiktan sonra kabuguna bir kamis
sokularak yapilmistir. Daha sonra, hindistan cevizi zamanla yerini kabaga birakmistir
(Akter 2011, Cakmak 2014, Subast ve ark 2005). Zamanla yayginlagmasinin
ardindan porselen ve bronz gévdeli nargileler ortaya ¢ikmis ve bunlari, ¢ini, giimiis
cam govdeli nargileler takip etmistir. Nargile ilk olarak Iranlilar da daha sonra
Araplar arasinda yayginlasmistir (Akter 2011, Cakmak 2014).

Nargileyi olusturan dort unsur; riile, ser, marpu¢ ve sisedir. Tiitlinlin konuldugu
boliim riile, nargilenin uzun govdesi ser, i¢inde dumani filtre eden suyun oldugu
boliim sise, dumani1 siseden alan ve agza ulastiran hortum ise marpugtur (Akter

2011,Cakmak 2014, Subasi 2005).



2.3.2. Nargile kullaniminin Saghk Uzerine Etkisi

Nikotin bagimliligina gotliiren 6nemli bir gecis kapisi da nargile kullanimidir
(Cakmak 2014, Hassoy ve ark 2011). Bagimliliga neden olan nargilenin saglik
tizerine de bircok olumsuz etkisi vardir (Cakmak 2014). Arastirmalar nargile
kullaniminin; nikotin bagimliligi, kardiyovaskiiler sistemi hastaliklar1 ve kanser gibi
Oonemli sorunlara sebep oldugunu gostermektedir (Cakmak 2014, Poyrazoglu et al
2010). Yapilan ¢aligmalarda nargile kullanimi akciger, agiz, mesane, 6zefagus ve
mide kanseri, solunum yolu problemlerine neden oldugu belirtilmektedir (Akl
Gaddam, Gunukula, Honeine, Jaoude, Irani 2010, Dugas et al 2010, Cakmak 2014).
Nargile kullanimina bagli enfeksiyon hastaliklarin bulagma riski de artmaktadir. Bu
alanda yapilmis bir ¢calismada, tiiberkiilozun bulasabilecegi gosterilmistir (Subasi ve

ark 2005).

2.3.3. Nargile Dumaninin I¢cerigi

Nargile dumani; pek cok hastalia neden olan birgok toksik madde igermektedir
(Ibrahimov ve ark 2012, Aboaziza, Eissenberg 2015). Nargile dumaninda temelde
nikotin, katran ve agir metaller bulunur (Subasi1 ve ark 2005). Nargile dumanindaki
kursun, arsenik, kobalt, nikel, krom (Dugas et al 2010), karbon monoksit, agir
metaller, polisiklik aromatik hidrokarbonlar, ugucu aldehitler gibi bir ¢ok toksik
madde sigara dumanindakine oranla oldukca fazladir (Kiiciikusta 2015).

Bir nargile kullanimt ile 3 gram tiitiin ve 5 gram komiir yakilmakta olup toplam 2,25
miligram nikotin ve 242 miligram partikiiler madde alinmaktadir. Nargile i¢imi
sonucunda alinan nikotin miktari; 50 tane sigara i¢imi ile alinan nikotin miktarina
esit olmaktadir (Cakmak 2014, Kiiciikusta 2015, Subasi ve ark 2005).

Yapilan ¢caligmada nargile kullananlarin maruz kaldig1 karbon monoksit ve agir metal
miktar1 sigara dumanina oranla daha yiiksek bulunmustur (Sezer, Pigak 2011)
Nargile i¢imi esnasinda 30 saniye araliklarla 3 saniye uzunlugunda cekilen 100

nefes alimi ile 2.25 mg nikotin, 242 mg katran ve tek bir sigara icimine gore ¢ok



daha yiiksek miktarda arsenik, krom ve kursun bulunmaktadir. Nefes c¢ekme
sikliginin arttirilmasi ile alinan katran miktar1 artarken, nikotin miktar1 tizerinde bu
etki daha az etkili olur. Ayrica nargiledeki suyun arttirilmasi, alinan katran miktarini
degistirmeyip nikotin miktarini yilikseltmektedir. (Subasi ve ark 2005).

Nargile oturumu sonunda olusan kan nikotin konsantrasyonu bir sigara sonrasi
olusan nikotin konsantrasyonuyla benzerdir, ancak bir nargile oturumu sirasinda
solunan duman miktari bir sigara i¢imiyle solunan duman miktarindan 48,6 kat daha
fazladir. Nargile kullaniminin gengler iizerine olan olumsuz etkisinin sigaradan daha
fazla oldugu gosterilmistir (Sezer, Pigak 2011).

Nargile i¢en birey tek bir nargile icimi sonunda yaklagik 20-80 dakika i¢inde 0,15 ile
1 litre arast duman solumakta, bu da ortalama bir sigara i¢imindeki dumanin yaklagik

100 kat daha fazlasina maruz kalmaktadir (Ibrahimov ve ark 2012).

2.3.4. Yayginhk

Diinyada ve Tiirkiye’de en sik igilen tiitiin iirlinii sigara olmasina ragmen, iilkemizde
nargile i¢gimi gilinlimiizde gencler arasinda kullanimi artis gosteren bir tiitlin iirlini
olarak dikkat cekmektedir (Akter 2012, Cakmak 2014). Nargile kullaniminin
prevalansi tam olarak bilinmemek ile birlikte 6zellikle gengler arasinda giderek
arttig1 gozlenmektedir (Cakmak 2014).

Yapilan calismalarda nargile kullanimi; Malezya’ da % 30 (Al Naggar, Saghir 2011),
Hindistan’da % 24,6 (Kakodkar, Bansal 2013) olarak bildirilmistir. Gengler
arasinda nargile kullaniominda artis iilkemizde de goriilmektedir (Sezer, Picak
2011).Tokat’ta lise Ogrencileri ile yapilan calismada Ogrencilerin % 19,2’sinin
(Cakmak 2014), Erciyes Universitesi’nde kiz ogrencilerin %20,2’sinin, erkek
ogrencilerin %41,6’s1, (Sezer, Pigak 2011), Kayseri’de 645 tiniversite 6grencisinin %
32,7’sinin (Poyrazoglu ve ark. 2010) nargile kullandig1 saptamistir. Nargile kullanan
her bes kisiden birinin nargilenin saglia zararlarinin farkinda olmadig: bildirilmistir

(Cakmak 2014).
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2.3.5. Nargile I¢imi ile Ilgili Yanhs inamslar

e Tiitlin kullanimiin farkl tiirii olan nargilenin sigaraya gore daha giivenli bir
tiitiin kullanim yontemi oldugu inanci eskilere dayanmaktadir (Ibrahimov ve
ark 2012).

e Ergenlerin ¢cogu nargileyi bir tiitlin {irlinii olarak gérmemekte ve nargile
icmenin saghga zararlarmin farkinda olmamaktadir (Akter 2011, Cakmak
2014). Alvur ve arakadaslarinin 2014 yilinda yaptiklar1 caligmada {iniversite
ogrencilerinin % 6,3’ nargilenin zararli olmadigini, % 12,1°1 nikotin
icermedigini belirtmislerdir.

e Agizlik, kimyasal iceren cam su kaplari, daha kiiciik su baloncuklar
cikarmaya yarayan plastik yamalar gibi aksesuarlarin da nargile kullaniminin
zararlarm azaltti1 goriisleri yaygindir (Ibrahimov ve ark 2012). Yapilan bir
caligmada; aragtirmaya katilanlarin yaklasik ticte biri nargilenin sagliga
zararll etkisinin sigaradan daha az oldugunu ve yaklasik dortte biri de
nargilenin sudan gegirildigi i¢in zararli maddeleri engelledigini
diisiinmektedir (Hassoy ve ark 2011).

e Nargile her giin icilmeyip arada sirada icildigi takdirde herhangi bir olumsuz
sonugla karsilasilmayacagi inanc1 yaygindir (Ibrahimov ve ark 2012).

e Ergenler, nargileyi tiitiin tiriinii oldugunun farkina varmadan denemekte; bir

siire sonra da bagimli olmaktadir (Cakmak 2014).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. ARASTIRMANIN AMACI VE TiPi

Arastirma, ergenlerin olumsuz risk alma davranislar1 ve nargilenin sagliga etkileri ile
ilgili algilarinin belirlenmesi, aralarindaki iliskinin incelenmesi amaci ile tanimlayici

ve analitik olarak gerceklestirildi.
3.2. ARASTIRMA iZNi

Arastirmanin etik onay1 Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan alindi (Ek 1). Sakarya Il Milli Egitim Miidiirliigii, Sakarya Valiligi ve
okul yonetimlerinden gerekli izinler alindi1 (Ek 2). Aragtirmaya alinacak 6grenciler ve

velileri arastirma ile ilgili bilgilendirildi ve goniillii olanlar ¢alismaya alind1 (Ek 3).

3.3. ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN

Arastirma verileri, Sakarya ilinde T.C. Milli Egitim Bakanligina bagli; Sakarya
merkezinde farkli sosyo-ekonomik diizeydeki farkli okul tiirlerinden olusan 11 lisede

(Tablo 2), 10 Mart-6 Nisan 2015 tarihleri arasinda toplanda.
3.4. ARASTIRMANIN EVRENI VE ORNEKLEMIi

Aragtirmanin evrenini 2014-2015 Egitim ve Ogretim yili Bahar Déneminde Sakarya
Biiytliksehir Belediye’si sinirlart i¢inde bulunan liselerdeki 9., 10., 11. ve 12. simif
ogrencileri olusturdu. Sakarya merkeze bagl ilgelerden tiim liselerin listesi dikkate
alindi. Rastgele sayilar tablosu kullanilarak okullar secildi. Secilen okullarin kamuya
bagl ve farkli tiirden okullar olmasina dikkat edildi. Calisma 9., 10., 11. ve 12. sinif
dgrencileriyle gerceklestirildi. Orneklemde; saglik meslek lisesi, imam hatip lisesi,
fen lisesi, giizel sanatlar lisesi gibi farkli sosyo-kiiltiirel 6zelliklere sahip liselerin yer
almasma dikkat edildi. Orneklem biiyiikliigii hesabinda; giiven araligi % 95 olarak

kabul edildi. Orneklem sayismin belirlenmesinde; kullanilan dlceklerdeki madde
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sayist en fazla olan Olcek dikkate alindi. 15 maddelik ‘Nargilenin Saglhiga Etkileri
Alg1 Olgegi’ ndeki madde sayisinin 50 kati hesaplanarak orneklem sayisi 750
bulundu. Ancak verilerin eksik ve bos gelmesi durumu dikkate alinarak Grneklem
sayisinin % 20 fazlas1 hesaplandi ve anket 900 kisiye uygulandi. Calismayla ilgili
formlar1 eksik dolduran 42 6grenciye ait veriler ¢ikarilarak 858 dgrenciye ait veriler
degerlendirmeye alindi. Okullardan ve siniflardan 6grenci se¢iminde tabakali
orneklem yontemi kullanildi. Asagidaki formiiller kullanilarak oncelikle tabaka
agirligr bulundu, daha sonra siniflardan segilecek 6grenci sayist hesaplandi (Celik,
2011) (Tablo 3).

o (Tabaka Agirlig1= Tabakadaki Birey Sayist / Popiilasyon Sayist)

e (Birey Sayisi= Tabaka Agirlig1 x Popiilasyondan Secilecek Ornek Hacim)
Ogrencilerin bulunduklar1 tabakayr temsil edecek sekilde, basit rastgele drnekleme

yontemi ile aragtirmaya katilacak 6grenci sayilar1 belirlendi.

