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1. GIRIS VE AMAC

Diinya Saglik Orgiitii, 10-19 yas grubunu adolesan olarak tanimlamaktadir. Adolesan
donemi; biiylime ve gelismenin ¢ok hizli oldugu, bilissel ve psikososyal gelisme ile
devam eden ¢ocukluktan yetiskinlige ge¢is donemidir (WHO 2002, Giiler, Génener,
Altay ve Gonener 2009). Saglik agisindan riskli davraniglara ¢ogunlukla adolesan
donemde yonelinmektedir (Kara, Hatun, Aydogan, Babaoglu ve Gokalp 2003).
Tiitiin ve tiitin mamullerinin kullanimi da bu dénemde baslamakta ve yas ilerledikge
kullanim oran1 artmaktadir. Yapilan ¢alismalar iilkemizde de, diinyadaki kullanim
oranlarina benzer sekilde, tiitlin ve titiin mamulleri kullaniminin adolesan yas
grubunda basladigini ve yas ilerledik¢e kullanma oraninin arttigini gostermektedir

(Akter 2011, [brahimov ve ark 2012, Okdemir 2013).

Cogunlukla Ortadogu ve Giiney Asya’ya 6zgii geleneksel bir tiitiin igme aract olan
ve gectigimiz ylizyilda neredeyse kaybolmaya yliz tutmus bu aligkanlik gliniimiizde
ozellikle gengler arasinda yeniden yayginlagsmaya baslamistir (Bilir 2010, Bilir,
Cakir, Dagli, Ergiider ve Onder 2010, Hassoy, Ergin, Davas, Durusoy ve Karababa
2011). Diinya genelinde her giin 100 milyon insanin nargile kullandigi tahmin
edilmektedir (Maziak, Ward, Soweid and Eissenberg 2004, Poyrazoglu, Sarli,
Gencer and Giinay 2010, Ibrahimov ve ark 2012, Alzohairy 2012). Tiirkiye’de de
tiitlinlin nargile seklinde kullaniminin 6zellikle gencler arasinda onemli bir artig
gosterdigi ¢alismalarda vurgulanmaktadir (Subas1 ve ark 2005, Giirsoy 2007, Orsel
2010).

Nargile dumani, sigara dumani gibi nikotin, karbon monoksit ve ¢ok sayida
karsinojen igermekte ve saglik riski olusturmaktadir (Dugas Tremblay, Low,
Cournoyer and O'Loughlin 2010). Nargile i¢ciminin saglik iizerine etkileri sigaraya
benzemektedir. Bu etkilerden bazilari; kanser, solunum sistemi hastaliklari, kalp
damar hastaliklari, kalp hiz1 ve kan basincinda yiikselme, bulasici hastaliklar, nikotin

bagimliligi, disiik dogum agirlikli bebekler ve fertilitede azalma olarak siralanabilir



(Knishkowy and Amitai 2005, Dugas et al 2010, Arziman et al 2011, Morton et al
2013, Haroon et al 2014).

Son yillarda gengler arasinda nargile kullanim1 popiiler bir davranis olarak kabul
gormeye baslamistir. Adolesanlar nargileyi tiitlin iirtinii oldugunun farkinda olmadan
denemekte; bir siire sonra da bagimli hale gelmektedir. Son yillarda nargile
kullaniminda gériilen bu artig, tiitlin kontrolii toplulugu ag¢isindan diinyada yeni bir
miicadele alan1 ortaya koymaktadir (Okdemir 2013, Alvur, Cinar, Akduran and Dede
2014). Nargile, artik halk saglig1 yetkilileri tarafindan kiiresel bir tiitiin salgin1 olarak
nitelendirilmektedir (Hassoy ve ark 2011). Nargilenin bagimlilik yapici etkisine
dikkat c¢ekilmeli, aileler ve Ozellikle gengler nargilenin zararlar1 konusunda

bilin¢lendirilmelidir.

Bu ¢alisma, nargilenin saghiga etkileri ile ilgili algilar1 belirlemede kullanilabilecek
olan “Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi”nin gelistirilmesi, gegerlilik
giivenirliginin test edilmesi, adolesanlarin nargilenin saghga etkileri ile ilgili

algilarini ve etkileyen faktorleri belirlemek amaci ile gergeklestirildi.



2. GENEL BILGILER

2.1. ADOLESAN DONEMI VE SORUNLARI

Adolesan kelimesi koken olarak “adolescere” kelimesine dayanmakta olup,
Latince’de ‘‘olgunluga dogru biiyliyen’’ anlamina gelmektedir (Tekirdag 2011, Ulus
2014). Tirkce’de ayni anlama gelen delikanlilik, ergenlik, blug c¢agi, puberte gibi
kelimelerde kullanilmaktadir. Adolesan doénem c¢ocukluktan erigkinlige gecis
dénemidir (Ulus 2014). Adolesan déneme giris yast toplumdan topluma farkliliklar
gosterse de ortalama olarak kizlarda 10, erkeklerde ise 12 yas olarak kabul

edilmektedir (Sevil 2008, Giiler ve ark 2009, Ulus 2014).

DSO tarafindan 10-19 yas grubu “Adolesan” yas grubu olarak tanimlanmaktadir.
Ayrica DSO 15-24 yas grubunu “Genglik donemi” olarak ifade etmektedir. Adolesan
ve genclik donemlerine ait yaslarin kesismesi nedeniyle de 10-24 yas grubu “Geng
Insanlar” olarak degerlendirilmektedir. Adolesan donem 10-13 yas *“ Erken adolesan
donem’’, 14-15 yas “* Orta adolesan donem’’ ve 16-19 yas ‘‘Ge¢ adolesan donem’’
olmak iizere 3’e ayrilmaktadir. Adolesanin topluma katilabilmesi, erigkinler arasinda

yerini alabilmesi, bu evrelerde kazandig bilgi beceri ve deneyimlere baglidir (WHO
2002).

Adolesan ve genglik donemi giiniimiizde, gerek niifusun artmasi ve toplam niifus
icindeki paymnin yiikselmesi gerekse ortaya ¢ikan saglik sorunlari agisindan, halk
sagliginin oncelikli risk gruplari arasinda yer almaktadir (Simsek, Koruk ve Altindag
2007).

Adolesanlarda donemsel o6zelliklere bagh olarak gelisen fizyolojik ve psikolojik
degisiklikler, psikososyal diizeyde bazi sorun olabilecek davraniglara da yol
agmaktadir. Ozellikle adolesanlar, bagimsizlik kazanmak ve yeni statiiler edinmek
icin aileden duygusal olarak uzaklasip kendisine yeni ortamlar aramaktadirlar.
Adolesanlarin igerisine girdikleri yeni ortamlarda kendini ispat c¢abalari, yeni

deneyimlerle birlikte yeni sorunlar1 da beraberinde getirebilmektedir. Bu arayislara



bagl olarak kazalar, intiharlar, cinsel yolla bulasan hastaliklar, siddet, adolesan
gebelikler yaninda madde, tiitiin ve tiitiin Griinlerini kullanma davranis1 da bu yas

doneminde siklikla gozlenebilen riskli davraniglar arasindadir (Karatay ve Kubilay
2004).

Adolesanlarda madde bagimliligi sikligt hem gelismis hem de gelismekte olan
iilkelerde gidereck artmaktadir. Bu yas grubunda alkol, sigara ve uyusturucu
kullanmayr denemeye egilim vardir. Adolesanlarin ¢ogu merak, kendini daha iyi
hissetme, stresi azaltma, biiylidiigiinii ya da grubun pargasi oldugunu hissedebilmek
amactyla ya da sadece arkadas 1srar1 nedeniyle alkol ya da uyusturucu kullanmay1
denemektedir. Ancak bu denemelerinin ileride ¢ok ciddi sorunlara yol agabilecegini
fark edemezler. Bu donemde kendilerine hi¢bir sey olmayacagi ve baskalarinin

karsilastig1 sorunlarin onlarin basia gelmeyecegi duygular1 hakimdir (Ozcebe 2002).

Arkadas gruplar ile gesitli mekanlari kullanan gengler tiitiin ve tiitiin mamulleri ile
kolayca tamsabilmektedirler. Genglerin 6nemli bir kiSmi ise nargileyi bir tiitiin
mamulii olarak gérmemekte ve nargile igmenin saghga zararli bir etkisinin

olmadigini diisiinmektedir (Giirsoy 2007, Akter 2011).