13



Tablo 2. Calismaya Secilen Okullarin Listesi ve Mevcut Sayilari

Okul Ads o.Smif 10.Smf 11.Smf 1>~ Meveut
Smif  Toplam

D- Anadolu imam Hatip Lisesi 175 171 171 108 625

C1- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Anadolu Meslek 277 20 17 21 335
Programi 9.smif) (iletisim Meslek Lisesi 10, 11, 12 sinif)

C2- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Anadolu Meslek 170 140 104 106 520
Programi 9.s1nif)
(Saglik Meslek Lisesi 10, 11, 12 sinif)

B- Fen Lisesi 121 127 119 97 464
F- Giizel Sanatlar Lisesi 49 38 0 0 87
E- Sosyal Bilimler Lisesi 86 46 39 41 212
C3- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi(Anadolu Meslek 277 158 107 74 616
Programi 9.sinif)(Endiistri Meslek Lisesi 10, 11, 12)

Al- Anadolu Lisesi (Anadolu lisesi 9.s1nif) 239 37 170 185 631
(Lise 10., 11., 12. sinif)

C4- Mesleki ve teknik Anadolu Lisesi(Kiz Meslek Lisesi) 89 60 90 89 328
A2- Anadolu Lisesi (Anadolu Lisesi) 275 240 205 169 889
C5- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Ticaret Meslek 249 149 133 135 666
Lisesi)

Genel Toplam 2007 1186 1155 1025 5373

Toplam 6grenci sayist; Sakarya Il Milli Egitim Miidiirliigii’'nden alinan okul ve sinif

listesinden elde edilmistir.
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Tablo 3. Okullara ve Simiflara Gore Secilen Ogrenci Sayilar

Okullara
Okul Adi 9. 10. 11 12. g:rf
Smif Simif Simif Simif sren
Toplam
Ogrenci
Sayisi
D- Anadolu imam Hatip Lisesi 29 29 29 19 106
C1- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Anadolu Meslek 46 3 2 4 55
Programui 9.smif) (iletisim Meslek Lisesi 10, 11, 12 sinif)
C2- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Anadolu Meslek 27 24 18 18 87
Programi 9.s1nif)
(Saglik Meslek Lisesi 10, 11, 12 sinif)
B- Fen Lisesi 21 22 21 15 79
F- Giizel Sanatlar Lisesi 9 6 0 0 15
E- Sosyal Bilimler Lisesi 15 9 4 8 36
C3- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi(Anadolu Meslek 45 26 19 12 102
Programi 9.sinif)(Endiistri Meslek Lisesi 10, 11, 12)
Al- Anadolu Lisesi (Anadolu lisesi 9.sinif) 40 7 28 32 107
(Lise 10., 11., 12. sinif)
C4- Mesleki ve teknik Anadolu Lisesi(Kiz Meslek Lisesi) 15 8 17 15 55
A2- Anadolu Lisesi (Anadolu Lisesi) 45 40 34 29 148
C5- Mesleki ve Teknik Anadolu Lisesi (Ticaret Meslek 41 25 22 22 110
Lisesi)
Smiflara Gore Secilen Toplam Ogrenci Sayisi 333 199 194 174 900

3.5. ARASTIRMAYA ALINAN OGRENCILERIN SECiM KRIiITERLERI

2014-2015 egitim Ogretim bahar yariyilinda 9., 10., 11., 12. sinifta 6grenim goren,

iletisim sorunu olmayan, goniillii 6grenciler.
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3.6. ARASTIRMADA KULLANILAN VERi TOPLAMA ARACLARI

1. Ergenlerin Bireysel ve Konuya iliskin Tamitict Ozelliklerini i¢eren Soru
Formu

Soru formu 33 sorudan olustu. ilk 14 soru demografik dzellikleri (yas, cinsiyet, boy,
kilo, anne-baba egitimi, okudugu okul, sinif, haftalik har¢lik miktari, aile ile birlikte
yasama durumu, kardes sayisi, ailenin gelir durumu, ¢alisma durumu) igerdi. Diger

sorular sigara ve nargile kullanimu ile ilgili idi.

2. Nargilenin Saghga Etkileri Algi1 Olcegi

2014 yilinda Cakmak ve Cinar tarafindan gelistirilerek gecerlilik ve giivenirliligi
yapilan ve 15 maddeden olusan 5’li Likert tipi dlgektir. Her bir madde 1’den 5’e
kadar puanlanmakta olup puanlar yanitlara gore degismektedir (Cakmak 2014).

Tablo 4.Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Ol¢egindeki Her Maddenin Puanlamasi

Puan
Kesinlikle katiliyorum 5
Katiliyorum 4
Orta diizeyde katiliyorum 3
Katilmiyorum 2
Kesinlikle katilmiyorum 1

Olgekten alinabilecek Minimum puan 15, maksimum puan 75° dir. Cakmak ve
Cimnar’in calismasinda 6lgegin Cronbach Alpha degeri 0,93 olarak bulunmustur.
Puanin yiiksek olmasi nargilenin sagliga etkileri ile algmin iyt oldugunu

gostermektedir.
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2. Ergenler Icin Kisa Heyecan Arayisi Olgegi

2003 yilinda Stephenson, Hoyle, Palmgreen ve Slater tarafindan gelistirilen
(Stephenson et al 2003) ve 2014 yilinda Celik, Turan ve Giingor’iin Tiirkce gegerlilik
ve glivenirliligi yaptigi, 4 maddeden olusan 4’1 Likert tipi 6lgek olup Cronbach
Alpha degeri 0,81 olarak bulunmustur (Celik ve ark. 2014).

Tablo 5. Ergenler icin Kisa Heyecan Arayisi Olgcegi’ nin Puanlamasi

Puan
Kesinlikle katilmiyorum 1
Katilmiyorum 2
Katiliyorum 3
Tamamen Katiliyorum 4

Olgekten alinabilecek minimum puan 4, maksimum puan 16’dir. Olgekten alinan
yiiksek puanlar risk alma diizeyinin yiiksek oldugunu gosterir. Ters kodlanan madde

bulunmamaktadir.

3.7.ARASTIRMANIN DEGiISKENLERIi

Bagimli Degisken; nargilenin sagliga etkileri 6l¢cek puan ortalamasi, ergenler icin
kisa heyecan arayist 6l¢ceginin puan ortalamasi

Bagimsiz Degisken; ergenlerin sosyodemografik ozellikleri (yas, cinsiyet, anne baba
egitimi, okudugu okul, sinif, haftalik har¢lik miktari, aile ile birlikte yasama durumu,

calisma durumu), 6grencilerin nargile ve sigara kullanma durumlari

3.8. VERILERIN TOPLANMASI

Uygulama 6ncesi okul miidiirliikleri ile goriisiilerek verilerin toplanacag: yer ve saat

belirlendi. Arastirma hakkinda Ogrencilere bilgi verildi, arastirmaya katilmaya
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gontllii olan Ogrenciler arasindan basit rastgele sayilar tablosu kullanilarak
siniflardan secilecek ogrenciler belirlendi. Veriler arastirmaci tarafindan Psikolojik
Danigman ve Rehberlik (PDR) 6gretmeni esliginde toplandi. Veri toplama islemi
tamamlandiktan sonra arastirmaya katilan Ogrencilere arastirmaci tarafindan
hazirlanan “‘Sigara ve Nargilenin Saghga Zararlarni Egitim Kitapcigi’”’ (Ek 7),

aragtirmaci ve PDR 6gretmeni tarafindan dagitildu.

3.9. VERILERIN ANALIiZi

Arastirmada elde edilen veriler bilgisayar ortamina aktarilarak SPSS (Statiscial
Package for Social Sciences for Windows ) 20 Istatistik programi aracilifiyla
degerlendirildi.

» Soru formundaki sosyodemografik verilerin ve Nargilenin Sagliga Etkileri
Algt Olgegi ve Ergenler Icin Kisa Heyecan Arayist Olgegi’nin
degerlendirilmesi i¢in ortalama, say1 ve yiizdelik,

» Gruplar arasindaki farkliliklar incelenirken puanlarin normal dagilima
uymamasi nedeniyle Mann-Whitney U ve Kruskal Wallis-H Testlerinden
yararlanildi.

» Birim sayilarinin 20 den fazla olmasi nedeniyle Mann-Whitney U Testi i¢in
standartlastirilmis z degerleri verildi.

» Kruskal Wallis-H Testinde anlamli farkliliklarin goriilmesi durumunda Post-
Hoc Coklu Karsilagtirma Testi ile aralarinda farklilik olan gruplar belirlendi.

> Olgekler arasindaki iliskiler incelenirken puanlarin normal dagilima
uymamasi nedeniyle Spearman’s Korelasyon Katsayisindan yararlanildi.

> Olgeklerin i¢ tutarlilik katsayisi olarak Crombah’s Alpha degerlerinden
yararlanildi.

» Sonuclar yorumlanirken anlamlilik diizeyi (p) olarak 0,05 kullanilmig olup;
p<0,05 olmast durumunda anlamli bir farkliligin/iliskinin oldugu, p>0,05

olmasi durumunda ise anlamli bir farkliligin/iliskinin olmadig belirtildi.
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4. BULGULAR

Arastirma sonunda ulasilan 858 katilimciya ait verilerin analizi yapildi.
4.1. ERGENLERIN ve AILELERIN TANITICI OZELLIiKLERI

Tablo 6. Ergenlerin Tamitica Ozellikleri

Tamtic1 Ozellikler n %

Yas Grubu

15 yas ve alt1 259 30,2
16 yas 254 29,6
17 yas 218 25,4
18 yas ve iizeri 127 14,8
Cinsiyet

Erkek 426 49,7
Kiz 432 50,3
Okul

Diiz Lise 84 9.8
Anadolu Lisesi 131 15,3
Fen Lisesi 92 10,7
Mesleki ve Teknik Lise 502 58,5
Sosyal Bilimler Lisesi 34 4,0
Giizel Sanatlar Lisesi 15 1,7
Simf

Lise 1 313 36,5
Lise 2 198 23,1
Lise 3 181 21,1
Lise 4 166 19,3
Toplam 858 100
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Tablo 6. Ergenlerin Tamtic1 Ozellikleri (Devam)

Tanitict Ozellikler n %

Kardes Sayisi

1-2 435 50,7
3-4 379 442
5-6 36 4,2
7 ve daha fazla 8 0,9
Aile ile Birlikte Yasama Durumu

Evet 817 95,2
Hayir 41 4,8
Aile Disinda Nerede yasiyor

Yurt 27 65,9
Ogrenci Evi 2 4,9
Akraba 12 29,3
Calisma Durumu

Evet 22 2,6
Hayir 836 97,4
Harchk Miktar

Yeterli 728 84,8
Az 82 9,6
Cok 48 5,6
Toplam 858 100

Tablo 6’da ergenlerin tanitici 6zellikleri yer almaktadir. Tablo 6 incelendiginde;
Ergenlerin % 30,2’sinin (n=259) 15 yas ve altinda oldugu, % 50,3’iiniin (n=432) kiz,
% 49,7 sinin (n=426) erkek ogrenci, % 58,5’inin (n=502) mesleki ve teknik lisede
ogrenim gordiigii belirlendi. Ogrencilerin % 50,7’sinin (n=435) 1-2 kardes oldugu,
% 95,2’sinin (n=817) ailesi ile birlikte yasadigini, aile disinda en ¢ok yasanan yer
olarak %65,9 (n=27) yurtta kaldigi, % 97,4’iiniin (n=836) calismadigi, % 84,8 inin
(n=728) haftalik har¢lik miktar1 yeterli buldugunu bildirdi.
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Tablo 7. Ergenlerin Aile Ozellikleri

Aileyi Tamitic1 Ozellikler n %
Anne Egitim Durumu
[lkdgretim 425 49,5
Ortadgretim 319 37,2
Universite 100 11,7
Diger 14 1,6
Baba Egitim Durumu
[kdgretim 270 31,5
Ortadgretim 387 45,1
Universite 196 22,9
Diger 5 0,5
Aile Gelir Durumu
Gelir Giderden Az 111 12,9
Gelir Gidere Denk 561 65,4
Gelir Giderden Fazla 186 21,7
Toplam 858 100

Anne ve baba egitim diizeylerine bakildiginda; annelerin % 49,5’inin (n=425)
ilkdgretim mezunu oldugu, babalarin % 45,1’inin (n=387) ortadgretim mezunu
oldugu belirlendi. Ergenlerin ifadelerine goére gelir durumuna bakildiginda;
ergenlerin % 65,4’sinin (n=561) gelir gidere denk seklinde ifade ettigi goriildi
(Tablo 7).
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Tablo 8. Ergenlerin Nargile ve Sigara Kullanma Durumu

Sigara ve Nargile Kullanim n %

Sigara igme Durumu

Icen 171 19,9
Igmeyen 687 80,1
Nargile icme Durumu

Icen 186 21,7
Igmeyen 672 78,3
Ailede Sigara icme Durumu

Icen 538 62,7
Igmeyen 320 37,3
Ailede Nargile igme Durumu

Icen 137 16,0
Igmeyen 721 84,0
Toplam 858 100

Ergenlerin sigara ve nargile igme durumlarina bakildiginda; sigara icenlerin sayis1 %
19,9 (n=171), nargile igenlerin sayist % 21,7 (n=186) oldugu saptandi. Ergenlerin
ailede sigara ve nargile icme durumlarina gore dagilimlari incelendiginde; ailede
sigara icenler % 62,7 (n=538), nargile i¢enler % 16 (n=137) olarak belirlendi (Tablo
8).
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Tablo 9. Sigara Kullanan Ergenlerin Tamitic1 Ozellikleri

Sigara Kullananlarin Tanitic

Ozellikleri n %

Yas Grubu

15 yas ve alt1 31 18,1
16 yas 50 29,2
17 yas 55 32,2
18 yas ve lizeri 35 20,5
Cinsiyet

Kiz 64 37,4
Erkek 107 62,6
Okul Tiirii

Diiz Lise 21 12,3
Anadolu Lisesi 25 14,6
Fen Lisesi 8 4,7
Mesleki ve Teknik Lise 108 63,2
Sosyal Bilimler Lisesi 7 4,1

Gizel Sanatlar Lisesi 2 1,1

Simif

Lise 1 55 32,2
Lise 2 38 22,2
Lise 3 32 18,7
Lise 4 46 26,9
Calisma Durumu

Evet 8 4,7

Hayir 163 95,3
Sigara I¢me Siiresi

1 yildan az 41 24,0
1-2 yil 56 32,7
3-4 yil 43 25,1
5 yil ve iizeri 16 9,4

Biraktim 15 8,8

Sigara i¢cme Miktan

1-9 tane 111 64,9
10-19 tane 36 21,1
20 tane ve tizeri 9 5,3

Biraktim 15 8,8

Toplam 171 100
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Tablo 9°da sigara kullanan ergenlerin tanitict 6zellikleri yer almaktadir. Tablo 9
incelendiginde; sigara kullanan ergenlerin % 32,2 (n=55) 17 yasinda oldugu, % 62,6
sinin (n=107) erkek, % 63,2’sinin (n=108) mesleki ve teknik lisede, % 32,2’sinin
(n=55) Lise 1. smifta, % 95,3’linlin (n=163) calismamakta, % 32,7’sinin (n=56)
sigarayl 1-2 yildir kullandig1 ve % 64,9’ unun (n=111) giinde 1-9 adet sigara ictigi

belirlendi.

Tablo 10. Nargile Kullanan Ergenlerin Tamtic1 Ozellikleri

Nargile Kullananlarin Tamtic1 Ozellikleri n %
Yas

15 yas ve alt1 38 20,4
16 yas 44 23,6
17 yas 62 33,3
18 yas ve iizeri 42 22,7
Cinsiyet

Erkek 115 61,8
Kiz 71 38,2
OKkul Tiirii

Diiz Lise 14 7,5
Anadolu Lisesi 25 13,4
Fen Lisesi 14 7,5
Mesleki ve Teknik Lise 120 64,5
Sosyal Bilimler Lisesi 10 5.4
Giizel Sanatlar Lisesi 3 1,7
Simif

Lise 1 61 32,8
Lise 2 32 17,2
Lise 3 45 242
Lise 4 48 25,8
Calisma Durumu

Evet 11 5,9
Hayir 175 94,1
Tercih Edilen Nargile Tiirii

Aromal1 185 99,5
Aromasiz 1 0,5
Toplam 186 100

24



Tablo 10. Nargile Kullanan Ergenlerin Tamtic1 Ozellikleri (Devam)

Nargile Kullananlarin Tamtic1 Ozellikleri n Y
Nargile icilen Yer

Ev 10 5,1
Kafe 161 81,3
Nargile Kafeler 27 13,6
Nargile i¢imi Siiresi

1 saatten az 85 45,7
1 saat dolay1 57 30,6
lsaatten fazla 44 23,7
Nargile icme Zamam

1 yildan az 71 38,2
1-2 yil 49 26,3
2-3 yil 27 14,5
3-4 yil 17 9,1
4 yildan ¢ok 22 11,8
Nargile icme Sikhg

Ayda 5’den az 131 70,4
Ayda 5-10 kez 12 6,5
Ayda 11 kez ve tizeri 4 2,2
Yilda 1-2 kez 39 21,0
Nargile Kullanmaya Baslatan Etken

Radyo, Tv, Bilgisayar vb Iletisim Araglar1 4 2,1
Arkadas Cevresi 134 70,9
Ailede Kullanan Birinin Olmasi 9 4,8
Yenilik Arayist 30 15,9
En Yakin 3 Arkadastan En Az Birinin Kullaniyor ] 49
Olmasi ’
Merak 2 1,05
Stres 2 1,05
Ailenizin Nargileyle Tlgili Tutumu

Bilmiyor 109 58,6
Karigmiyor 60 32,3
Destekliyor 5 2,7
Desteklemiyor 6 3.2
Kiziyor 5 2,7
Siddet Uyguluyor 1 0.5
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Tablo 10°da nargile kullanan ergenlerin tanitict 6zellikleri yer almaktadir. Tablo 10
incelendiginde; nargile kullanan ergenlerin % 47,9’unun (n=69) 17 yasinda oldugu,
% 61,8 ’inin (n=115) erkek, % 38,2’sinin (n=71) kiz 6grenci oldugu % 64,5’inin
(n=120) Mesleki ve Teknik Lisede, % 32,8 ’inin (n=61) lise 1. sinifta, % 94,1’inin
(n=175) ¢alismamakta, % 99,5’inin (n=185) aromal1 nargileyi tercih ettigi, % 81,3’
iniin (n=161) kafelerde, % 45,7 sinin (n=85) lsaatten az, % 38,2’sinin (n=71)
nargileye 1 yildan daha az zamandir kullandigi, % 70,4 linlin (n=131) ayda 5’den az
nargile ictigi bulundu. Ayrica ergenlerin % 70,9’unun (n=134) arkadas cevresi
nedeniyle nargile kullanmaya basladigi ve % 58,6’sinin  (n=109) ailesinin nargile

kullandigini bilmedigi belirlendi.

Tablo 11. Ergenlerin Nargile Hakkindaki Goriisleri

Ergenlerin Bilgileri n %

Nargilenin Saghga Zararn

Zararhdir 741 86,4
Zararsizdir 40 4,7
Bilgim yok 77 9,0
Nargile ve Sigaranin Saghga Zararn

Nargile zararsizdir 29 3.4
Nargile sigaradan daha az zararlidir 129 15,0
Esit derecede zararlidir 254 29,6
Nargile daha zararlidir 446 52,0
Nargilenin Bagimhihik Durumu

Bagimlilik yapar 372 43,4
Bagimlilik yapmaz 232 27,0
Bilgim yok 254 29,6
Nargilenin Hastalik Bulastirma Durumu

Hastalik bulastirir 514 59,9
Hastalik bulastirmaz 91 10,6
Bilgim yok 253 29,5
Toplam 858 100,0
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Ergenlerin nargile hakkinda goriislerine gore dagilimi Tablo 11°de goriilmektedir.
Buna gore; ergenlerin % 86,4’ii (n=741) nargilenin zararli oldugunu, % 52’si
(n=446) nargilenin sigaradan daha zararli oldugunu, % 43,4’ti (n=372) nargilenin

bagimlilik yaptigini, % 59,9’u (n=514) nargilenin hastalik bulastirdigin1 belirtti.

Tablo 12. Ergenlerin Nargilenin ve Sigaramin Saghga Etkileri ile Ilgili Bilgi

Alma Durumlar

Ergenlerin Nargilenin ve Sigaramin Saghga %

Etkileri ile Ilgili Bilgi Alma Durumlari

Nargile ve Sigaranin Zararlari

Ile ilgili Bilgi Alma Durumu

Evet 704 82,1
Hayir 154 17,9
Toplam 858 100
Bilgi Alma Durumu Kaynagi

Saglik Caligsan1 86 10,8
Okul 225 28,4
Radyo, Tv, Bilgisayar vb Iletisim Araglari 444 56,0
Aile 27 3.4
Konferans 5 0,6
Cevre (Arkadas, Komsu vs.) 6 0,8

Tablo 12 incelendiginde; ergenlerin % 82,1’inin (n=704) nargile ve sigaranin sagliga
zararlari ile ilgili bilgi aldig1 ve bu bilgiyi % 56 (n=444) radyo, televizyon, bilgisayar

gibi iletisim araglarindan yararlandigi goriildii.
4.2. KULLANILAN OLCEK PUANLARINA LiSKiN BULGULAR

Bu boliimde, ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Algis1t ve Ergenlerde Kisa
Heyecan Arayis1 Olgegi’nden aldiklar1 puanlarla ilgili bulgular ve agiklamalar1 yer

almaktadir.
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Tablo 13. Ergenlerin Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi’ ne Verdikleri Yanitlarin Dagilimi

Kesinlikle Orta Kesinlikle ort
Diizeyde

Madde Katilyorum  Katiliyorum Katiliyorum  Katmiyorum oo ehvorum Diizey
No  Maddelerin Acik Sekilde Yazihisi n %o n %o n %o n %o n % X
1. Nargile igmek akcigerleri olumsuz etkiler 584 68,1 197 23 48 5,6 13 1,5 16 1,9 4,53 5
2. Nargile c.l_urflam sudan gecerken kansere neden olan zararlt 365 425 2339 27.9 135 157 69 3 50 58 3.93 4
maddeler siiziilmez
3. Nargile igenlerde deri hastalig1 (egzema) goriilebilir 283 33 245 28,6 221 258 70 8,2 39 4,5 3,77
4. Nargile i¢ilmesi kalp damar hastalig: riskini arttirir 499 58,2 248 28,9 71 83 25 29 15 1,7 4,38
5. Kendisi nargile 1Qm§yel.11€'r1'n ortamdaki nargile dumanina maruz 434 506 237 27.6 113 132 42 49 3 37 416 5
kalmasi solunum yolu ile ilgili hastaliklara neden olur
géi\il;liiri%ﬂe icenlerde agiz enfeksiyonlart (aft, uguk, pamukcuk gibi) 442 515 224 26.1 124 145 38 44 30 3.5 417 5
7. Meyveli/aroma tiitiinli nargilelerde bagimlilik yapar 365 42,5 181 21,1 149 174 98 11,4 65 7,6 3,79 4
8. Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler 575 67 172 20 51 59 30 3,5 30 3,5 443 5
9. Nargilede nikotin vardir 431 50,2 228 26,6 142 16,6 33 3.8 24 2,8 4,17 5
10. Nargile bagimlilik yapar 390 455 172 20 125 14,6 94 11 77 9 3,82 4
11. Agizligin ortak kullanimu ile nezle, grip gibi hastaliklar bulasabilir 485 56,5 227 26,5 100 11,7 25 2,9 21 24 431 5
12. Meyveli/aroma tiitiinii, sade tiitline gore daha saglikli degildir 358 41,7 208 242 190 22,1 70 8,2 32 3,7 3,92 4
13. Agl;l}gln ortak kullanimi ile Hepatit B, Hepatit C ve AIDS 423 493 211 2.6 131 153 46 5.4 47 5.5 4,06 4
bulasabilir
14. Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha masum degildir 467 54,4 220 25,6 89 10,4 50 5,8 32 3,7 421 5
15. Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz 526 61,3 155 18,1 85 9,9 45 5,2 47 5,5 4,24 5
Genel Durum: Nargilenin Saglhga Etkileri Alg1 Olgegi: Ortalama 61,97, Standart Sapma 11,12, Min 15, Max 75, Scala a: 0,92 4,12 5
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Tablo 14. Ogrencilerin Ergenler Icin Kisa Heyecan Olcegi’ ne Verdikleri Yanitlarinin Dagilimi

Kesinlikle Katilmiyorum Katiliyorum Tamamen Ort Diizey
Katilmyorum Katihyorum
X
Madde No Maddelerin Acik Yazihis1 n % n % n % n %
1. Tehlikeli yerleri kesfetmeyi severim 192 22,4 179 20,9 195 22,7 292 34 2,68 3
2. Korkutucu seyler yapmay1 severim 176 20,5 222 25,9 205 23,9 255 9,7 2,62 3
3. Kurallan ¢ignemek zorunda kalsam bile, 204 238 230 268 203 237 221 258 251
yeni ve heyecan verici deneyimleri severim 3
4. Ne yapacaglibelh o}mayan Ve macerayl seven 234 273 241 28.1 175 204 208 242 241
arkadaslari tercih ederim 3
Genel Durum: Ergenler Icin Kisa Heyecan Olgegi: Ortalama 10,24, Standart Sapma. 3,92, Min 4, Max 16, Scala < :0,89 2,55 3
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Arastirmaya katilan ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklart
toplam puan ortalamas: (61,97£11,12, min=15, max=75) olarak belirlendi.
Ergenlerin Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgek’i maddelerine verdikleri yanitlarin
toplam puanlar1 {izerinden almman ortalama puanin ortalamasimmin 4,12 oldugu,
“kesinlikle katiliyorum” diizeyine karsilik geldigi Tablo 13°de goriilmektedir.
Ergenlerin “Nargile igmek akcigerleri olumsuz etkiler (madde 1), “Nargile i¢ilmesi
kalp damar hastaligr riskini arttirr (Madde 4)”, “Kendisi nargile i¢meyenlerin
ortamdaki nargile dumanina maruz kalmasi solunum yolu ile ilgili hastaliklara neden
olur (Madde 5)”, “Nargile igenlerde agiz enfeksiyonlar1 (aft, uguk, pamukguk gibi)
goriliir (Madde 6)”, “Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler (madde 8)”,
“Nargilede nikotin vardir (Madde 9)”, “Agizligin ortak kullanim1 ile nezle, grip gibi
hastaliklar bulasabilir (madde 11)”, “Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha
masum degildir (Madde 14)”, “Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz
(madde 15)” 6zelliklerini “kesinlikle katiliyorum” diizeyinde gosterdikleri belirlendi.
Diger maddeler ise “katiliyorum” diizeyinde bulundu (Tablo 13).

Aragtirmaya katilan ergenlerin Kisa Heyecan Arayisi Olgegi’ nden aldiklari toplam
puan ortalamasi1 (10,24+3,92, min=4, max=16) olarak belirlendi. Ergenlerin Kisa
Heyecan Arayis1 Olgegi maddelerine verdikleri yanitlarn toplam puanlar {izerinden
alinan ortalama puanin ortalamasinin 2,55 oldugu, “katiliyorum” diizeyine karsilik
geldigi Tablo 14’de goriilmektedir.

Ergenlerin Kisa Heyecan Arayisi Olcegi’ ndeki tiim maddelere “katiliyorum”

diizeyinde yanit verdikleri goriildii (Tablo 14).