2.2. NARGILE

2.2.1. Nargilenin Tanmim

Nargile, kokulandirilmig tiitiiniin bir siseden gecirilerek kullanilan seklidir. Dogu
Akdeniz bolgesinde yaygin olarak kullanilir (DSO Kiiresel Tiitiin Salgimi Raporu
2008). Diinyada ve Tiirkiye’de en sik kullanilan tiitiin {iriinii sigara olmasina ragmen,
iilkemizde nargile i¢imi son yillarda artis gostermesiyle dikkat ¢gekmektedir (Hassoy
ve ark 2011, ibrahimov ve ark 2012, Okdemir 2013, Alvur et al 2014)

Dogu kiiltiiriiniin 6nemli bir parcasi olan nargilenin ismi Fars¢a'da ‘Hindistan cevizi'
anlamina gelen “nargil” kelimesinden gelmektedir. Araplar tarafindan “Sisa”,
[ranlilar tarafindan ise “Kalyan” olarak adlandirilan nargilenin ilk &rnekleri
Hindistan'da ortaya ¢ikmistir. Hindistan cevizinin i¢i bosaltildiktan sonra kabuguna
bir kamis sokularak yapilan ilk nargile, hint keneviri tiikketimine yeni bir boyut

kazandirirken hindistan cevizi zamanla yerini kabaga birakmistir. Giin gectikce



yayginlagsmasinin ardindan da porselen ve bronz govdeli nargileler ortaya ¢ikmis ve
bunlari, ¢ini, giimiis cam govdeli nargileler izlemistir. Once Iranlhlar sonra da
Araplar arasinda yaygimlagmistir (Akter 2011). Nargile farkl sekil, boyut, malzeme
ve renklerden olusabilmektedir. Tipik bir nargile asagidaki unsurlardan olusur
(Okdemir 2013):

e Tiitiinlin yerlestirildigi ve genellikle bir kdz ya da odun komiirii ile yakildigi
cukur bir hazne (bas),

e Kismen su ile dolu bir siirahi ya da duman haznesi (sise),

e Dumany, liile ile hazneyi birbirine baglayan boru seklindeki bir hat {izerinden
suya tastyan uzun govde (ser),

e Uc kisminda dumanin hazneden cekilmesini saglayan bir agizlik (sipsi,

imame) bulunan hortum (marpug) (Akter 2011, Okdemir 2013).

Nargile yukarida deginilen liile, ser, sise ve marpu¢ olmak tizere dort ana pargadan
olusur (Gilirsoy 2007, Seydiogullar1 2010). Nargilenin en onemli 6gesi tiitlindiir.
Tombeki ismi verilen tiitiin, kiyildiktan sonra geceden 1slamaya birakilir. Uzerine
nemli havlu ortiiliip bir siire bekletilir. Tombeki suyun iginde belirli bir siire
bekletildikten sonra 6zenle lilleye sarilir ve servisten once suyu sikilarak riilelere,
yani tiitliniin kondugu delikli tablaya yerlestirilir ve tiitiin, c¢elik sislerin yardimiyla
tam ortadan delinir. Riileye yerlestirilen tombeki, yine 1slatilmis ancak ikiye
boliinmiis ve kalin damarlar1 alinmig bir tiitlin yapragiyla sarilir. Daha sonra sere
yerlestirilerek kisa boylu bir mese agaci tiirii olan pirnal komiiriinden elde edilmis
koz ile yakilir. Bu, klasik tombeki tiirtidiir. Bunun yan1 sira giiniimiizde Misir'dan
getirtilen ve adina “bahri” veya “Arap tombekisi” denilen bir tombeki tiirii daha
vardir. Bunlar fermente edilmis meyvelerden elde edilmekte ve bunlara 6zellikle
ergen gencler ragbet etmektedir. Bu tiir tombekiler; elma, nane, kayisi, ¢ilek, muz,
limon, ananas gibi yaklasik yirmi ¢esit keskin kokulu meyve veya bitkilerden
yapilmakta, sise boliimiine konulan su ise zaman zaman igilen tiitiin ¢esidine gore
degisebilmektedir (Akter 2011). “Natiirel nargilelik tiitin mamulii”, iiretiminde
genellikle tombeki tiitiintiniin kullamildig: klasik iirtinii; “Aromali nargilelik tiitiin

mamulii” ise {iiretiminde yiizde 20-30 tiitiin, yiizde 70-80 oraninda aromatik



maddelerle diger kimyasallarin katildigi iirtinleri ifade etmektedir (Seydiogullari
2010).

2.2.2. Nargilenin Tarihgesi
Nargile, tiitiin maddelerinin tiiketimi i¢in Afrika ve Asya yerlileri tarafindan yaklagik

dort yiz yil once kullanilmaya baglanmistir (Knishkowy and Amitai 2005,
Poyrazoglu et al 2010, Naggar and Saghir 2011, Ibrahimov ve ark 2012). Tarihsel bir
kaynaga gore nargile; Hindistan’da bir doktor tarafindan tiitiin i¢iminin daha az
zararl1 bir metodu olarak {iretilmis, ardindan Pers Imparatorlugu, Afganistan, Orta
Dogu, Tirkiye ve Afrika’ya yayilmistir (Okdemir 2013). Yaygin fakat yanlis bir
goriis olan nargilenin daha giivenli bir tiitin tiiketim yontemi oldugu inanci
nargilenin tarihi kadar eskilere dayanmaktadir (Ibrahimov ve ark 2012). Gegmiste
nargile kullanicilari, yoksul semtlerdeki kahvehanelerde toplanan yash ve emekli
erkeklerden olugmaktaydi. Ancak 1990’lardan bu yana Ortadogu ve ABD’nin de
icinde bulundugu diinyanin ¢esitli bolgelerinde nargile kullanimi yayginlasmistir.
Nargile, giiniimiizde halk saglig1 yetkilileri tarafindan kiiresel bir tiitiin salgin1 olarak
nitelendirilmektedir (Hassoy ve ark 2011).

Nargile dilimize iran’dan girmis Farsca kokenli bir kelimedir. Nargile kelimesi nar
giille (ates giille), nar kelle (ates basl), nar kiilah (ates kiilahl1), nar kille (ates daml1)
anlamlarinda kullanilmaktadir. Fakat s6z konusu kelimenin hangisinden tliremis
oldugu kesin olarak belirlenememistir. Bu konuda bir bagka goriis de ilk nargilenin
Hindistan’ da, Hindistan cevizi kabugundan yapilmasindan dolayr ‘nargil’ olarak
adlandirildigr  fikridir. Farsca’da bu kelime ‘nargil’e donlismistiir. Nargile
Hindistan’dan Iran’a geldikten sonra Arap iilkelerine, Anadolu’ya ve diinyaya

[ran’dan yayilmistir (Giirsoy 2007).

Tarihte ilk nargileye bundan binyil kadar 6nce Hindistan’1n kuzey batisinda rastlanir.
[lk nargile; hindistan cevizi kabugunun igi, agilan ufak bir delikten sokulan ince sivri
kesici bir aletle iyice bosaltilarak igine su doldurulur, daha sonra cevizin disindaki
iplikler kazinip delige gegirilen bir kamisin stiinden yakilirdi. Bir bagka delikten
suya daldirllan bir kamisla da duman cigerlere gonderilmis olurdu. Buraya kadar
anlatilan alet ilkel olmasina ragmen calisma prensipleri bakimindan bugiinki

nargilenin kullanimiyla birebir benzerlik géstermektedir (Giirsoy 2007).



2.2.3. Yayginhk
Geleneksel olan nargile i¢imi Orta Dogu, Asya ve Afrika tlkelerinde baslica bir

kiltirdiir. Nargile son yillarda Avrupa ve Amerika Kiiltirine de yayilmistir
(Arziman et al 2011). Titiin kullaniminin 6zel bir sekli olan nargile, 6nceleri orta ve
ileri yastaki kisilerin aliskanligi iken, son yillarda ozellikle gengler arasinda daha
popiiler hale gelmektedir (Bilir 2010). Nargile genellikle kafe ve restoranlar gibi
sosyal ortamlarda i¢ilmektedir. Normal i¢cim seanslar1 45 ile 50 dakika arasinda
degismekte, ancak birka¢ saat boyunca da devam edebilmektedir (Naggar and Saghir
2011).

Nargile kullaniminin prevalanst tam olarak bilinmemektedir, ancak nargile
kullanimimin 6zellikle gengler arasinda giderek artmakta oldugu gozlenmektedir
(Bilir ve ark 2010). Yapilan bir ¢alismada (2271 kisi) sigara igme sikligi % 21,3
olup, nargile icme siklig1 ise % 4,8 olarak belirtilmistir (Gelen ve ark 2011). Bilir ve
arkadaslarinin (2010) yaptiklari ¢calismada ise ¢alismaya katilanlarin % 27,9’u sigara
kullanmadigini, sadece nargile kullandig1 ifade edilmistir. Akter’in (2011) yaptig1
caligmaya gore (3016 lise 6grencisi) nargile ictigini belirtenlerin oran1 % 19’dur.
Salameh ve ark (2014) yaptiklar ¢alismada (3384 {iniversite 0grencisi) nargile igme
sikligr % 23, sigara igme siklig1 % 19,2 olarak belirlenmistir. Poyrazoglu ve ark.
(2010) yaptig1 calismada Kayseri’deki 645 tiniversite O0grencisinin % 32,7’sinin

nargile i¢tigini saptamistir.