4.3. ERGENLERIN TANITICI OZELLIKLERI iLE KULLANILAN OLCEK
PUAN ORTALAMALARININ KARSILASTIRILMASI

Bu boliimde, ergenlerin sosyodemografik ozellikleri ile Nargilenin Sagliga Etkileri
Algist ve Ergenlerde Kisa Heyecan Arayis1 Olgegi ile ilgili karsilastirma bulgulari ve

aciklamalar1 yer almaktadir.
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Tablo 15. Nargilenin Sagihga Etkileri Alg1 Olgegi ile Kisa Heyecan Arayisi
Olcegi i¢ Giivenirlik Testi Sonuclar

o Cronbach's  Madde

Olgek Ads Alpha Sayisi
Nargilenin Sagihga Etkileri Alg1 Olcegi 0,92 15
Ergenler icin Kisa Heyecan Arayisi Olcegi 0,89 4

Olgeklerin i¢ giivenirlik katsayilar1 incelendiginde; alpha katsayilarinm 0,7’ nin
tizerinde olmasindan dolay: yeterli gliven diizeyine sahip olduklar1 goriildii. (Tablo

15).
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Tablo 16. Ergenlerin Bazi Tamiticx Ozellikleri ile Nargilenin Saghga Etkileri
Alg1 (")lg:egi Puan Ortalamalarinin Karsilastirilmasi
o Kruskal Wallis-H E‘;‘r‘;ﬁ
Tanitic1 Ozellikler Mean £ SS
Sira Ort. H P ast;rm
15 ve Alt1 (1) 6341 + 1041 461,96
16 62,13 + 10,81 430,63
Yas 17 61,11 + 10,99 407,63 8,156 0,043 14
18 ve Uzeri (4) 60,16 + 12,97 398,58
Toplam 61,97 + 11,12
Lise 1 6227 + 10,89 436,45
Lise 2 62,88 =+ 10,4 44529
Sumf Lise 3 6133 + 10,58 408,95 2,549 0,467 -
Lise 4 60,99 + 12,83 419,97
Toplam 61,97 + 11,12
Diiz Lise (1) 6233 + 11,16 438,67 5-1
Anadolu Lisesi (2) 63,29 + 11,28 466,77 5-2
Fen Lisesi (3) 63,1 + 1061 4571 5-3
Okul Tiirii l%iei:l?Enge @ 619 + 107 42347 16924 0,002 54
Sﬂ’lii:: ?Si)“m'er 5388+ 1484 280,24
Toplam 61,97 + 11,12
Yeterli 6228 + 1091 435,72
Az 5921  + 13,55 385,02
Il\{’l?l?t;:llrkl Fazla 6185 + 92 411,17 250183 )
Toplam 61,97 + 11,12
Anne Egitim  Ilkégretimve Aln 62,77 + 10,86 448
Ortadégretim 6128 + 10,96 410,93
g;‘:ﬁe”“e ve 60,62 = 12,54 407,55 204 008
Toplam 61,97 + 11,12
Baba Egitim Ilkégretimve Al 6292 + 10,51 446,98 -
Ortadégretim 61,53 + 11,36 421,6
g:‘ge““e ve 6147 = 1146 420,58 2023 0.364
Toplam 61,97 + 11,12
Gelir, Giderden 608 + 1196 407,46
Ayhk Gelir Gidere 6263 < 1051 44143
Gelir Denk 3,769 0,152 -
Diizeyi Gelir Giderden 60,67 + 1224 406,68
Fazla ’ ’ ’
Toplam 61,97 + 11,12
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Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 dl¢cegi puanlari bakimindan yas gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p<0,05). 15 yas ve altindaki
ergenlerin nargilenin saghga etkileri alg1 6l¢egi puanlar1 18 yas ve lizerindekilerden

anlaml1 derecede daha yiiksek oldugu belirlendi (Tablo 16).

Ergenlerin nargilenin saghga etkileri algi dlgegi puanlart bakimindan okul tiirleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Sosyal bilimler
lisesinde okuyan Ogrencilerin nargilenin sagliga etkileri algi Olcegi puanlari

digerlerinden anlamli derecede daha diisiik olarak bulundu (Tablo 16).

Tablo 17. Ergenlerin Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi Puan Ortalamalar

ile Bazi Tamitic1 Ozelliklerinin Karsilastiriimasi

Mann-Whitney U
Tamitic1 Ozellikler Mean = SS Sira
y/
Ort. P

Kiz 63,46 + 10,18 460,45
Cinsiyet Erkek 60,45 + 11,82 398,11 3,691 0,001

Toplam 61,97 + 11,12

Evet 52,77 + 15,33 269,75
Calhisma Durumu Hayir 62,21 + 10,9 433,7 -3,069 0,002

Toplam 61,97 + 11,12
Aile ile Birlikt Evet 62,19 + 10,97 434,05
tie rie Birlikte Hayr 57,54 + 13,19 338,82 -2,406 0,016
Yasama

Toplam 61,97 + 11,12
Si i Evet 55,22 + 11,55 277,14
lgara ieme Hayr 63,64 + 10,36 46742  -9,001 0,001
Durumu

Toplam 61,97 + 11,12
Narsile i Evet 53,33 + 12,2 247,22
argiie feme Hayr 64,36 + 9,52 479,95  -11,356 0,001
Durumu

Toplam 61,97 + 11,12
Ailede Si i Evet 61,26 + 11,42 413,8
riede Sigara feme Hayr 63,15 + 10,52 455,9 2,411 0,016
Durumu

Toplam 61,97 + 11,12

Evet 56,09 + 12,8 307,54
Allede Nargile Hayr 63,08 + 10,42 452,67  -6,296 0,001
I¢cme Durumu

Toplam 61,97 + 11,12
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Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlari bakimindan cinsiyetleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Kiz 6grencilerin
nargilenin sagliga etkileri alg1 6lgegi puanlart erkeklerden anlamli derecede daha

yiiksekti (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi Olgegi puanlart bakimindan ¢aligsma
durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihlk vardi (p<0,05).
(Calismayan ergenlerin nargilenin saglhiga etkileri alg1 6l¢egi puanlart calisanlardan

anlaml1 derecede daha yiiksekti (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin saghga etkileri algi 6l¢egi puanlar1 bakimindan aile ile birlikte
yasama durumlan arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Ailesi ile birlikte yasayan ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 dlgegi puanlari

digerlerinden anlaml1 derecede daha yiiksekti (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢e8i puanlari bakimindan sigara igme
durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Sigara icen
ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi olgegi puanlart digerlerinden anlamli

derecede daha diistiktii (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi dl¢egi puanlart bakimindan nargile igme
durumlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Nargile
icen katilimcilarin nargilenin saghga etkileri algi 6lgegi puanlar1 digerlerinden

anlamli derecede daha diisiiktii (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin saghga etkileri algi 6lgegi puanlar1 bakimindan ailede sigara
icilme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Ailesinde sigara i¢ilen katilimcilarin nargilenin saghiga etkileri alg1 dl¢egi puanlari

digerlerinden anlaml1 derecede daha diisiiktii (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin saghiga etkileri algi 6l¢cegi puanlari bakimindan ailede nargile
icilme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Ailesinde nargile icilen ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlari

digerlerinden anlamli derecede daha diisiiktii (Tablo 17).
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Tablo 18. Ergenlerin Kisa Heyecan Arayisi Olcegi Puan Ortalamalar ile Bazi

Tamtic1 Ozelliklerinin Karsilastiriimasi

A Kruskal Wallis-H Coklu
Tanitic1 Ozellikler Mean + SS Karsila
Sira Ort. H P stirma
15 ve Alt1 9,92 + 3,83 408,11
16 10,29 + 3,94 434,15
Yas 17 10,3 + 3,86 433,79 3,63 0,304 -
18 ve Uzeri 10,7 £ 4,17 456,48
Toplam 10,24 + 3,92
Lise 1 10,02 + 3,87 414,64
Lise 2 10,34 + 4,03 437,31
Simif Lise 3 10,41 + 3,81 439,91 1,809 0,613 -
Lise 4 10,36 + 4,03 436,86
Toplam 10,24 + 3,92
Diiz Lise 10,95 + 3,85 475,46
Anadolu Lisesi 10,55 + 3,74 448,14
Fen Lisesi 10,42 + 4,1 445,07
OKkul Tiiri Meslekl ve Teknik 9.97 n 3.97 411,57 7,914 0,095 -
Lise
S(.)syzfl Bilimler 1 L 329 474,63
Lisesi
Toplam 10,24 + 3,92
Yeterli 10,07 + 3,94 418,27
Az 11,48 + 3,78 507,66 i
Har¢hk Miktar 10827 0,004 Yoo
Fazla 1081 = 3,55 466,25 -Az
Toplam 10,24 + 3,92
gl)(ogretlm ve Alti 9.86 L 304 405,19
Ortadgretim 10,66 + 3,84 455,64
Anne Egitim Universite ve Ustii 8,759 0,013 1-3
std 1058 + 4 452,83
3)
Toplam 10,24 + 3,92
gl)(ogretlm ve Alti 9.73 L 395 397.47
Ortadgretim 10,34 + 3,93 4354
Baba Egitim Uni it Usti 8,444 0,015 1-3
(3‘)“Ve“‘ eve st 10,78  + 3481 462,8
Toplam 10,24 + 3,92
Gelir, Giderden Az 10,33 + 4,02 434,93
ir Gi 10,03 + 3,94 4
Aylik Gelir Gelfr Gfdere Denk s R 16,6 us7 006 _
Diizeyi Gelir Giderden 1082+ 378 46517 ’
Fazla
Toplam 10,24 + 3,92
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Ergenlerin kisa heyecan arayisi oOlcegi puanlart bakimindan har¢lik miktarlar:

b

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Harcliklarin “az’

olarak degerlendiren Ogrencilerin kisa heyecan arayist Olgegi puanlari “yeterli

olarak degerlendirenlerden anlamli derecede daha yiiksekti (Tablo 18).

Ergenlerin kisa heyecan arayisi Olgegi puanlari bakimindan annelerinin egitim
durumlarn arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Anneleri
ilkdgretim ve alt1 egitime sahip olan ergenlerin kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlari,
anneleri tiniversite ve iizeri egitimli olanlardan anlamli derecede daha diistiktii (Tablo

18).

Ergenlerin kisa heyecan arayisi Olgegi puanlari bakimindan babalarinin egitim
durumlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Babalari
ilkogretim ve alt1 egitime sahip olan ergenlerin kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlari
babalar1 iiniversite ve iizeri egitimli olanlardan anlamli derecede daha diisiiktii (Tablo

18).
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Tablo 19. Ergenlerin Bazi Tamtic1 Ozellikleri Ile Kisa Heyecan Arayis1 Olcegi

Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi

.. Mann-Whitney U
Tamtic1 Ozellikler Mean £ SS
Sira Ort. z p
Kiz 10,02 + 4,01 415,53
Cinsiyet Erkek 10,47 + 383 443,67 1 6_72 0,094
Toplam 1024  + 392 ’
Evet 10,41 + 431 432,84
Calisma Durumu Hayir 10,24 £ 3,92 42941 (;6 4 0949
Toplam 10,24 + 3,92 ’
Aile ile Birlikt Evet 10,21 + 3,94 427,68
ile ile Birlikte -
+
Yasama Hayir 10,88 3,68 465,85 0.968 0,333
Toplam 10,24 + 392
Si i Evet 12,08 + 393 546,34
igara Icme -
Durumu Hayir 9,79 + 3,79 400,42 6.926 0,001
Toplam 10,24 + 392
Nareile 1 Evet 11,55 + 393 513,08
argile Icme -
Duramu Hayir 9,88 + 3,85 406,37 5.226 0,001
Toplam 10,24 + 392
Ailede Si Evet 10,33 + 39 434,98
Ailede Sigara N -
icme Durumu Hayir 10,1 3,87 420,29 0.844 0,399
Toplam 10,24 + 3,92
A Evet 11,29 + 3,9 495,84
ilede Nargile -
. 10,04 + 41
icme Durumu Hayir , 3,89 6,89 3437 0,001
Toplam 10,24 + 3,92

Ergenlerin kisa heyecan arayisi dlgegi puanlart bakimindan sigara igme durumlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Sigara igen ergenlerin
kisa heyecan 6l¢egi puanlart digerlerinden anlamli derecede daha yiiksekti (Tablo

19).

Ergenlerin kisa heyecan arayisi 0l¢egi puanlar1 bakimindan nargile igme durumlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklihik vardi (p<0,05). Nargile icen

ergenlerin kisa heyecan 6l¢egi puanlar1 digerlerinden anlamli derecede daha yiiksekti

(Tablo 19).
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Ergenlerin kisa heyecan arayisi 6l¢cegi puanlart bakimindan ailede nargile icilme
durumlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Ailesinde

nargile icilen ergenlerin kisa heyecan 6lgegi puanlari digerlerinden anlamli derecede

daha yiiksekti (Tablo 19).

44NARGILENIN SAGLIGA ETKILERi ALGI OLCEGi IiLE
ERGENLERDE KISA HEYECAN ARAYISI OLCEGI ARASINDAKI
ILISKININ INCELENMESINE iLiSKiN BULGULAR

Bu boliimde, ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Algis1 ile Ergenlerde Kisa
Heyecan Arayis1 Olgegi arasindaki iliskinin incelenmesine iliskin bulgular ve

aciklamalar1 yer almaktadir.

Tablo 20. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi ile Kisa Heyecan Arayisi

Olcegi Arasindaki iliskinin Incelenmesi

Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi
r p N

Ergenlerde Kisa

Heyecan Arayisi Olgegi -0,204 0,001 858

Nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlar ile kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulundu (p<0,05). Bu iliski ¢cok gii¢lii
olmamakla birlikte negatif yonde bir iliskidir (r = -0,204). Ergenlerin nargilenin
sagliga etkileri alg1 6lcegi puanlar arttikca kisa heyecan arayisi olgegi puanlarinin

azaldig belirlendi (Tablo 20).
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5. TARTISMA

Bu calisma ergenlerin olumsuz risk alma davraniglarinin ve nargilenin sagliga
etkileri ile ilgili algilarinin belirlenmesi, aralarindaki iliskinin incelenmesi amaci ile

gerceklestirildi.