Yapilan bir bagka ¢alismada da nargile kullanim sikliginin cinsiyet, yas ve barinma
seklinden etkilendigi belirlenmistir (Filiz 2006). Universite 6grencileri ile yapilmus
bir ¢alismada da erkek 6grencilerin % 41,6’ smin, kiz 6grencilerin % 20,2’ sinin
nargile igtigi bildirilmistir (Sezer ve Pigak 2011). Siileyman Demirel Universitesi
Ogrencilerine uygulanan bir diger calismada ise Ogrencilerin % 43,6’ sinin sigara
igicisi oldugu, ayrica % 26,9’ unun nargile, % 7,5’ inin ise pipo-puro kullandigi
saptanmistir. Yine ayni ¢aligmada nargile igme orani erkek 6grencilerde % 37,5 ve
kiz 6grencilerde % 17,2 olarak tespit edilmistir (Korkmaz ve ark 2013). Ibrahimov
ve ark. 2012 ¢alismasinda bu oran % 60,7, Maziak ve ark. (2004) calismasinda % 63

olarak rapor edilmistir.



Nargile kullanan her 5 kisiden 1’inin nargilenin zararlarinin farkinda olmadigi
bilinmektedir (Bilir ve ark 2010).

2.2.4. Nargile Dumamnn I¢erigi
Nargile dumaninda temelde 3 madde bulunur: nikotin, katran ve agir metaller

(arsenik, krom, kursun vb) (Subasi ve ark 2005, T.C. Saglik Bakanligi Nargile
Havam Koru Nargile ile Ilgili Yanls Bilgiler Brosiirii). Bir nargile i¢imi sirasinda 3
gr tiitiin ve 5 gr komiir yakilmakta, toplam 2,25 mg nikotin ve 242 mg partikiiler
madde alinmaktadir. Bir nargile i¢imi sonucunda alinan nikotin miktariin, 50 adet
sigara i¢ilmesiyle alinan nikotin miktarina esit oldugu bilinmektedir (Subas1 ve ark
2005, Giirsoy 2007, Aslan 2009, Kiigiikusta 2012). Bir nargile kullaniminda ige
cekilen duman sigaraya gore daha fazla toksik madde igermektedir. (Sezer ve Pigak
2011). Nargile igicisi tek bir nargile i¢iminde yaklasik 20-80 dakika ig¢inde 0,15 ile 1
litre arast duman inhale etmekte, bu da ortalama bir sigara i¢imindeki duman
miktarinin yaklasik 100 kat1 olmaktadir (Ibrahimov ve ark 2012). Nargile icen bir
kisi ortalama 30 saniye araliklarla her biri 3 saniye siiren nefes alip verme islemi
yapmakta, her defasinda cigerlerine 300 mililitre hava almaktadir (Aslan 2009).
Nargile kullanimi sirasinda 6nemli miktarda duman inhale edilir. Bir nargile i¢im
stiresince 30-60 dakika geger ve yaklasik olarak 100 inhalasyon igerir, bunlarin her
birinin hacmi 500 ml’dir. Bir sigara yaklagik 500-600 ml duman iiretir, oysa bir
nargile, i¢imi siiresince 50,000 ml duman {iretir. Nargile dumani, sigara dumani1 gibi
benzer toksik maddeleri igerir (Poyrazoglu et al 2010). Ayrica, nargile dumanindaki
arsenik, nikel, kobalt, krom ve kursun miktari, sigara dumanina gore daha yiiksektir
(Aslan 2009, Dugas et al 2010).

Nargile kullananlarin maruz kaldigi karbon monoksit miktart incelenmis ve bu
miktarin sigara kullananlara gére daha yliksek oldugu belirtilmistir. Nargile i¢cimi
sirasinda olusan toksik maddeler, tiitlin ve katki maddeleri ile komiir dumanindan
olugmaktadir (Sezer ve Picak 2011). Nargilede bulunan meyve aromalari, tiitlinde
bulunan zararli toksinleri gilizel kokusu ve aromali tadi ile maskelemektedir.
Tiksindirici olmayist ve hos kokusu nargilenin daha saglikli gibi algilanmasina sebep
olabilmektedir. Tiitlinlin nargile seklinde igilmesi de sigara i¢ilmesi gibi zararlidir
(Aslan 2009). Nargilede suyun dumani siizmesinin, sigaradaki filtreden daha {istiin

bir fonksiyonu yoktur (Giirsoy 2007).



2.2.5. Nargilenin Saghga Etkileri
Nargile icimi masum olarak goriilebilmektedir. Fakat nargile bagimlilik yapici etkiye

sahiptir ve nargilenin saglik tizerinde bir¢ok olumsuz etkileri vardir (Giirsoy 2007).
Epidemiyolojik olarak daha fazla calismalara ihtiya¢ olmasina ragmen, nargile
kullaniminin maligniteler, kardiyovaskiiler sistemi hastaliklar1 ve nikotin bagimlilig1

gibi 6nemli sorunlarla iligkili oldugu bilinmektedir (Giirsoy 2007, Poyrazoglu et al
2010, Okdemir 2013).

Arastirmalarda nargile kullanimi akciger, agiz, mesane kanserleri ile 6zofagus ve
mide kanseri riskini arttirmakla birlikte solunum yolu problemlerine ve kalp
hastaliklarina da neden oldugu belirtilmektedir (Knishkowy and Amitai 2005, Akl et
al 2010, Dugas et al 2010, Hannoun, Nassar, Usta and Musa 2010, Okdemir 2013,
Haroon, Munir, Mahmud and Hyder 2014). DSO Kiiresel Tiitiin Salgimi1 Raporu’nda
da (2008) nargile kullaniminin akciger hastaligi, kardiyovaskiiler hastalik ve kanser

ile iliskili oldugu bildirilmistir.

Nargilenin, 6zellikle kiiclik hava yollar1 lizerine olan olumsuz etkilerinin yani sira
diizenli kullanimda oksidatif stresi artiric1 etkileri de bilinmektedir (Subasi ve ark
2005). Tirkiye’de yapilan bir c¢alismada nargile kullananlarin akciger
fonksiyonlarinda tiitiin kullanmayanlara goére % 30 azalma oldugu ve nargile ile
birlikte sigara kullananlarda bu oranm % 40 oldugu saptanmistir (Orsel 2010).
Koseoglu ve ark (2006) yaptiklar1 ¢alismada, 6zellikle akcigerin en 6nemli primer
savunma sistemi olan mukosiliyer klerens sisteminin nargile igiciligi ile olumsuz

etkilendigi ortaya konulmustur (Koseoglu ve ark 2006).

Nargile kullanimi, nikotin bagimliligina gdtiiren onemli bir gecis kapisidir
(Chaouachi 2006, Hassoy ve ark 2011). Yakin donemde yapilan bir ¢alismaya gore,
bir nargile oturumu sonunda olusan kan nikotin konsantrasyonu bir sigara sonrasi
olusan nikotin konsantrasyonuyla benzerdir, fakat bir nargile oturumu sirasinda
solunan duman miktar1 bir sigara igimiyle solunan duman miktarindan 48,6 kat daha

fazladir (Sezer ve Pigak 2011).

Diger olas1 saglik sorunlarindan biri de, nargile kullaniminin sebep oldugu bulasici

hastaliklarin yayilma riskidir (Subas1 ve ark 2005, Poyrazoglu et al 2010). Nargilenin



tekrar kullanilabilme 6zelligi ve ayni agizlifin paylasilmasi nedeniyle; tiiberkiiloz,
herpes ve hepatit gibi enfeksiyonlar bulasabilmektedir (Chaouachi 2006, Orsel 2010,
Morton et al 2013, Okdemir 2013). Bir ¢alismada, nargile kullanimu ile oral kanserler
arasinda baglanti olabilecegi de belirtilmistir (Subasi ve ark 2005).

Nargile kullanicilar1 arasinda yaygin olan bir baska yanlis alg1 ise, sigara i¢enlerin
cogunlugunda oldugu gibi, nargileyi her giin igmeyip arada sirada igtikleri takdirde
herhangi bir olumsuz sonucla karsilagsmayacak olduklarina inanmalaridir. Ancak,
nargile igen kisiler genel olarak 45 dakika ile 1 saat siiren bir i¢im evresi siiresince
cok sayida zehirli madde igeren nargile dumanini soluduklari ig¢in nargileyi seyrek

olarak igseler bile zarar gorebilmektedirler (Okdemir 2013).

Ankara’daki nargile kafelerde yapilan bir arastirma ortalama yaslar1 23 olan 273
gencin % 53,5’inin nargilenin bagimhilik yaptigmi bilmedigini gdstermistir (Orsel
2010). Nargilenin, suyun filtreleme etkisinden dolay1 daha az zararli oldugu ve
bagimlilik yapmadig1 yanlis algisina ragmen, caligmalar nargile i¢ilmesinin énemli
riskleri oldugunu ve bagimlilik yaptigini gostermektedir (Akter 2011, Sezer ve Pigak
2011, Mzayek et al 2012). Nargile i¢icileri nemli dumanin daha az irritan etkisi ile
derin duman inhalasyonu yaptiklar i¢in, sigara igicilerine gore daha fazla miktarda

karbon monoksit absorbe ederler (Okdemir 2013).