5.1. ERGENLERIN TANITICI OZELLIKLERINE iLiSKiN BULGULARIN
TARTISILMASI

Ergenlerin tanitic1 6zellikleri incelendiginde; arastirmaya katilan 858 ergenin cinsiyet
olarak kiz ogrencilerin ¢ogunlukta oldugu (% 50,3), 6grenim gordiigi siniflarin
dagilimi agisindan birbirine benzer ve orta adolesan donemde yogunlastig , aile gelir
durumu agisindan degerlendirildiginde gelirin gidere denk oldugu, annelerin
ilk6gretim mezunu , babalarinin orta 6gretim mezunu oldugu gorildii.

Arastirmaya katilan ergenlerin % 21,7’ sinin nargile kullandig1, % 19,9’ unun sigara
ictigi belirlendi (Tablo 8). Cakmak (2014) lise 6grencileri ile yaptigi caligmasinda
nargile igme oran1 % 19,2, sigara igenlerin oranini % 19,6 olarak bildirmistir. Lise
Ogrencilerinde yapilan bir ¢alismada nargile igme orant % 19 olarak bildirilmistir
(Akter 2011). 2010-2012 yillar1 arasinda 5540 lise 6grencisi ile ABD’de yapilan
Gelecegi Izlemek (Monitoring the Future) calismada nargile icme oran1 %18
(Palamar et al 2014), Kanada’da 2012’de yapilan Ulusal Genglik Tiitlin
Arastirmasi’nda 9-12 yas grubunda 31396 katilimcinin % 10’unun nargile kullandig
(Maziak et al 2015), ABD’de 2012°de 24658 ortaokul ve lise dgrencisiyle yapilan
Ulusal Genglik Tiitiin Arastirmasi’nda % 14,7’sinin bir tiitiin {irlinii kullandig1 (Lee
et al 2015), Birlesik Arap Emirlikleri’'nde 560 ortaokul ogrencisi ile yapilan
calismada % 21’inin sadece nargile kullandigi, % 30’unun sigara ve nargile
kullandig1, % 30’unun her giin nargile ictigi bulunmustur (Shemmari, Shaikh,
Sreedharan 2015), Malezya’ da yapilan bir ¢aligmada, 18 yas tizerinde, 239 katilimc1
ile gergeklestirilen ¢alismada % 57,4’linlin herhangi bir tiitiin {riini kullandig1, %

50,7 sinin yalnizca sigara ictigi, % 5,9° unun sadece nargile kullandigi, % 42’ sinin
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hem sigara, hem nargile ictigi bildirilmistir (Al Naggar et al 2014). Calismada elde

edilen sonugclar literatiir ile benzerlik gostermektedir.

Arastirmaya katilan ergenlerin nargile i¢me durumlarinin yasa gore dagilimi
incelendiginde, en fazla 17 yasinda i¢ildigi goriildii (Tablo 10). Bir calismada nargile
icme durumlarinin yas gruplarma gore dagilimimin en fazla 15-18 yas grubunda
yiiksek oldugu bildirilmistir (Cakmak 2014). Hindistan’da 14-18 yaslar1 arasinda
3000 6grenci ile yapilan ¢alismada nargile kullananlarin en fazla 18 yasinda oldugu
ardindan 15 ve 16 yas grubuna geldigi tespit edilmistir (Muttappallymyalil,
Divakaran, Thomas, Sreedharan, Haran, Thanzeel 2012). Hindistan’da 280 nargile
kullanan geng ile yapilan ¢alismada nargile kullanma yasiin 17,3 oldugu (Kakodkar,
Bansal 2013), 2005°de Arizona’da yapilan Genglik Tiitlin Arastirmasi’na gore ise 12
yasinda nargile kullanmaya baslayanlarin oraninin % 7,3 oldugu bildirilmistir (

Primack, Walsh, Bryce, Eissenberg 2009).

Arastirmada nargile i¢enlerin % 61,8’inin (n=115) erkek, % 38,2’sinin (n=71) kiz
ogrenci oldugu belirlendi (Tablo 10). Cakmak’in (2014) calismasinda nargile
icenlerin % 62,1’inin erkek, % 37,9’unun kiz O6grenci oldugu bildirilmistir.
Universite dgrencileri ile yapilmis bir calismada da erkek 6grencilerin % 41,6’smin,
kiz 6grencilerin % 20,2’sinin nargile kullandig1 bildirilmistir (Sezer ve Pigcak 2011).
Korkmaz ve arkadaglar1 (2013) yaptiklar1 calismada da nargile igme oranini erkek
ogrencilerde % 37,5 ve kiz oOgrencilerde % 17,2 olarak tespit etmislerdir.
Hindistan’da yapilan calismada yetiskinlerin %35’ inin bir tiitiin Girtinii kullandig1, %
48 erkek, % 20 kadin kullanict oldugu belirlenmistir (Bhagabaty et al 2015). 16953
tiniversite Ogrencisinin katilimiyla, 25 {niversite ve 24 iilkede gergeklestirilen
calismada % 13,3 {iniin tiitiin iirinii kullandig1, bunlarin % 22,4’{iniin erkek, % 6,6’

sinin kadin oldugu belirlenmistir (Peltzer, Pengpid 2014).

Arastirmada nargile kullanan ergenlerin nargile kullanim sikligina bakildiginda; %
70,41 ayda 5’den az, % 6,51 ayda 5-10 kez, % 2,2’si ayda 11 kez ve iizeri, %
21’inin yilda 1-2 kez olarak saptandi1 (Tablo 10). Ulkemizde yapilan bir calismada
ergenlerin nargile kullanim siklig1 % 55,5°1 ayda 5’den az, % 5,51 ayda 5-10 kez, %
4,9’u ayda 11 kez ve iizeri olarak saptanmistir (Cakmak 2014). Birlesik Arap
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Emirlikleri’nde 560 ortaokul 6grencisi ile yapilan calismada % 30’unun her giin

nargile kullandig1 bulunmustur (Shemmari et al2015).

Tablo (11) incelendiginde; ergenlerin % 86,4’1i (n=741) nargilenin zararli oldugunu,
% 52’si (n=446) nargilenin sigaradan daha zararli oldugunu, % 43,4’ (n=372)
nargilenin bagimhilik yaptigini, % 59,9’u  (n=514) nargilenin hastalik bulastirdig1
goriisiinde oldugunu belirtmistir. Malezya Universitesi’nde yapilan bir ¢alismada
ogrencilerin % 30’ unun nargile kullanicist oldugu, % 48,5 inin nargilenin sigaradan
daha az zararli oldugu, % 55’inin nargilenin bagimlilik yapmadig goriisiinde oldugu
vurgulanmistir (Al Naggar, Saghir 2011). Sakarya’da 1255 tniversite dgrencisiyle
yapilan bir ¢alismada genclerin % 6,3 liniin nargilenin zararsiz oldugunu diistindiigii,
% 12,1’inin nargilenin nikotin icermedigi, % 14’ iiniin aromal1 nargilenin aromasiz
nargileye gore daha saglikli oldugunu diistindiigi saptanmistir (Alvur et al 2014).
(Cakmak (2014)’ 1n ¢alismasinda adolesanlarin % 61,5’inin nargilenin zararli oldugu,
% 39,9’u nargile ve sigaranin esit derecede zararli oldugunu, % 38,81 nargilenin
bagimlilik yapmasi ile ilgili bilgisinin olmadigi, % 56,9’u nargilenin hastalik
bulastirma durumu hakkinda bilgisi olmadigini bildirilmistir. Yapilan bir ¢alismada
da ergenlerin % 47,8’1 nargilenin sigaraya gore daha zararsiz oldugu, % 59,2’si
nargiledeki suyun zararli maddeleri siizdiigii, % 65,9’u nargilenin bagimlilik
yapmadigini ifade ettikleri saptanmistir (Amin, Amr, Zaza, Kaliyadan 2011). Subasi
ve arkadaslarinin (2005) calismasinda; katilimcilardan % 27,1°inin (74 kisi)
nargilenin insan saglhig iizerindeki olumsuz etkilerini bilmedigi, % 18,3’ liniin

nargilenin sagliga zarar1 olmadigini diisiindiigii vurgulanmaistir.

52.NARGILENIN  SAGLIGA ETKIiLERi ALGI  OLCEGI’NIN
PUANLARINA ILISKiN BULGULARIN TARTISILMASI

Aragtirmaya katilan ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklart
toplam puan ortalamasi (61,97+£11,12, min=15, max=75), olarak belirlendi.
Ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Ol¢ek’i maddelerine verdikleri yanitlarin
toplam puanlar1 {lizerinden alinan ortalama puanin ortalamasinin 4,12 oldugu,

“kesinlikle katiltyorum™ diizeyine karsilik geldigi Tablo 13 de goriilmektedir. Bu
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sonuclar ergenlerin nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarinin iyi oldugu ancak
konu ile ilgili bilgilerinin arttirilmasina gereksinim oldugu goriildii.

Cakmak (2014) ¢aligmasinda ergenlerin Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nden
aldiklar1 toplam puan ortalamasinin 58,47+1,25 oldugu, Ogrencilerinin Olgek
maddelerinden aldiklar1 puanlar iizerinden alinan puanin ortalamasinin 3,89 oldugu,
bunun “katiliyorum” diizeyine karsilik geldigi bildirilmistir. Cakmak’in (2014) Tokat

ilinde yaptig1 bir ¢alismada da benzer sonuglar bulunmustur.

5.3. KISA HEYECAN OLCEGI’NIN PUANLARINA iLiSKiN BULGULARIN
TARTISILMASI

Aragtirmaya katilan ergenlerin Kisa Heyecan Arayis1 Olgegi’nden aldiklari toplam
puan ortalamasi1 (10,24+3,92, min=4, max=16) olarak belirlendi. Ergenlerin Kisa
Heyecan Arayis1 Olgegi maddelerine verdikleri yanitlarin toplam puanlar {izerinden
alinan ortalama puanin ortalamasinin 2,55 oldugu, “katiliyorum” diizeyine karsilik
geldigi Tablo 14’de goriilmektedir. Ergenlerin Kisa Heyecan Arayist Olcegi’ndeki
tiim maddelere “katiliyorum” diizeyinde yanit verdikleri goriildii (Tablo 14). Bu

sonuglar ergenlerin risk alma davranisinin yiiksege yakin oldugunu gostermektedir.

54. ERGENLERIN TANITICI OZELLIKLERi ILE NARGILENIN
SAGLIGA ETKIiLERI ALGI OLCEGI VE KISA HEYECAN ARAYISI
OLCEGIi PUAN ORTALAMALARININ KARSILASTIRILMASIYLA iLGILi
BULGULARIN TARTISILMASI

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢egi puanlari bakimindan yas gruplar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p<0,05). Calismaya katilan 15
yas ve altindaki ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6l¢egi puanlar1 18 yas ve
tizerindekilerden anlamli derecede daha yiiksek oldugu belirlendi (Tablo 16).

Ergenlerin nargilenin saghga etkileri algi dlcegi puanlari bakimidan okul tiirleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptandi (p<0,05). Sosyal bilimler

liselerinde okuyan O&grencilerin nargilenin sagliga etkileri algi Ol¢egi puanlari
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digerlerinden anlamli derecede daha diisiik bulundu (Tablo 16). Cakmak (2014)
calismasinda Saglik Meslek Lisesi’ndeki adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri
Alg1 Olgegi puan ortalamalarinin diger liselerin puan ortalamalarinda istatistiksel
olarak yiiksek oldugu saptandi.

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlari bakimindan cinsiyetleri
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Kiz 6grencilerin
nargilenin sagliga etkileri alg1 dlgegi puanlart erkeklerden anlamli derecede daha
yiiksekti (Tablo 17). Yapilan bir ¢alismada da kizlarin Nargilenin Sagliga Etkileri
Alg1 Olgegi puan ortalamalari, erkeklerin dlgek puan ortalamalarma gore daha
yiiksek bulunmustur (Cakmak 2014). Calismalarin c¢ogunda nargile i¢iminin
erkeklerde kizlardan daha fazla oldugu vurgulanmistir. Bu durum kizlarin nargilenin
sagliga olumsuz etkileri ile ilgili algilarinin yiiksek olmasina bagli olarak nargile
igme oranlarmin diisiik olmasiyla iliskilendirilebilir (Subasi ve ark 2005, Akter 2011,
Sezer ve Pigak 2011, Bhagabaty et al 2015, Peltzer, Pengpid 2014).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi Olgegi puanlart bakimindan ¢alisma
durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Calismayan ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢egi puanlar1 c¢alisanlardan

anlaml derecede daha yiiksekti (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin saghga etkileri alg1 6l¢egi puanlar1 bakimindan aile ile birlikte
yasama durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Ailesi ile birlikte yasayan ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 dlgegi puanlari

digerlerinden anlamli derecede daha yiiksekti (Tablo 17).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlart bakimindan sigara igme
durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Sigara icen
ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlar1 digerlerinden anlamh
derecede daha disiiktii (Tablo 17). Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6l¢egi
puanlar1 bakimindan nargile igme durumlari arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik vardi (p<0,05). Nargile icen katilimcilarin nargilenin sagliga etkileri algi
Olcegi puanlart digerlerinden anlamli derecede daha diisiiktiir (Tablo 17). Yapilan

calismada sigara igmeyenlerin nargilenin sagliga etkileri algi olgek puan
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ortalamalari, sigara icenlerin 6l¢ek puan ortalamalarina gore ve nargile igmeyenlerin
Olcek puan ortalamalari, nargile igenlerin Olcek puan ortalamalarina goére daha
yiksek bulunmustur (Cakmak 2014). Nargilenin sagliga zararlar ile ilgili dogru
bilgiye sahip olan 6grencilerin, nargile; sigara gibi davranislarda daha az bulundugu

seklinde yorumlanabilir.