Nargile i¢iminin kalp damar hastaliklar1 ile iligkisi oldugu bilinmektedir. Nargile
igenlerde kalp hiz1 ve kan basincinda yiikselme goriilmektedir (Arziman et al 2011).
Yapilan bir ¢alismada nargile i¢iminin ciddi koroner arter hastalig ile iliskili oldugu
saptanmistir (Selim, Fouad ve Ezzat 2013). Ayrica yapilan bir vaka ¢alismasinda
nargile igisi bir hastada egzama hastalig1 saptanmustir (Onder, Oztas and Arnavut
2002).

2.2.6. Nargile ile Tlgili Yanhs Algilar
Nargilenin sagliga muhtemel zararlar1 konusunda toplumun yeterli bilgiye sahibi

olmamasi, nargilenin giivenilir olduguna dair yanlis bir algi olugmasina ortam
hazirlamaktadir (Okdemir 2013). Ergenlerin 6nemli bir kismi nargileyi bir tiitiin
mamulii olarak gdrmemekte ve nargile i¢menin saglhiga zararli bir etkisinin
olmadigini diistinmektedir (Akter 2011). Yapilan bir ¢calismada 6grencilerin % 6,31

nargilenin zararli olmadigin1 diisiinmekte, % 12,1°1 nikotin icermedigini ifade ettigi
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belirlenmistir (Alvur et al 2014). Nargile kullananlarin 6nemli bir boliimii, nargilenin
zararlar1 konusunda bilgi sahibi degildir (Bilir ve ark 2010). Yine baska bir
calismada, arastirma grubunun yaklasik ticte biri nargilenin sagliga zararli etkisinin
sigaradan daha az oldugunu ve yaklasik dortte biri sudan gegirildigi i¢in zararl
maddelerin engellendigini diisiinmektedir (Hassoy ve ark 2011). Ukrayna’da yapilan
calismada da nargile {iniversite 6grencileri tarafindan Sigaraya gore daha giivenli bir

secenek oldugu diisiincesi ile tercih edilmektedir (Diatlenko 2013).

Son yillarda gengler arasinda nargile kullanimi popiiler bir davranis olarak kabul
edilmeye baslamistir (Ozcebe 2008). Adolesanlar nargileyi ¢ogunlukla tiitiin iiriinii
oldugunun farkinda olmadan denemekte; bir siire sonra da bagimli hale gelmektedir

(Aslan 2009).
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3. GEREC VE YONTEM

3.1. ARASTIRMANIN AMACI VE TiPi

Aragtirma, adolesanlarda nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarin1 belirlemede
kullanilacak olan “Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin gelistirilmesi,
gecerlilik giivenirliginin test edilmesi ve adolesanlarin nargilenin sagliga etkileri ile
ilgili algilarin1 ve etkileyen faktorleri belirlemek amaci ile metodolojik ve analitik

olarak gergeklestirildi.
3.2. ARASTIRMA iZNi

Arastirmanin etik onay1 Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan alind: (Ek 1). Tokat il Milli Egitim Miidiirliigii, Tokat Valiligi ve okul
yonetimlerinden gerekli izinler alindi (Ek 2). Arastirmaya alinacak 6grenci ve

velilerinden arastirma ile ilgili yazili onay alind1 (Ek 3).
3.3. ARASTIRMANIN YAPILDIGI YER VE ZAMAN

Arastirma, Tokat ilinde T.C. Milli Egitim Bakanligina bagli; Tokat merkezinde
benzer sosyo-ekonomik diizeydeki dort lise ve bir meslek egitim merkezinde 01
Nisan/10 Mayis 2014 tarihleri arasinda yapildi.

Calismanin yapildig1 okullara ait 6grenci sayilar asagida verilmistir;

A Anadolu Lisesi’nde 2013-2014 egitim ve Ogretim yilinda 868 ogrenci
bulunmaktadir.

B Ticaret Meslek Lisesi’nde 2013-2014 egitim ve Ogretim yilinda 877 6grenci
bulunmaktadir.

C Anadolu Saglik Meslek Lisesi’nde 2013-2014 egitim ve Ogretim yilinda 302
Ogrenci bulunmaktadir.

D Mesleki Egitim Merkezi’nde 2013-2014 egitim ve 6gretim yilinda 210 6grenci
bulunmaktadir.

E Teknik ve Endiistri Meslek Lisesi’nde 2013-2014 egitim ve dgretim yilinda 1570

Ogrenci bulunmaktadir. Arastirma; Olcek gelistirme ve adolesanlarin nargilenin
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sagliga etkileriyle ilgili algilarimi belirleme olarak iki asama oldugundan gereg ve

yontem de iki boliimde incelenecektir.
3.4. OLCEK GELISTIRME

3.4.1. Olcek Gelistirme Vaka Secim Kriterleri

13-19 yagslari arasinda lise 6grencisi olmak, iletisim sorunu olmamak.

3.4.2. Olcek Evreni

Evrenini 2013-2014 Egitim ve Ogretim yili Bahar Doneminde Tokat ili sinirlart
icinde bulunan liselerdeki 9., 10., 11. ve 12. sinif 6grencileri olusturdu.

3.4.3. Ol¢ek Orneklemi

2013-2014 Egitim-Ogretim yili bahar yariyilinda calismanin yapildigi okullarda
O0grenim goren, calismanin yapildig: tarihlerde okulda bulunan goniillii 150 6grenci
orneklemi olusturdu. Orneklemin olusturulmasinda gelistirilen 15 maddelik 6lcekteki
madde sayisinin 10 kati olmasi dikkate alindi. Test tekrar test yontemi ise 75 lise
Ogrencisi tizerinde yuritildi.

3.4.4. Olgek Pekistirme Verilerinin Toplaminda Kullamlan Arag, Gereclerin
Gelistirilmesi ve Ozellikleri

1. Adolesanlarin Bireysel ve Konuya iliskin Tanitic1 Ozelliklerini iceren Anket
Formu (Ek 4)

Anket formu 32 sorudan olustu. ilk 12 soru demografik 6zellikleri (yas, cinsiyet,
anne baba egitimi, okudugu okul, simif, haftalik har¢lik miktari, aile ile birlikte
yasama durumu vb.) igerdi. Diger sorular sigara ve nargile kullanima ile ilgili idi.

2. Aragtirmaci ve Danisman Tarafindan Gelistirilen Nargilenin Saghga Etkileri
Alg1 Olcegi (Ek 5)

3.4.5. Olgegin Gelistirilmesi

Oncelikle nargilenin saghga etkileri (Sezer ve Picak 2005, Akter 2011, Okdemir
2013) ve Likert tipi Olgek gelistirmeye yonelik literatiir (Tezbasaran 1997)
incelenerek “Nargilenin Saglhga Etkileri Alg1 Olgegi’’ isimli 17 maddeden olusan

5’11 Likert tipi bir 6l¢ek taslagi hazirlandi.
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3.4.6. Olgegin Gecerlik Calismasi

3.4.6.1. Kapsam Gecerligi

Gelistirilen 06lgek taslagi, yonergesi ve maddelerin dil ve ifade agisindan
anlasilabilirligi, 6l¢mek istenilen konuyu kapsayip kapsamadigimi degerlendirmek
amaciyla iilkemizde ¢esitli Hemsirelik Yiiksekokullar1 ve Tip Fakiiltelerinin 6gretim
tiyeleri ve konu ile ilgili uzmanlara gonderildi (Ek 6). Uygulama oncesi hazirlanan
Olgek taslagr Turk Dili kurallarina uygunluk yoniinden Tiirk Dili ve Edebiyati
boliimiinden bir 6gretim {iyesine okutularak dogrulugu kontrol edildi ve "Nargilenin
Saglhga Etkileri Alg1 Olgegi" olarak isimlendirildi. Uzmandan &lgekteki her bir
maddenin 6lgme derecesini (1= Uygun degil, 2= Cok diizeltilmesi gerekir, 3= Az
diizeltilmesi gerekir, 4= Cok uygun) kullanilarak, 1-4 puan iizerinden
degerlendirmeleri istendi. 18 uzmandan gelen Oneriler degerlendirildi. Ayni ifadeleri
iceren 2 madde diger maddelerle ayn1 ifadeleri igerdigi icin birlestirilerek 15 madde
tizerinden degerlendirme yapildi. Maddeler dil ve ifade yoniinden uzman goriisi

dogrultusunda diizeltildi.
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Tablo 1. Kapsam Gegerliginde Uzmanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi
Olcegi’ne Verdikleri Puanlarin Aritmetik Ortalama, Standart Sapma, Medyan,
En Diisiik ve En Yiiksek Puan Dagilimlari

Minimum Maksimum  Aritmetik Standart Medyan
MADDELER (min) (maks) ortalama (X) sapma (SS)
Madde 1 3,00 4,00 3,83 ,38 4
Madde 2 3,00 4,00 3,77 42 4
Madde 3 4,00 4,00 4,00 ,00 4
Madde 4 3,00 4,00 3,83 ,38 4
Madde 5 3,00 4,00 3,83 ,38 4
Madde 6 2,00 4,00 3,72 57 4
Madde 7 2,00 4,00 3,83 51 4
Madde 8 4,00 4,00 4,00 ,00 4
Madde 9 4,00 4,00 4,00 ,00 4
Madde 10 3,00 4,00 3,72 46 4
Madde 11 2,00 4,00 3,61 ,60 4
Madde 12 2,00 4,00 3,66 ,59 4
Madde 13 2,00 4,00 3,61 ,60 4
Madde 14 4,00 4,00 4,00 ,00 4
Madde 15 2,00 4,00 3,50 61 4

Kapsam gecerliginde degerlendiricilerin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi
icerik gegerliligi i¢in verdikleri puanlarin ortalama, standart sapma, medyan, en
disik ve en yiksek puan dagilimlari Tablo 1’de gorilmektedir. Dagilim
istatistiklerine gore, puan ortalamasi 3,50’den kii¢iik madde bulunmadi.