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlar1 bakimindan ailede sigara
icilme durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05).
Ailesinde sigara igilen katilimcilarin nargilenin saghiga etkileri alg1 6l¢egi puanlari
digerlerinden anlamli derecede daha diistiktii (Tablo 17). Ergenlerin nargilenin
sagliga etkileri algi 6lgegi puanlart bakimindan ailede nargile i¢ilme durumlar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Ailesinde nargile
icilen ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢egi puanlar1 digerlerinden anlamli
derecede daha disiiktii (Tablo 17).Yapilan bir calismada ise ergenlerin Nargilenin
Sagliga Etkileri Algi1 Olgcegi’ nden aldiklar1 toplam puan ortalamalari ile ailede sigara
ve nargile igme durumu arasinda anlamli bir fark saptamadigi bildirilmistir (Cakmak
2014). Bir calismada O&grencilerin ailelerinin evde sigara igme davraniglari
incelenmis, tiitlin ve tiitin mamullerini kullanan 6grencilerden, evlerinde siirekli
sigara i¢ildigini belirten 6grenciler, evde sigara i¢ilmeyen veya seyrek icilenlere gore
daha fazla oldugu belirtilmektedir (Akter 2011). Sar1 (2006)’ da yaptig1 calismada
Ogrencilerin ailelerinde sigara igme orant % 87,9 olup ogrencilerin % 30,5 inin
devamli sigara igtigi ve % 26,8’inin sigara igmeyi denedigi saptanmustir. Ailede
sigara ve nargile icilen 6grencilerin nargile ile ilgili algilarinin diisiik oldugu ve bu
riskli davraniglar1 daha fazla sergileme egiliminde oldugu sdylenebilir.

Ergenlerin kisa heyecan arayist Olgegi puanlart bakimindan annelerinin egitim
durumlarn arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Anneleri
ilkogretim ve alt1 egitime sahip olan ergenlerin kisa heyecan arayis1 6lgegi puanlari,
anneleri liniversite ve tizeri egitimli olanlardan anlamli derecede daha diisiiktii (Tablo
18). Ergenlerin kisa heyecan arayis1 6lcegi puanlar1 bakimindan babalarinin egitim
durumlar arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Babalar1
ilkogretim ve alt1 egitime sahip olan ergenlerin kisa heyecan arayisi dlgegi puanlar

babalari iiniversite ve tizeri egitimli olanlardan anlamli derecede daha diistiktii (Tablo
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18). Yapilan bir calismada 6grencilerin annelerinin ve babalarinin egitim diizeyi ile
Ogrencilerin tiitiin ve tiitin mamullerini kullanma davraniglar1 arasinda bir iliski
saptanmamustir (Akter 2011). Diger bir calismada da, 6grencilerin sigaraya baslama
nedenleri ve devam etme siirecini etkileyen unsurlar degerlendirilmis ve lise tipi,
sinif, anne, anne baba ¢alisma durumu, gelir, gelir algisi, anne babanin sigara igme
durumlarinin fark olusturmadigr vurgulanmistir (Hassoy ve ark 2011). Egitim ve
sosyoekonomik diizey artisina bagli olarak degisen aile ortaminin; aile olanaklarinin,
anne-baba izin vericiliginin ve hosgoriisiinlin artmasinin ve anne-baba denetimindeki
azalmanin ergenlerdeki riskli davranislar1 artirabilecegi calismalarda bildirilmistir
(Aras ve ark 2007, Gilindogdu, Korkmaz, Karakus 2005, Eryilmaz Giilgez, Kisag
2014). Yilmaz (2000) tarafindan yapilan bir arastirmada, parcalanmis aileye sahip
olan, aile i¢i siddet yasayan ergenler, yasanmayan ergenlerden; ailelerinde stirekli
alkol kullanan birey bulunan lise ve iiniversite mezunu aileye sahip olan, ¢alisan
anneye sahip olan, ergenlerden daha yiiksek risk alma puanina sahip oldugu
goriilmiistiir. Balkaya ve Ceyhan’ i (2007) lise Ogrencilerinin su¢ davranis
diizeylerini baz1 kisisel ve ailesel nitelikler bakimindan inceleme amaciyla 1454 lise
Ogrencisi ile yaptiklar1 arastirmada annelerinin ve babalarinin 6grenim durumu
yiikseldikge lise Ogrencilerinin su¢ davranis diizeylerinin artma egiliminde oldugu
saptanmistir. Akduman, Akduman ve Cantiirk (2007) suga karisan 117 ergen ile
yiiriittiikleri caligmada ise anne ve babanin 6grenim diizeyi ylikseldikgce, ailedeki kisi
sayis1 azaldikca ergenlerin daha az suca karistiklarini tespit etmislerdir.

Ergenlerin kisa heyecan arayisi Olgegi puanlar1 sigara i¢gme durumlar1 arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik saptandi (p<0,05). Sigara igen ergenlerin kisa
heyecan dl¢egi puanlari digerlerinden anlamli derecede yiiksek bulundu (Tablo 19).
Ergenlerin kisa heyecan arayis1 6lgegi puanlart bakimindan nargile igme durumlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik goriildii (p<0,05). Nargile icen
ergenlerin kisa heyecan 6l¢egi puanlar1 digerlerinden anlamli derecede daha yiiksekti

(Tablo 19).

Ergenlerin kisa heyecan arayisi dlgegi puanlari ile ailede nargile icilme durumlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik vardi (p<0,05). Ailesinde nargile
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icilen ergenlerin kisa heyecan 6lgegi puanlari digerlerinden anlamli derecede daha
yiiksekti (Tablo 19).

Nargilenin sagliga etkileri algi 6lcegi puanlari ile kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulundu (p<0,05). Bu iliski ¢ok giicli
olmamakla birlikte negatif yonde bir iliskidir (r = -0,204). Ergenlerin nargilenin
sagliga etkileri alg1 6l¢egi puanlar arttikgca kisa heyecan arayis1 6lgegi puanlarinin
azaldig belirlendi (Tablo 20). Sigara icen ve nargile kullanan ergenlerin risk alma
davraniglarinin yiiksek oldugu ve nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarinin diigiik
oldugu saptandi. Ergenlerin nargilenin saghiga etkileri ile algilar1 artikca riskli

davraniglara egilimlerinin azaldigi tespit edildi.
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6. SONUC

Bu calismada elde edilen sonuclar asagida siralanmistir.

Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin toplam puan ortalamas1 61,97+11,12
olarak tespit edildi.

Ergenler Icin Kisa Heyecan Arayist Olgegi'nin toplam puan ortalamasi
10,24+3,92 saptandi.

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi 6l¢egi puanlari ile 6grencilerin
cinsiyetleri arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulundu kiz
ogrencilerin nargilenin sagliga etkileri algi 6lgegi puanlarinin erkeklerden
anlaml1 derecede daha yiiksek oldugu belirlendi (p<0,05).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi Olgegi puanlart ile calisma
durumlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi,
caligmayan ergenlerin nargilenin saghga etkileri algi Ol¢e§i puanlarinin
calisanlardan anlamli derecede daha yiiksek oldugu bulundu (p<0,05).
Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri alg1 dlgegi puanlari ile sigara icme ve
nargile kullanma durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik
saptand1, sigara igen, nargile kullanan ergenlerin nargilenin saghga etkileri
algt Olcegi puanlarimin digerlerinden anlamli derecede daha diisiikk oldugu
belirlendi (p<0,05).

Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri algi dlcegi puanlart ile ailede sigara
icilmesi ve nargile kullanma durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir
farklilik saptandi. Ailesinde sigara-nargile ic¢ilen Ogrencilerinin nargilenin
sagliga etkileri algi Olgegi puanlari digerlerinden anlamli derecede daha
diisiik oldugu bulundu (p<0,05).

Ergenlerin kisa heyecan arayist 6lcegi puanlari ile har¢lik miktarlar arasinda
istatistiksel olarak anlamli bir farklilik tespit edildi, har¢liklarini “az” olarak
degerlendiren Ogrencilerin kisa heyecan arayisi Olgegi puanlarinin “yeterli”
olarak degerlendirenlerden anlamli derecede daha yiiksek oldugu belirlendi

(p<0,05).
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e Ergenlerin kisa heyecan arayisi dlgegi puanlart ile ebeveynlerinin egitim
durumlart arasinda istatistiksel olarak anlamli bir farklilik bulundu,
ebeveynlerini ilkdgretim ve alt1 egitime sahip olan ergenlerin kisa heyecan
arayis1 Ol¢egi puanlari, Universite ve lzeri egitimli olanlardan anlaml
derecede daha diisiik oldugu belirlendi (p<0,05).

e Ergenlerin kisa heyecan arayisi 6l¢egi puanlari ile sigara icme ve nargile
kullanma durumlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu,
sigara icen, nargile kullanan ergenlerin kisa heyecan 06l¢egi puanlarinin
digerlerinden anlamli derecede daha yliksek oldugu belirlendi (p<0,05).

e Ergenlerin kisa heyecan arayist 6l¢egi puanlar ile ailede nargile igilme
durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark vardi, ailesinde nargile
icilen ergenlerin kisa heyecan Ol¢egi puanlarinin digerlerinden anlaml
derecede daha yiiksek oldugu bulundu (p<0,05).

e Nargilenin sagliga etkileri alg1 6lcegi puanlari ile kisa heyecan arayisi 6l¢egi
puanlar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulundu, bu iliski ¢ok

gliclii olmamakla birlikte negatif yonde bir iligkiydi (p<0,05).

Sonug olarak;

Sigara i¢cen ve nargile kullanan ergenlerin risk alma davraniglarinin yiiksek oldugu ve
nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarinin diisiik oldugu saptandi. Ergenlerin
nargilenin saghga etkileri ile algilar1 artik¢a riskli davraniglara egilimlerinin azaldigi

tespit edildi.
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7. OZET

Ergenlerin Risk Alma Davramslari ile Nargilenin Saghiga Etkilerine Yonelik
Algilarinin incelenmesi

GIRIS VE AMAC: Ergenler, cocukluktan eriskinlige gegis siirecinde riskli
davraniglar sergileyebilirler. Bu c¢alismanin amaci ergenlerin olumsuz risk alma
davraniglarinin ve nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarinin belirlenmesi,
aralarindaki iligkinin incelenmesidir.

GEREC VE YONTEM: Tanmmlayict ve analitik olarak planlanan arastirma,
Sakarya ilinde farkli sosyo-ekonomik diizeydeki on bir lisede 10 Mart/6 Nisan 2015
tarihleri arasinda yapildi. Calismanin 6rneklemini goniillii 900 lise 6grencisi
olusturdu Calismayla ilgili formlar1 eksik dolduran 42 0&grenciye ait veriler
cikarilarak 858 Ogrenciye ait veriler degerlendirmeye alindi. Arastirmada veriler
aragtirmacilar tarafindan hazirlanan soru formu, Cakmak ve Cinar tarafindan
gelistirilen “Nargilenin Saghiga Etkileri Alg1 Olgegi” ve 2003 yilinda Stephenson,
Hoyle, Palmgreen ve Slater tarafindan gelistirilen, Celik ve arkadaslar1 tarafindan
Tiirkge gegerlik ve giivenirligi yapilan “Ergenlerde Kisa Heyecan Arayis1 Olgegi” ile
toplandi.

Veriler bilgisayar ortaminda SPSS 20 programinda degerlendirildi. Sosyodemografik
verilerin ve Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi ve Ergenler I¢in Kisa Heyecan
Arayis1 Olgegi'nin degerlendirilmesi igin say1 ve yiizdelik, gruplar arasindaki
farkliliklar incelenirken puanlarin normal dagilim uymamasi nedeniyle Mann-
Whitney U ve Kruskal Wallis-H Testlerinden, olgekler arasindaki iliskiler
incelenirken puanlarin normal dagilimdan gelmemesi nedeniyle Spearman’s
Korelasyon Katsayisindan ve Olgeklerin giivenirlikleri arastirilirken Crombah’s

Alpha degerlerinden yararlanildi.

BULGULAR: Calismaya katilan 6grencilerin % 50.3” {iniin kiz, % 49.7’sinin erkek
oldugu ve % 95.2” sinin ailesi ile birlikte yasadig1 saptandi. Calismada kullanilan
nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢egi Cronbach’s Alpha katsayisi 0,92, ergenlerde
kisa heyecan arayisi Olg¢eginin Cronbach’s Alpha katsayist 0,89 bulundu.