Tablo 1’e gore; olgekteki 15 maddenin igerik gegerliligi i¢in 18 degerlendiricinin
verdigi puanlar aras1 uyusum, Kendall Uyusum Katsayis1 (Kendall Coefficient of
Cohordance) Korelasyon Testi ile incelendi. Uzmanlarin verdikleri puanlarin

uyumunu 6l¢gmek i¢in Kendall Uyusum Katsayis1 (W) hesaplandi.
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Tablo 2. Adolesanlar icin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olcegi Kendall

Uyusum Katsayis1 Korelasyon Testi Sonuclar:

n W p I
18 0,354 0,000 |

Uzmanlarin maddelerin igerigi konusunda goriis birligine vardiklar1 ve olgekte yer
alan ifadelerin kiiltliriimiize uygun oldugu, Olgiilmek istenen alanmi temsil ettigi
belirlendi (p<0,001) (Tablo 2).

3.4.6.2. Yapi Gecgerligi

Tablo 3. Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Orneklem Yeterliligi Olciim Testi ve
Bartlett Testi (BTS) Orneklem Biiyiikliigii Stnama Analizi Sonuclari

Sonuglar
Testler p
n=150
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) 0,926 p<0,001
Bartlett test (BTS) 1,3382

Nargilenin Saglhga Etkileri Alg1 Olgegi’nin faktdr yapisi incelenmeden once
orneklemin faktor analizi i¢in yeterli olup olmadigimi degerlendirmek amaciyla
Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) Measure of Sampling Adequacy (6rneklem yeterliligi)
ve Orneklemin faktor analizi i¢in uygun olup olmadigmi degerlendirmek igin
Bartlett’s Test of Sphericity (BTS) (Orneklem Biiyiikliigii Sinama) analizleri
uygulanmistir. Tablo 3’de goriildiigii gibi Kaiser-Meyer-Olkin (KMQO)=0,926 ve
Bartlett test y2= 1,3382; p=0,000 bulundu (Tablo 3).
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Tablo 4. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olgegi’nin Adolesanlarda Faktor

Analizi Sonuc¢lan

MADDELER FAKTOR 1 FAKTOR 2
Madde 1 126 -,432
Madde 2 643 -,321
Madde 3 e ,185
Madde 4 829 -,357
Madde 5 ,760 -,220
Madde 6 ,798 -,032
Madde 7 , 707 ,357
Madde 8 ,639 ,125
Madde 9 ,821 ,039

Madde 10 693 A67
Madde 11 137 ,009
Madde 12 672 416
Madde 13 128 ,028
Madde 14 ,7100 -,090
Madde 15 ,643 -,102
OZDEGER 7,934 1,055
TOPLAM VARYANSI 52,892 7.035

ACIKLAMA %

Tablo 4’de Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi maddelerinin Faktdr Yiikleri
goriilmektedir. Bu arastirmada faktor analizi olarak “Principal Component” (temel
bilesenler) analizi kullanilmis ve faktor sayisinin belirlenmesinde, 6zdegeri biri asan

bilesenler degerlendirilmistir.

Tablo 4’den de izlendigi tizere, 6zdegeri 1’ den biiyik iki faktor bulunmustur. Faktor
1’in 6zdegeri 7,934 ve toplam varyansi agiklama yiizdesi 52,892°dir. Faktor 2°nin
6zdegeri 1,055 ve toplam varyansi agiklama yiizdesi 7,035’dir. Bu sonuglara gore, iki
temel faktor yapisi gosterdigi ancak faktor yiikleri incelendiginde, 6zellikle faktor 1°i
temsil eden maddelerin tiimiiniin ayn: faktor igerisinde gruplandigi goriillmektedir.

Bu nedenle 6lcegin tek faktor altinda temsil edildigi soylenebilir.
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3.4.7. Giivenirlik Calismalari

3.4.7.1. Test Tekrar Test Korelasyonlari

Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olgegi’nin tekrarlamali 6l¢iimlerinde benzer dl¢iim
degerlerine ulasma durumunu belirlemek iizere test tekrar test yontemi kullanildi.
Olgek formu iki hafta ara ile 75 dgrenciye uyguland.

Tablo 5. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Ol¢egi’nin Adolesanlarda Test Tekrar

Test Korelasyon Sonuclari

MADDELER TEST TEKRAR TEST KORELASYONLARI
(n=75)
r p
Madde 1 0,08 <0,001
Madde 2 0,43 <0,001
Madde 3 0,71 <0,001
Madde 4 0,37 <0,001
Madde 5 0,39 <0,001
Madde 6 0,47 <0,001
Madde 7 0,41 <0,001
Madde 8 0,29 <0,001
Madde 9 0,41 <0,001
Madde 10 0,44 <0,001
Madde 11 0,39 <0,001
Madde 12 0,04 <0,001
Madde 13 0,58 <0,001
Madde 14 0,40 <0,001
Madde 15 0,28 <0,001

Tablo 5°de Nargilenin Sagliga Etkileri Algi1 Olgegi’nin test tekrar test korelasyonlar
verilmistir. Tekrarlamali olgtimlerinde benzer 6l¢iim degerine ulasma durumunu
belirlemek {izere test-tekrar test yontemi kullanilarak 6l¢ek formu iki hafta ara ile 75

lise 6grencisine uygulandi.

Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin her bir maddesi igin test-tekrar test
korelasyonlarina bakildiginda tim maddelerin 0,04-0,71 arasinda bir degere sahip
olduklar: belirlendi (Tablo 5).
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3.4.7.2. Zamana Kars1 Degismezlik (Test-Tekrar Test Giivenirligi)
Tablo 6. Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin Adolesanlarda Puan

Ortalamasi ve Cronbach Alfa Giivenirlik Katsayisi

n Madde X SS Cronbach
sayis1 Alfa
75(ilk uygulama) 15 58,84 11,57 0,90
75(ikinci uygulama) 15 62,29 11,02 0,91

Tablo 6’da adolesanlar igin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin puan
ortalamasi ve giivenirlik katsayisi verilmistir. Uygulamada adolesanlarda Cronbach
Alfa giivenirlik katsayis1 0,93 (n=150) bulunmustur. I¢ tutarliik igin yapilan
calismada yine ayn1 grupta (n=75), ilk ve ikinci uygulama toplam 6l¢ek i¢in ayr1 ayri

hesaplanan Cronbach Alfa degeri sirasiyla 0,90 ve 0,91 olarak bulunmustur.

19



3.4.7.3. Madde Toplam Puan Korelasyonlari

Tablo 7. Nargilenin Saghga Etkileri Algi1 Olcegi

~ oo

nin Adolesanlarda Madde Toplam Puan Korelasyon Sonuclar:

Madde Madde Madde toplam Madde
Madde Maddelerin agik yazilim cikarildiginda dl¢ek  ¢ikarildiginda puan cikarildiginda dlgek
no ortalamasi olgek varyansi korelasyonu alfa degeri

1 Nargile igmek akcigerleri olumsuz etkiler. 55,0133 129,181 ,66 93
2 Nargile dumani sudan gegerken kansere neden olan zararli maddeler siiziilmez. 55,4000 139,675 58 93
3 Nargile igenlerde deri hastalig1 (egzama) goriilebilir. 55,5867 137,398 73 ,92
4 Nargile igilmesi kalp damar hastalig1 riskini arttirir. 55,1800 136,995 78 92
5 Kendisi nargile igmeyenlerin ortamdaki nargile dumanina maruz kalmasi, solunum yolu

ile ilgili hastaliklara neden olur. °5.2067 137,251 70 9
6 Nargile igenlerde agiz enfeksiyonlari (aft, uguk, pamukguk gibi) goriiliir. 55,4067 136,340 75 ,92
7 Meyveli/aroma tiitiinlii nargilelerde bagimlilik yapar. 55,4933 136,117 ,66 ,93
8 Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler. 55,0867 139,771 ,58 ,93
9 Nargilede nikotin vardir. 55,3467 137,567 ,78 ,92
10 Nargile bagimlilik yapar. 55,4600 135,456 ,64 ,93
11 Agizhigin ortak kullanimu ile nezle, grip gibi hastaliklar bulasabilir. 55,1067 139,787 ,69 ,92
12 Meyveli/aromali nargile tiitlinii, sade tiitiine gore daha saglikli degildir. 55,5933 137,762 ,62 ,93
13 Agizligin ortak kullanimi ile hepatit B, hepatit C ve AIDS bulasabilir. 55,3733 138,538 67 92
14 Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha masum degildir. 55,4133 138,110 ,65 ,93
15 Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz. 55,2533 141,293 ,59 ,93

Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi; Ortalama 59,28, Standart Sapma 12,04, Scala ¢: 0,93
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Tablo 7°de Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin adolesanlara uygulanmasi
sonucunda ifadelerin madde toplam korelasyon degerleri gosterildi. Nargilenin
Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin adolesanlara yonelik uygulamasinda tiim maddelerin
madde toplam puan korelasyonlarmin 0,58 nin iizerinde bulundu ve tek tek tiim
maddelerin, dl¢egin biitiinii ile tutarlilig1 belirlendi.

3.4.8. Olgegin Degerlendirilmesi

Nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarin1 belirlemek amaciyla gelistirilen ve 15
olumlu maddeden olusan 5°li Likert tipi 6lgekle her bir madde 1°den 5’¢ kadar
puanlanmakta olup puanlar yanitlarina gore degismektedir.

Maddelerde Puanlama:

Kesinlikle katiltyorum 5

Katiliyorum 4

Orta diizeyde katiliyorum 3

Katilmiyorum 2

Kesinlikle katilmiyorum 1 seklindedir.

Olgekten alinabilecek Minimum puan 15, maksimum puan 75’ dir. Puanin yiiksek
olmas1 nargilenin saghga etkileri ile algmin iyi oldugunu gosterir. Olgek okuma
yazma bilen bireyler tarafindan kolaylikla doldurulabilir, uygulama siiresi ortalama
10 dakikadir.

3.4.9. Ol¢ek Gelistirmede Verilerin Toplanmasi

Uygulama 6ncesi okul miidiirliikleri ile goriisiilerek verilerin toplanacagi yer ve saat
belirlendi. Veri toplamadan once 6grencilere "Veli Onam Formu" dagitildi. Gelen
veli onam formlar1 dogrultusunda ¢alismaya katilmak isteyen dgrencilere "Ogrenci
Onam Formu" dagitilarak arastirma hakkinda bilgi verildi ve arasgtirma hakkindaki
sorular1 cevaplandi. Veriler arastirmaci tarafindan toplandi. Arastirma ile ilgili
formlar dolduruldu. Islem sirasinda okul ydnetimi ve dgretmenlerin sinifta olmamasi
saglandi. Calismanin yapildigi giin ve saatte sinifta bulunan goniillii 6grencilere
anket formu ve olgek uygulandi. Caligmanin uygulandigi giin ve saatte okulda

olmayan 6grenciler ¢aligmaya katilmamais kabul edildi.
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3.4.10. Ol¢ek Gelistirmede Verilerin Analizi

Arastirmada elde edilen veriler bilgisayar ortamina aktarilarak SPSS (Statiscial
Package for Social Sciences for Windows ) 16 istatistik programi araciligiyla
degerlendirildi.

« Anket formundaki sosyodemografik verilerin degerlendirilmesi igin say1 ve
yiizdelik,

+  “Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi”nin gecerlik ¢alismasma yonelik
olarak; Kapsam Gegerligi (Uzman Goriisii-Kendall Uyusum Katsayisi),
Faktor Analizi,

+  “Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi”nin giivenirlik ¢alismasina yonelik
olarak; Test Tekrar Test Korelasyonu, Cronbach Alfa ve Madde Analizi,

* Adolesanlarin dl¢ek puanlari sayi, yiizdelik, ortalama,

* Adolesanlarin sosyodemografik o6zellikleri, sigara ve nargile kullanimina
iliskin Ozellikleri ile Olgek puanlari arasindaki iliski Student t Testi ve
varyanslarin homojenligi kontrol edilerek tek yonlii varyans analizleri
(ANOVA) kullanildi.

+ Istatistiksel olarak p<0,05 olan degerler anlaml1 kabul edildi.

3.5. CALISMA GRUBU

3.5.1. Calisma Grubuna Alinan (")grencilerin Secim Kriterleri

2013-2014 egitim Ogretim bahar yariyilinda ¢alismanin yapildig: liselerde 6grenim
goren 13-19 yaslari arasinda iletisim sorunu olmayan goniilliiler.

3.5.2. Calisma Grubu Evreni

Arastirmanin evrenini 2013-2014 egitim ve 6gretim yil1 Bahar Doneminde Tokat ili
sinirlar1 iginde bulunan liselerdeki 9., 10., 11. ve 12. sinif 6grencileri olusturdu.

3.5.3. Calisma Grubu Orneklemi

2013-2014 Egitim ogretim yili bahar yariyilinda calismanin yapildigi liselerde
O0grenim goren ve caligmanin yapildigi tarihlerde okulda bulunan gonilli yaklasik
780 ogrenci ¢alismaya alindi. Caligmayla ilgili formlar1 eksik dolduran 30 6grenciye
ait veriler gikarilarak 750 &grenciye ait veriler degerlendirmeye alindi. Orneklem
sayisinin belirlenmesinde 15 maddelik 6lgekteki madde sayisinin 50 kati olmast

dikkate alinda.
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3.5.4. Calisma Grubunda Veri Toplama Araclari
1. Adolesanlarin Bireysel ve Konuya iliskin Tamitic1 Ozelliklerini Iceren Anket
Formu
Anket formu 32 sorudan olustu. ilk 12 soru demografik 6zellikleri (yas, cinsiyet,
anne baba egitimi, okudugu okul, sinif, haftalik har¢lik miktari, aile ile birlikte
yasama durumu vb.) igerdi. Diger sorular sigara ve nargile kullanim ile ilgili idi.
2. Arastirmaci Ve Danisman Tarafindan Gelistirilen Nargilenin Saghga Etkileri
Alg Olgegi
3.5.5. Arastirmanin Degiskenleri
Bagimli Degisken; nargilenin sagliga etkileri 6l¢cek puan ortalamasi
Bagimsiz Degisken; adolesanlarin demografik 6zellikleri (yas, cinsiyet, anne baba
egitimi, okudugu okul, sinif, haftalik har¢lik miktar, aile ile birlikte yasama durumu
vb.) ve 6grencilerin nargile ve sigara kullanma durumlari
3.5.6. Calisma Grubunda Verilerin Toplanmasi
Uygulama o6ncesi okul miidiirliikleri ile goriisiilerek verilerin toplanacagi yer ve saat
belirlendi. Veri toplamadan 6nce 6grencilere "Veli Onam Formu™ dagitildi. Gelen
veli onam formlar1 dogrultusunda ¢alismaya katilmak isteyen dgrencilere "Ogrenci
Onam Formu" dagitilarak arastirma hakkinda bilgi verildi ve arastirma hakkindaki
sorular1 cevaplandi. Veriler arastirmaci tarafindan toplandi. Arastirma ile ilgili
formlar dolduruldu. Islem sirasinda okul yoénetimi ve 6gretmenlerin sinifta olmamasi
saglandi. Calismanin yapildig1 giin ve saatte sinifta bulunan goniillii 6grencilere
anket formu ve oOlgek uygulandi. Calismanin uygulandigi giin ve saatte okulda
olmayan Ogrenciler c¢alismaya katilmamis kabul edildi. Veri toplama islemi
tamamlandiktan sonra c¢aligmanin yapildigi okul idarelerine tiim &grencilere
dagitilmak {izere arastirmacilar tarafindan literatiir dogrultusunda hazirlanan
““Nargilenin Saghiga Etkileri Kitapgigi”’ (Ek 7) teslim edildi.
3.5.7. Calisma Grubunda Verilerin Analizi
Aragtirmada elde edilen veriler bilgisayar ortamina aktarilarak SPSS 16 istatistik
programi araciligiyla degerlendirildi.

* Anket formundaki sosyodemografik verilerin degerlendirilmesi i¢in say1 ve

yiizdelik,
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* Adolesanlarin sosyodemografik o6zellikleri, sigara ve nargile kullanimina
iliskin ozellikleri ile Olgek puanlari arasindaki iligki Student t Testi ve
varyanslarin homojenligi kontrol edilerek tek yonlii varyans analizleri
(ANOVA) kullanild.