Aragtirmaya katilan ergenlerin nargilenin saglhiga etkileri algi 6lgeginden aldiklari
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toplam puan ortalamasinin 61,97+11,12, ergenlerde kisa heyecan arayis1 6l¢eginin
toplam puan ortalamasinin 10,24+3,92 oldugu belirlendi. Sigara icen ve nargile
kullanan ergenlerin kisa heyecan 6l¢egi puanlarmin kullanmayanlara gére anlaml
derecede daha yiiksek oldugu bulundu ( sirast ile z= -6.926 p=0.001, z= -5,226
p=0.001). Nargile icen 6grencilerin nargilenin sagliga etkileri alg1 6l¢egi puanlarinin
igmeyenlerden anlamli derecede daha diisiik oldugu saptandi (z= -11.356 p=0.001)
Nargilenin sagliga etkileri algi 6l¢egi puanlari ile kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlari
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir iliski bulundu .Bu iliski ¢cok gii¢lii olmamakla
birlikte negatif yonde bir iligkidir (r = -0,204 p=0.001). Ergenlerin nargilenin sagliga
etkileri algi1 6l¢egi puanlart arttikga kisa heyecan arayisi 6lgegi puanlarinin azaldigi

belirlendi.

SONUC: Sigara i¢en ve nargile kullanan ergenlerin risk alma davranislarinin yliksek
oldugu ve nargilenin saghga etkileri ile ilgili algilarinin diisiik oldugu saptandi.
Ergenlerin nargilenin sagliga etkileri ile algilar1 artikca riskli davramiglara

egilimlerinin azaldig tespit edildi.

Anahtar Kelimeler: Ergen, Nargile Kullanimi, Sigara Kullanimi, Saglik Etkileri,

Risk Alma davranisi
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ABSRACT

A Study on Risk-Taking Behaviours of Adolescents and their Perception
towards Effects of Hookah use on Health

INTRODUCTION AND AIM: Adolescents may display risky behaviours in the
period of transition from childhood to adulthood. The aim of this study is to
determine the negative risk-taking behaviours of adolescents and their perceptions
towards the effects of hookah use on health, and to evaluate the correlation between

them.

METHOD AND MATERIAL: Being descriptive and analytical, the study was
conducted in eleven high schools at different socio-economical levels in Sakarya
between the dates of 10 March/ 6 April 2015. The sample of the study included 900
high school students volunteering for the study. The data of 42 students were
excluded due to incomplete forms and only the data of 858 students were taken into
consideration. The data were collected via a questionnaire developed by the
researchers themselves; a scale called “Perception Scale of Effects of Hookah use on
Health” developed by Cakmak and Cinar and a scale called “Brief Sensation Seeking
Scale of Adults” has been developed by Stephenson, Hoyle, Palmgreen, & Slater
(2003) and validity and reliability in Turkish were performed by Celik et al.

Data were evaluated using SPSS 20. Number and percentage were used for the
evaluation of socio-demographic data, Perception Scale of Effects of Hookah use on
Health and Brief Sensation Seeking Scale of Adults; Mann-Whitney U and Kruskal
Wallis H tests were used for the evaluation of difference between the groups
because the scores did not have a normal distribution; Spearman’s Correlation
Coefficient was used to evaluate the correlation between the scales and Crombach

Alpha values were used to search for the reliability of the scales.

FINDINGS: It was found out that 50,3 % of the participants were female, 49,7 %
were male and 95,2 % lived with their families. Cronbach Alpha coefficient for
Perception Scale of Effects of Hookah use on Health was 0,92 and for Brief
Sensation Seeking Scale of Adults it was 0,89. It was detected that total score
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averages for Brief Sensation Seeking Scale was 10,24+3,92 and it was 61,97+11,12
for Perception Scale of Effects of Hookah use on Health. The scores from Brief
Sensation Seeking Scale of Adults smoking and using hookah were significantly
higher than the ones who did not smoke or use hookah (z= -6,926 p=0,001, z= -5,226
p=0.001 respectively). For the students who used hookah, the scores from Perception
Scale of Effects of Hookah use on Health were significantly lower than the ones who
did not use hookah (z= -11,356 p=0,001). There was a statistically significant
correlation between Perception Scale of Effects of Hookah use on Health and Brief
Sensation Seeking Scale of Adults. Though not a strong one, this correlation is
negative (r = -0,204 p=0,001). The higher scores students got from Perception Scale
of Effects of Hookah use on Health, the lower scores they got from Brief Sensation

Seeking Scale of Adults.

CONCLUSION: It was determined that adults smoking and using hookah had
higher levels of risk-taking behaviours while they had lower perceptions towards
effects of hookah use on health. The tendency of adults to risky behaviours decreased
as their perception towards effects of hookah use on health increased.

Key Words: Adult, Cigarette Use, Hookah Use, Health Effects, Risk-Taking

Behaviour
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EK 3- Goniillii Olur Formu
Sayim Veli;

Saglik acisindan riskli davranislar genellikle ergenlik doneminde edinilir, sonuglari
da eriskin doneme yansimaktadir. Ergenlerde olumsuz risk alma davranislar
arasinda tiitlin ve tiitiin trlinlerini kullanma davranis1 siklikla goézlenebilen riskli
davraniglar arasinda yer almaktadir. Tiitiin rlinii olan sigara ve nargilenin son
yillarda 6zellikle gengler arasinda kullanimi giderek yayginlagmistir. Sigara ve
nargilenin saglik ilizerine olumsuz etkileri c¢esitli arastirmalarla tespit edilmistir.
Nargile kullanimi, nikotin bagimliligina gotiiren 6nemli bir gegis kapisidir. Ergenler
nargileyi tiitlin {iriinii oldugunun farkinda olmadan denemekte ve bir siire sonra
bagimli hale gelmektedir. Bu ¢alisma ergenlerin risk alma davraniglari ile nargilenin

sagliga etkilerine yonelik algilarinin incelenmesi amaciyla yapilacaktir.

Arastirmaya Sakarya Valiligi Il Milli Egitim Miidiirliigii’'nden gerekli izin alindiktan
sonra baslanacaktir. Arastirma Sakarya iline bagli 11 lisede gergeklestirilecek,
caligmada Ogrencilere ergenlerin olumsuz risk alma davranislari ve nargilenin sagliga
etkileri ile ilgili algilarin1 ve Ogrencilerin kisisel 6zelliklerini degerlendiren bilgi
formlar1  doldurtulacaktir. Ogrencilerin bilgi formlarin1  doldurmalarmi  okul

yonetiminin uygun gordiigii zamanda yapilacak ve 10-15 dakika siirecektir.

Calisma hakkinda ek bilgiler almak i¢in aragtirmaciya 05058433974 numarali
telefondan ulagabilirsiniz. Tamamen akademik amacgli olan bu arastirma igin

herhangi bir ticret talep edilmeyecek ve katilimciya da bir ticret 6denmeyecektir.

Bu calismaya velisi oldugunuz o6grencinin katilip katilmama konusunda higbir
zorunlulugu bulunmamaktadir. Ogrencinin ¢alismaya katilmasini istemezseniz ya da
caligmanin herhangi bir asamasinda caligmadan ayrilmasini talep ederseniz

aragtirmaciy1 haberdar ederek ¢alismadan ¢ekilebilirsiniz.

Bu calismaya katilimda kayitlar yasalara uygun olarak arastirmaci tarafindan
toplanacak ve giivenli bir sekilde saklanacaktir. Arastirma sonuglari kongrelerde
sunulabilir veya bilimsel dergilerde yayinlanabilir. Calisma sonrasinda kimlik

bilgileriniz hi¢bir sekilde agiklanmayacaktir.
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Katiliminiz ve desteginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz.
Bilgilendirmeyi yapacak arastirmacinin Ad1 Soyadi: Hamide ZENGIN
Adres: Sakarya Universitesi Saglik Yiiksek Okulu

Telefon:05058433974 Imza:
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Sevgili Ogrenciler;

Saglik agisindan riskli davranislar genellikle ergenlik doneminde edinilir, sonuglar
da eriskin doneme yansimaktadir. Ergenlerde olumsuz risk alma davranislar
arasinda tiitlin ve tiitlin drlnlerini kullanma davranis1 siklikla gdzlenebilen riskli
davraniglar arasinda yer almaktadir. Tiitlin iiriinii olan sigara ve nargilenin; son
yillarda ozellikle gengler arasinda kullanimi giderek yayginlagmistir. Sigara ve
nargilenin saglik {lizerine olumsuz etkileri cesitli arastirmalarla tespit edilmistir.
Nargile kullanimi, nikotin bagimliligina gotiiren 6nemli bir gecis kapisidir. Ergenler
nargileyi tiitiin iirinii oldugunun farkinda olmadan denemekte ve bir siire sonra
bagimli hale gelmektedir. Bu ¢alisma ergenlerin risk alma davranislari ile nargilenin

sagliga etkilerine yonelik algilarinin incelenmesi amaciyla yapilacaktir.

Calisma hakkinda ek bilgiler almak i¢in arastirmaciya 05058433974 numarali
telefondan ulasabilirsiniz. Tamamen akademik amacli olan bu arastirma ig¢in

herhangi bir ticret talep edilmeyecek ve katilimciya da bir licret 6denmeyecektir.

Bu c¢alismaya katilmaniz goniilli olmaniza baghdir. Calismaya katilmak
istemezseniz ya da c¢alismanin herhangi bir asamasinda ayrilma talebinde

bulunursaniz arastirmaciyr haberdar ederek calismadan ¢ekilebilirsiniz.

Bu calisma esnasinda kayitlar yasalara uygun olarak arastirmaci tarafindan
toplanacak ve giivenli bir sekilde saklanacaktir. Arastirma sonuglar1 kongrelerde
sunulabilir veya bilimsel dergilerde yayinlanabilir. Calisma sonrasinda kimlik

bilgileriniz hi¢bir sekilde a¢iklanmayacaktir.

Katiliminiz ve desteginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz.
Bilgilendirmeyi yapacak arastirmacinin Adi1 Soyadi: Hamide ZENGIN
Adres: Sakarya Universitesi Saglik Yiiksek Okulu

Telefon:05058433974 Imza:
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Calismaya Katilma Onay1

Yukarida arastirmadan once verilmesi gereken bilgileri okudum. Bu kosullar altinda
yukarida s6z konusu olan arastirmaya kendi rizamla hicbir baski ve zorlama

olmaksizin katilmay1 kabul ediyorum.

Tarih: Ogrencinin ~ Adi1  Soyad:

Imza:
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EK 4- Olcek izin Formlan

03/03/2015

SAKARYA UNIVERSITESI SAGLIK BiLIMLERI ENSTITUSU
MUDURLUGUNE

Hamide Zengin tarafindan gerceklestirilecek olan "Ergenlerin Risk Alma
Davranislart  Ile  Nargilenin ~ Saghga  Etkilerine  Yonelik — Algilarmin
Incelenmesi" baslikl1 tez calismasinda, tarafimdan Tiirkge' ye uyarlanmis Ergenler
icin Kisa Heyecan Arayisi 6l¢eginin kullanilmasina izin veriyorum.

OLCEK SAHIBININ;

Unvant: Yard. Dog. Dr.

Ad1 Soyadi: Eyiip Celik
Imza )//

Is Adresi: Sakarya Universitesi Egitim Fakiiltesi

e-posta: eyupcelik@sakarya.edu.tr
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12/03/2015

SAKARYA UNIVERSITESI SAGLIK BILIMLERI ENSTITUSU
MUDURLUGUNE

Hamide Zengin tarafindan gerceklestirilecek olan "Ergenlerin Risk Alma
Davranislart  Ile  Nargilenin ~ Saghga  Etkilerine  Yonelik  Algilarmin
Incelenmesi" baslikli tez c¢aligmasinda, tarafimdan Nargilenin Saghga Etkileri
Algi Olgegi’nin kullanilmasina izin veriyorum.

OLCEK SAHIBININ;

Unvani: Ebe

Ad1 Soyadi: Vahide CAKMAK

IMZA:

Is Adresi: Tokat Pazar Entegre Ilge Hastanesi

e-posta: vahidel818@gmail.com
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EK 5- Soru Formu

ERGENLERIN RiSK ALMA DAVRANISLARI ILE NARGILENIN
SAGLIGA ETKILERINE YONELIK ALGILARININ INCELENMESI

Degerli 6grenciler agagida sizi tanimaya yonelik sorular bulunmaktadir. Vereceginiz
cevaplar yalmizca bilimsel amaglh bir arastirmada kullanilacak olup herhangi bir
sekilde paylasilmayacaktir. Katiliminiz ve desteginiz i¢in tesekkiir ederim.

[-Okulunuzun adt: ...
2-Kaginci sinif:

a)Lisel

b)Lise2

c)Lise3

d)Lise4

3-Yasmiz:

a)l5 ve alti

b)16

c)17

d)18 ve iizeri

4-Cinsiyetiniz:

a) Kiz

b) Erkek

5-Viicut agirhigmiz: ............... kg
6-Boyunuz: .............. cm

7-Kag kardessiniz?

a)l-2 b)3-4 c)5-6 d)7-daha fazla
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8-Ailenizle birlikte mi yasiyorsunuz?

a)Evet

b)Hayir (Nerede veya kiminle yagadiginizi belirtiniz:...................... )
9-Calistyor musunuz?

a)Evet Evet ise yaptiginiz is veya meslek?.........cccoeovveeviiieniieeiiieenen.
b) Hayir

10-Annenizin egitim durumu nedir?

a) ilk 6gretim

b) Orta 6gretim

¢) Universite

11-Babanizin egitim durumu nedir?
a) ilk 6gretim
b) Orta 6gretim

¢) Universite

12-Ailenizin aylik gelirini nasil degerlendiriyorsunuz?
a)Gelir, giderden az

b)Gelir,gidere denk

¢)Gelir,giderden fazla

13-Size verilen har¢lik miktarini nasil degerlendiriyorsunuz?

a)Yeterli b)Az c)Fazla
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14-Okul basarinizi nasil buluyorsunuz?
a)Koti

b)Orta

o)lyi

d)Cok iyi

15-Ailede sigara icen var mi1?

a)Evet b)Hay1r

16-Ailede nargile igen var mi1?

a)Evet b)Hayir

17-Sigara i¢iyor musunuz?

a)Evet b)Hayir (Cevabiniz hayir ise 20. soruya geginiz)

18-Ne zamandir sigara i¢iyorsunuz?

a)l yildan az d)5 yil veya daha fazla
b)1-2 yil e)Biraktim
¢)3-4 yil DDiger ...

19-Giinde ne kadar sigara i¢iyorsunuz?

a)1-9 tane ¢)20 tane veya daha fazla

b)10-19 tane d)Diger:. ..o
20-Nargile i¢giyor musunuz?

a)Evet b)Hayir (Cevabiniz hayir ise 28. soruya geginiz)

21- Ne zamandir nargile i¢iyorsunuz?

a)l yildan az d)3-4 yil
b)1-2 yil e)4 yildan ¢ok
¢)2-3 yil
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22-Ne siklikla nargile icersiniz?

a)Ayda 5°den az c)Ayda 11 kez ve tizeri

b)Ayda 5-10 kez d)Diger:.....coooiiii
23-Nargileyi nerede igersiniz?

a)Ev c)Nargile Kafeler

b)Kafe A)Diger:. . o
24-Nargile i¢cimin ne kadar stirer?

a)l saatten az

b)1 saat dolay1

c)1 saatten fazla

25-Tercih ettiginiz nargile tiirii hangisidir?

a)Aromali

b)Aromasiz

26-Sizi nargile kullanmaya baslatan etmenler hangileridir?
a)Radyo, televizyon, bilgisayar vb. iletisim araglari
b)Arkadas ¢evresi

c)Ailede kullanan birinin olmast

d)Yenilik arayisi

e)En yakin {i¢ arkadasindan en az birinin kullaniyor olmasi

27-Ailenizin nargile kullanmaniz ile ilgili tutumu nedir?

a)Bilmiyor c¢)Destekliyor

b)Karismiyor d)Diger:. . o
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28-Nargilenin sagliga zarar1 konusundaki diisiinceniz nedir?
a)Zararhdir

b)Zararsizdir

c)Bilgim yok

29-Nargile ve sigaranin insan sagligina zararlar1 konusunda diisiinceniz nedir?
a)Nargile zararsizdir

b)Nargile sigaradan daha az zararlidir

c)Esit derecede zararlidir

d)Nargile daha zararlidir

30-Nargile ve bagimlilik konusunda diisiinceniz nedir?
a)Bagimlilik yapar

b) Bagimlilik yapmaz

c) Bilgim yok

31-Nargile ve bulasici hastalik konusunda diistinceniz nedir?
a)Hastalik bulastirir

b) Hastalik bulastirmaz

c) Bilgim yok

32- Nargile ve sigaranin zararlar1 hakkinda bilgi aldiniz m1?
a)Evet b)Hayir

33-Evet ise nargile ve sigaranin zararlar1 hakkinda nereden bilgi aldiniz?
a)Saglik calisani

b)Okul

c)Radyo, televizyon, bilgisayar vb. iletisim araclari
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EK 6. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi

Asagidaki ifadelerden her birini okuduktan sonra bu ifadenin sizi ne Olgiide
tanimladigini gosteren siituna ait olan kutucugun igine X isareti koyunuz. Bazi ifadeleri
yanitlamak zor gelirse, size en yakin gelen sikki isaretleyiniz. Tesekkiirler.

Kesinlikle
Katiliyorum

Katiliyorum

Orta
Diizeyde
Katiliyorum

Katilmiyorum

Kesinlikle
Katilmiyorum

—

Nargile icmek akcigerleri olumsuz etkiler

Nargile dumani sudan gecerken kansere neden olan zararli maddeler siiziilmez

Nargile i¢cenlerde deri hastalig1 (egzema) goriilebilir

Nargile i¢ilmesi kalp damar hastalig riskini arttirir

Kendisi nargile igmeyenlerin ortamdaki nargile dumanina maruz kalmasi
solunum yolu ile ilgili hastaliklara neden olur

Nargile icenlerde agiz enfeksiyonlari (aft, ucuk, pamukcuk gibi) goriiliir

Meyveli/aromalr tiitiinlii nargilelerde bagimlilik yapar

Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler

Nargilede nikotin vardir

Nargile bagimlilik yapar

|t
ZiS|le|e|w|a] v |[B|w|n

Agizligin ortak kullanimi ile nezle, grip gibi hastaliklar bulasabilir

—_
\S]

Meyveli/aroma tiitiinii, sade tiitiine gére daha saglikli degildir

—_
W

Agizligin ortak kullanimi ile Hepatit B, Hepatit C ve AIDS bulasabilir

—_
N

Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha masum degildir

—_—
W

Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz
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EK 7. Ergenler I¢in Kisa Heyecan Arayisi Olcegi

Asagida heyecan arayist ile ilgili verilen ifadeleri dikkatli
okuyunuz ve sizin i¢in en uygun segenegi isaretleyiniz.
Dogru veya yanlis cevap yoktur.

Kesinlikle
Katilmiyorum

Katilmiyorum

Katiliyorum

Tamamen
Katiliyorum

1 | Tehlikeli yerleri kesfetmeyi severim

2 | Korkutucu seyler yapmay1 severim

3 Kurallar1 ¢cignemek zorunda kalsam bile, yeni ve
heyecan verici deneyimleri severim

4 Ne yapacagi belli olmayan ve maceray1 seven

arkadaslari tercih ederim
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EK 8- Egitim Kitapcig:

SiIGARA ve NARGILENIN SAGLIGA ZARARLARI
EGITIM KITAPCIGI

Hazirlayan: Hamide ZENGIN
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ICINDEKILER

SIGARANIN ZARARLARI
NARGILENIN ZARARLARI

KAYNAKLAR
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SIGARANIN ZARARLARI

Diinyada ve iilkemizde en yaygin olarak kullanilan tiitlin {riinii sigaradir.

(havanikoru.org)

Tiitlin kullanim1 ve bagimlilig, 6ldiiriicti hastaliklara neden olan (Bhagabaty
et al 2015) ve beklenen yasam siiresini ortalama olarak 10 yil kisaltan en
Oonemli Onlenebilir 6liim nedenidir (Crawford et al 2012, Okagua et al 2015,
Patel 2012, Sezer, Pigak 2011, Maziak 2013).

Her yil yaklasik olarak tiitiin kullanimima bagli 5 milyon insan hayatini
kaybetmekte ve dniimiizdeki 20-30 y1l i¢inde bu sayinin 10 milyona ulasacagi
tahmin edilmektedir (Alzohairy 2012, All Naggar, Saghir 2011, Patel 2012.

Sigara i¢gmenin genglerdeki kisa donem etkileri arasinda nikotin bagimliligi
ve madde bagimlilig1 riskidir (Akter 2011).

Uzun donem etkileri arasinda ise akciger fonksiyonlarinda ve akciger gelisim
hizinda azalma sayilir (Centers for Disease Control and Prevention).

Sigara igen ergen-gengler psikolojik ya da duygusal sikayetlerinden dolay1
saglik personeline daha sik basvurmaktadirlar (Arday et al 1995).

Ulkemizde ve diinyada en dliimciil dort hastaligin (kalp damar hastalig, felg,
basta akciger kanseri olmak iizere kanser ve kronik obstriiktif akciger
hastaligl) en 6nemli nedeni sigara tliketimidir (Sezer 2010, Akter 2011,
Kulaksizoglu 2014, Siyez 2013).

Agiz, yutak, yemek borusu, mide, pankreas, bobrek, idrar torbasi , rahim agzi
kanserleri, 16semi (Sezer 2010, Kulaksizoglu 2014, Siyez 2013)

Zatiirre dahil akut ve kronik solunum yolu hastaliklari, cocuklar ve genglerde
astim benzeri belirtiler (Sezer 2010, Kulaksizoglu 2014, Akter 2011)
Kadinda dollenmede azalma, katarakt, kal¢a kirigi, menopoz sonrasi
kadinlarda kemik mineral yogunlugunda azalma, peptik iilser, dis eti hastalig1
(Sezer 2010)

Ameliyat sonrasi yara iyilesmesinde gecikme, ameliyat sonrasi solunum yolu
sorunlari, derinin erken yaslanmasi sigara kullaniminin veya dumanina maruz

kalmanin neden olabildigi kesin olarak anlasilmig hastalik ya da durumlardir

(Sezer 2010).
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Gebelikte icilen sigara, bebekte beyin ve viicut gelisimini bozmakta, ani
Oltim, diisik dogum agirligi, zamanindan 6nce dogum, plasentada (es)
sorunlar bebeklikte akciger fonksiyonlarinin diistikliigii gibi 6nemli sorunlara
neden olabilmektedir (Sezer 2010, Siyez 2013).

Ayrica hamilelerin sigara tiiketmesi kendiliginden diisiik, 6lii dogum, dis
gebelik, yarik damak-yarik dudak, dikkat eksikligi ve hiperaktivite
bozuklugu, anti sosyal davranig, anne karninda kemik kitlesi olusumunda
zayiflik, cocuklukta astim, s6zel 6grenme giicliigiine neden olmaktadir (Sezer
2010, Siyez 2013).

Sigara i¢iminin olumsuz etkileri yalnizca sigara icen kisilerle sinirli degildir,
sigara dumanindan pasif olarak etkilenenlerde de ciddi saglik sorunlar1 ortaya
cikmaktadir (havanikoru.org).

Sigara icilen c¢evrelerde biiyliyen cocuklarda viicut direngleri diismekte,
hastaliklara yakalanma riskleri artmaktadir (Kulaksizoglu 2014)

Biiylime doneminde sigaraya baslayanlarin bronglarinda tikanma, gogiis
kafesinde gelismede gerilik ve yeterli solunum yapmalar1 giliglesmektedir
(Kulaksizoglu 2014).

Yapilan calismada sigara igen ergenlerin igmeyenlere gore okul basarisi
diisiik, dikkatini bir noktada yogunlastirmasi giic bulunmustur ( Kulaksizoglu
2014).
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NARGILENIN ZARARLARI
Nargile dumaninda temelde 3 madde bulunur: nikotin, katran ve agir metaller
(arsenik, krom, kursun vb) (Subas1 ve ark 2005). Bir nargile i¢imi sirasinda 3 gram
tiitlin ve 5 gram komiir yakilmakta, toplam 2.25 miligram nikotin ve 242 miligram
kiiciik zararli maddeler alinmaktadir (Subas1 ve ark 2005, Aslan 2009, Kiigiikusta
2015). Bir nargile i¢imi sonucunda alinan nikotin miktari, 50 adet sigara i¢ilmesiyle

alinan nikotin miktarina esittir (Subasi ve ark 2005, Aslan 2009, Kiigiikusta 2015)

NARGILE DAHA
TEKLIKELI

g
ES )

e Nargile i¢imi en az sigara kadar zararlidir (Dugas et al 2010).

e Nargile kullanimi, nikotin bagimliligina goétiiren onemli bir gecis kapisidir
(Cakmak 2014, Hassoy ve ark 2011).

e Kanser (Maziak 2013, Koul et al 2011) (akciger, agiz, idrar torbasi, yemek
borusu ve mide kanseri) riskini arttirimaktadir (Akl et al 2010, Dugas et al
2010, Cakmak 2014, Poyrazoglu et al 2010).

e Kardiyovaskiiler hastaliklar, solunum sistemi ile ilgili hastaliklar, gebelikle
ilgili komplikasyonlara neden olmaktadir (Akl 2010, Dugas et al 2010,
(Cakmak 2014, Poyrazoglu et al 2010)

e Yapilan calismada nargile kullanimindan hemen sonra tansiyon yiiksekligi,

kalp hiz1 ve solunum hizinda artisa neden oldugu goriilmiistiir (Shaikh et al,

2012).
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Nargile kullanimma bagli bulasict hastaliklar bulagtirma riskidir, yapilan
calismalarda verem, sarilik, Aids’in nargile kullanimiyla bulastirdigini
gosterilmistir (Subasi 2005, Poyrazoglu et al 2010, Knishkowy, Amitai 2005,
Subas1 ve ark 2005, Orsel 2010, Maziak ve ark 2004, Akl ve ark 2010).
Agizligin ortak kullanimi ile nezle, grip gibi hastaliklar bulasir (Maziak ve
ark 2004, Okdemir 2013).

Gebelikle ilgili sorunlara neden olmaktadir (Akl 2010, Dugas et al 2010,
Cakmak 2014, Poyrazoglu et al 2010).

Nargile icenlerde agiz enfeksiyonlari (aft, uguk, pamukguk gibi) goriiliir (Akl
ve ark 2010, Okdemir 2013).

Nargile icenlerde deri hastalif1 (egzama) goriilebilir (Onder ve ark 2002,
Maziak ve ark 2004).

Meyveli/aromali tiitlinlii nargile bagimlilik yapar (Sezer ve Pigcak 2011).
Sade tiitiinlii nargile bagimlilik yapar (Sezer ve Pigak 2011).

Nargile bagimlilik yapar (Hassoy ve ark 2011, Aslan 2009, Maziak ve ark
2004, Mzayek ve ark. 2012, Okdemir 2013).
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