+ Istatistiksel olarak p<0,05 olan degerler anlamli kabul edildi.
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4. BULGULAR

Arastirmada elde edilen bulgular 6lgek gelistirme ile ilgili bulgular ve ¢alisma grubu
ile ilgili bulgular olmak tizere iki boliimde incelendi.
4.1. OLCEK GELISTIRME ILE ILGILI BULGULAR

Tablo 8. Ol¢ek Gelistirme Grubundaki Adolesanlarin Tanitici Ozellikleri

Tamtic1 Ozellikler n % X
Yas grubu

13-14 10 6,7 16,42+1,44
15-16 79 52,7 (min:14
17-18 46 30,7 maks:19)
19-20 15 10,0

Cinsiyet

Erkek 94 62,7

Kiz 56 37,3

Okul

Anadolu Lisesi 30 20,0

Ticaret Meslek Lisesi 30 20,0

Saglik Meslek Lisesi 30 20,0

Mesleki Egitim Merkezi 30 20,0

Endiistri Meslek Lisesi 30 20,0

Simif

Lisel 43 28,7

Lise 2 57 38,0

Lise 3 34 22,7

Lise 4 16 10,7

Calisma Durumu

Evet 44 29,3

Hayir 106 70,7
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Tablo 8. Olcek Gelistirme Grubundaki Adolesanlarmm Tamitict Ozellikleri

(Devam)
Haftahk Harchk Miktan
Yeterli 100 66,7
Az 32 21,3
Fazla 10 6,7
Diger 8 5,3
Aile ile Birlikte Yasama
Evet 135 90,0
Hayir 15 10,0
Toplam 150 100,0

Tablo 8’de ol¢ek gelistirme grubundaki adolesanlarin tanitict Ozellikleri yer
almaktadir. Tablo 8 incelendiginde; Adolesanlarin yas ortalamasinin 16,42+1,44
oldugu, yogunlugun % 52,7°sinin (n=79) 15-16 yas grubunda bulundugu, %
62,7’sinin (n=94) erkek, % 37,3’iniin (n=56) kiz 6grenci oldugu, % 70,7’sinin
(n=106) calismadig1 belirlendi. Ogrencilerin % 90’1 (n=135) ailesi ile birlikte
yasadigini, % 66,7°si (n=100) haftalik har¢lik miktar yeterli oldugunu bildirdi.
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Tablo 9. Ol¢ek Gelistirme Grubundaki Adolesanlarin Aile Ozellikleri

Aileyi Tamitic1 Ozellikler n %
Anne Egitim Diizeyi

Hkt')gretim 123 82,0
Lise 18 12,0
Yiksekokul 7 4.7
Diger 2 1,3
Baba Egitim Diizeyi

[kogretim 93 62,0
Lise 39 26,0
Yiiksekokul 17 11,3
Diger 1 0,7
Anne Meslegi

Calismiyor 120 80,0
Isci 19 12,7
Memur 6 4,0
Diger 5 3,3
Baba Meslegi

Calismiyor 14 9,3
Isci 64 42,7
Memur 19 12,7
Diger 53 35,3
Aile Gelir Durumu

Gelir Giderden Az 44 29,3
Gelir Gidere Denk 91 60,7
Gelir Giderden Fazla 15 10,0
Toplam 150 100,0

Olgek gelistirme grubundaki adolesanlarin anne ve baba egitim diizeyleri ve
mesleklerine bakildiginda; annelerin % 82°sinin (n=123) ilkogretim mezunu oldugu,
% 80’inin (n=120) g¢alismadigi, babalarin % 62’sinin (n=93) ilkdgretim mezunu
oldugu ve % 42,7°sinin (n=64) is¢i statiisiinde ¢alistig1 belirlendi. Adolesanlarin
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ifadelerine gore gelir durumuna bakildiginda; adolesanlarin % 60,7’sinin (n=91) gelir

gidere denk seklinde ifade ettigi goriildi (Tablo 9).

Tablo 10. Olgek Gelistirme Grubundaki Adolesanlarin Nargile ve Sigara

Kullanma Durumu

Sigara ve nargile kullanim n %
Sigara icme durumu

Icen 35 23,3
Igmeyen 115 76,7
Nargile icme durumu

Icen 33 22,0
I(;meyen 117 78,8
Ailede sigara icme durumu

Icen 99 66,0
Igmeyen 51 34,0
Ailede nargile icme durumu

Icen 21 14,0
Ic;meyen 129 86,0
Toplam 150 100,0

Olgek gelistirme grubundaki adolesanlarin sigara ve nargile igme durumlarina
bakildiginda; sigara igenlerin sayis1 % 23,3’tniin (n=35), nargile i¢enlerin sayist %
22’sinin (n=33) oldugu saptandi. Adolesanlarin ailede sigara ve nargile i¢gme
durumlarina gore dagilimlari incelendiginde; ailede sigara igenler % 66 (n=99),

nargile igenler % 14 (n=21) olarak belirlendi (Tablo 10).
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4.2.CALISMA GRUBU iLE ILGILI BULGULARI

4.2.1. Calisma Grubundaki Adolesanlarin Tamtic1 Ozelliklerine fliskin Bulgular
Tablo 11. Calisma Grubundaki Adolesanlarin Tanitici Ozellikleri

Tamitic1 Ozellikler n % X
Yas grubu

13-14 27 3,6 16,33+1,25
15-16 396 52,8 (min:14
17-18 288 38,4 maks:19)
19-20 39 52

Cinsiyet

Erkek 466 62,1

Kiz 284 37,9

Okul

Anadolu Lisesi 159 21,2

Ticaret Meslek Lisesi 252 33,6

Saglik Meslek Lisesi 126 16,8

Mesleki Egitim Merkezi 42 5,6

Endiistri Meslek Lisesi 171 22,8

Simif

Lisel 231 30,8

Lise 2 230 30,7

Lise 3 172 22,9

Lise 4 117 15,6

Calisma Durumu

Evet 107 14,3

Hay1r 643 85,7

Haftahik Harchk Miktari

Yeterli 540 72,0

Az 161 21,5

Fazla 29 3,9

Diger 20 2,7

Aile ile Birlikte Yasama

Evet 679 90,5

Hayir 71 9,5

Toplam 750 100,0
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Tablo 11’de c¢alisma grubundaki adolesanlarin tanitict &zellikleri incelendiginde;

Adolesanlarin yas ortalamasinin 16,33+1,25 oldugu, yogunlugun % 38,4’ii 17-18 yas
grubunda bulundugu, % 62,1’ini (n=466) erkek, % 37,9’unu (n=284) kiz 6grenci
oldugu, % 85,7’si (n=643) ¢alismadig1 belirlendi. % 90,5’i (n=679) ailesi ile birlikte
yasadigini, % 72’si (n=540) haftalik har¢lik miktar1 yeterli oldugunu bildirdi.

Tablo 12. Calisma Grubundaki Adolesanlarin Aile Ozellikleri

Aileyi Tamitic1 Ozellikler n %
Anne Egitim Diizeyi

[kogretim 585 78,0
Lise 113 15,1
Yiiksekokul 34 45
Diger 18 2,4
Baba Egitim Diizeyi

[kogretim 428 57,1
Lise 230 30,7
Yiksekokul 84 11,2
Diger 8 1,1
Anne Meslegi

Calismiyor 638 85,1
Isci 56 7,5
Memur 33 4,4
Diger 23 3,1
Baba Meslegi

Calismiyor 55 7,3
Isci 327 43,6
Memur 110 14,7
Diger 258 34,4
Aile Gelir Durumu

Gelir Giderden Az 184 24,5
Gelir Gidere Denk 470 62,7
Gelir Giderden Fazla 96 12,8
Toplam 750 100,0
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Calisma grubundaki adolesanlarin anne ve baba egitim diizeyleri ve mesleklerine
bakildiginda; annelerin % 78’inin (n=585) ilkdgretim mezunu oldugu, % 85,1’inin
(n=638) calismadigi, babalarin % 57,1’inin (n=428) ilkdgretim mezunu oldugu ve %
43,6’sinin (n=327) isci statiisiinde ¢alistig1 belirlendi. Ogrencilerin ifadelerine gore
gelir durumuna bakildiginda; % 62,7’si (n=470) gelir gidere denk seklinde ifade
ettigi goriildii (Tablo 12).

Tablo 13. Cahisma Grubundaki Adolesanlarin Nargile ve Sigara Kullanma

Durumu
Sigara ve nargile kullanim n %
Sigara icme durumu
Icen 147 19,6
Igmeyen 603 80,4
Nargile icme durumu
Icen 144 19,2
I(;meyen 606 80,8
Ailede sigara icme durumu
Icen 471 62,8
Igmeyen 279 37,2
Ailede nargile icme durumu
Icen 90 12,0
Ic;meyen 660 88,0
Toplam 750 100,0

Calisma grubundaki adolesanlarin sigara ve nargile igme durumlarina bakildiginda;
sigara igenlerin sayist % 19,6 (n=147), nargile i¢enlerin sayis1 % 19,2 (n=144)
oldugu saptandi. Adolesanlarin ailede sigara ve nargile i¢gme durumlarina gore
dagilimlar1 incelendiginde; ailede sigara igenler % 62,8 (n=471), nargile i¢enler % 12

(n=90) olarak belirlendi (Tablo 13).
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Tablo 14. Cahisma Grubundaki Nargile Kullanan Adolesanlarin Tanitici
Ozellikleri

Nargile Kullananlarin Tanmitic1 Ozellikleri n % X
Yas grubu

13-14 2 14 14,44+2,04
15-16 59 40,9 (min:6
17-18 69 47,9 Maks:19)
19-20 14 9,8

Cinsiyet

Erkek 118 81,9

Kiz 26 18,1

Okul

Anadolu Lisesi 18 12,5

Ticaret Meslek Lisesi 61 42,3

Saglik Meslek Lisesi 14 9,8

Mesleki Egitim Merkezi 14 9,8

Endiistri Meslek Lisesi 37 25,6

Simif

Lisel 31 215

Lise 2 39 27,1

Lise 3 45 31,2

Lise 4 29 20,2

Calisma Durumu

Evet 42 29,2

Hayir 102 70,8

Tercih Edilen Nargile Tiirii

Aromali 138 95,8

Aromasiz 3 2,1

Diger 3 2,1

Nargile icilen Yer

Ev 13 9,0

Kafe 113 78,5

Nargile Kafeler 11 7,6

Diger 7 49

Nargile I¢cimi Siiresi

1 saatten az 62 43,1

1 saat dolay1 52 36,1

1 saatten fazla 30 20,8
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Tablo 14. Cahsma Grubundaki Nargile Kullanan Adolesanlarin Tamtici
Ozellikleri (Devam)

Nargile Kullananlarin Tamitic1 Ozellikleri n % X
Nargile icimi Sikhg

Ayda 5’den az 80 55,5
Ayda 5-10 kez 8 55
Ayda 11 kez ve tizeri 7 49
Diger 49 34,1
Nargile Kullanmaya Baslatan Etken

Radyo, tv, bilgisayar vb. iletisim araglar1 5 34
Arkadas cevresi 84 58,3
Ailede kullanan birinin olmasi 3 2,0
Yenilik arayisi 33 22,9
En yakin 3 arkadastan birinin kullanmasi 8 55
Diger 11 7,6
Ailenizin Nargileyle Tlgili Tutumu

Bilmiyor 69 47,9
Karigmiyor 60 41,6
Destekliyor 5 3,4
Diger 10 55,5
Toplam 144 100,0

Tablo 14’de ¢alisma grubundaki nargile kullanan adolesanlarin tanitict 6zellikleri yer
almaktadir. Tablo 14 incelendiginde; nargile kullanan adolesanlarin yas ortalamasi
14,44+2,04°diir. Adolesanlarin % 47,9’unun (n=69) 17-18 yas grubu yogunlugunda,
% 62,1’inin (n=118) erkek, % 37,9’unun (n=26) kiz 6grenci oldugu % 42,3’iiniin
(n=61) Ticaret Meslek Lisesinde, % 31,2’sinin (n=45) lise 3. sinifta, % 70,8’inin
(n=102) ¢alismamakta, % 95,8’inin (n=138) aromali nargileyi tercih ettigi, % 78,5’
inin (n=113) kafelerde, % 43,1’inin (n=62) lsaatten az, % 55,5’inin (n=80) ayda
5’den az nargile ictigi bulundu. Ayrica adolesanlarin % 58,3’liniin (n=84) arkadas
cevresi nedeniyle nargile kullanmaya basladigi ve % 47,9’unun (n=69) ailesinin

nargile kullandigini bilmedigi belirlendi.
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Tablo 15. Calisma Grubundaki Adolesanlarin Nargile Hakkindaki Goriisleri

Adolesanlarin Bilgileri n %
Nargilenin Saghga Zaran

Zararhdir 461 61,5
Zararsizdir 94 12,5
Bilgim yok 195 26,0
Nargile ve Sigaranin Saghga Zararn

Nargile zararhdir 55 7,3
Nargile sigaradan daha az zararlidir 176 23,5
Esit derecede zararlidir 297 39,6
Nargile daha zararlidir 222 29,6
Nargilenin Bagimhihik Durumu

Bagimlilik yapar 254 33,9
Bagimlilik yapmaz 205 27,3
Bilgim yok 291 38,8
Nargilenin Hastalik Bulastirma Durumu

Hastalik bulastirir 177 23,6
Hastalik bulastirmaz 146 19,5
Bilgim yok 427 56,9
Toplam 750 100,0

Caligma grubundaki adolesanlarin nargile hakkinda goriislerine gére dagilimi Tablo
15°de goriilmektedir. Buna gore; adolesanlarin % 61,5’1 (n=461) nargilenin zararli
oldugunu, % 39,6’s1 (n=297) nargile ve sigaranin esit derecede zararli oldugunu, %
38,8’1 (n=291) nargilenin ile bagimlilik durumu hakkinda bilgisi olmadigini, %
56,9’u (n=427) nargile ile enfeksiyon hastaligi bulasma durumu hakkinda bilgisi
olmadigini belirtti.

4.2.2. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi Puanlarina iliskin Bulgular

Bu béliimde, adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi'nden aldiklari

puanlarla ilgili bulgular ve agiklamalar1 yer almaktadir.
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Tablo 16. Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olcegi’ ne Verdikleri Yamitlarin Dagihimm

Madde Kesinlikle Orta Diizeyde Kesinlikle
no Maddelerin agik yazilim Katihyorum Katihyorum Katihyorum  Katilmiyorum  Katilmiyorum Ort

n % n % n % n % n % X Diizey
1. Nargile i¢gmek akcigerleri olumsuz etkiler. 408 54,4 182 24,3 101 135 30 4,0 29 3,9 4,21 5
2. Nargile dumani sudan gegerken kansere neden olan zararli maddeler siiziilmez. 233 311 207 27,6 197 26,3 81 108 32 4,3 3,70 4
3. Nargile igenlerde deri hastalig1 (egzama) goriilebilir. 209 27,9 187 24,9 227 30,3 95 12,7 32 43 359 4
4. Nargile icilmesi kalp damar hastalig: riskini arttirir. 332 443 214 28,5 138 184 41 55 25 3,3 404 4
5. Kendisi nargile igmeyenlerin ortamdaki nargile dumanina maruz kalmasi, 324 432 201 268 145 193 54 72 2 35 309 4
solunum yolu ile ilgili hastaliklara neden olur.
6. Nargile i¢enlerde agiz enf. (aft, uguk, pamukg¢uk gibi) goriliir. 274 36,5 202 26,9 168 224 73 9,7 33 4.4 381 4
7. Meyveli/aroma tiitiinlii nargilelerde bagimlilik yapar. 253 33,7 191 25,5 167 22,3 80 10,7 59 79 366 4
8. Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler. 412 54,9 152 20,3 105 14,0 49 6,5 32 43 4,15 5
9. Nargilede nikotin vardir. 302 40,3 201 26,8 158 21,1 51 6,8 38 51 3,90 4
10. Nargile bagimlilik yapar. 281 375 170 22,7 150 20,0 90 12,0 59 79 3,69 4
11. Agizhigin ortak kullanimu ile nezle, grip gibi hast. bulasabilir. 392 52,3 177 23,6 117 15,6 40 53 24 3.2 416 5
12. Meyveli/aromal1 nargile tiitlinii, sade tiitiine gore daha saglikli degildir. 244 325 191 255 177 23,6 96 12,8 42 56 3,66 4
13. Agizligin ortak kullanimu ile hepatit B, hepatit C ve AIDS bulasabilir. 312 416 189 25,2 142 18,9 60 8,0 47 6,3 387 4
14. Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha masum degildir. 308 41,1 188 25,1 148 19,7 65 87 41 55 387 4
15. Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz. 418 55,7 143 19,1 92 12,3 44 59 53 71 4,10 5

Genel Durum

.. 3,89 4
Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi; Ortalama 58,47, Standart Sapma 1,25, Min 15, Max 75, Scala é: 0,93
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Arastirmaya  katilan  adolesanlarin  Olgekten  aldiklart  toplam  puan
ortalamas1 (X=58,47+1,25, min=15, max=75) olarak belirlendi. Adolesanlarin
Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgek’i maddelerine verdikleri yanitlarin toplam
puanlar: izerinden alinan ortalama puanin ortalamasi X= 3,89 oldugu, “katiltyorum”

diizeyine karsilik geldigi Tablo 16’da goriilmektedir.

Adolesanlarin “Nargile igmek akcigerleri olumsuz etkiler (madde 1)” , “Nargileyi
birakmak sagligi olumlu yonde etkiler (madde 8)”, “Agizligin ortak kullanimi ile
nezle, grip gibi hastaliklar bulasabilir (madde 11)”, “Nargilede marpug (agizlik) asla
ortak kullanilmaz (madde 15)” o&zelliklerini “kesinlikle katiliyorum” diizeyinde
gosterdikleri belirlendi. Diger maddeler ise “katiliyorum” diizeyinde bulundu (Tablo
16).

4.2.3. Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi Puan Ortalamalarina Etki Eden
Faktorlere Iliskin Bulgular
Bu béliimde, adolesanlarmn Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklari

puanlara etki eden faktorlere iligkin bulgular ve agiklamalar yer almaktadir.
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Tablo 17. Adolesanlarin Tamitic1 Ozellikleri ile Nargilenin Saghga Etkileri Algi

6lg:egi Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi

Tamtic1 Ozellikler Olgek Puan Ort
n X SS t F p
Yas grubu
13-14 27 59,70 11,73 0,391 0,759
15-16 396 58,83 13,21
17-18 288 57,94 12,00
19-20 39 57,92 10,28
Cinsiyet
Erkek 466 56,40 13,28 5,915 0,001
Kiz 284 61,87 10,42
Okul
Anadolu Lisesi 159 59,13 12,25
Ticaret Meslek Lisesi 252 57,80 11,76
Saglik Meslek Lisesi 126 63,57 11,07 8,300 0,000
Mesleki Egitim Merkezi 42 56,09 12,58
Endistri Meslek Lisesi 171 55,67 13,89
Simf
Lisel 231 57,43 14,25 1,943 0,121
Lise 2 230 60,06 11,42
Lise 3 172 58,28 11,82
Lise 4 117 57,66 12,01
Calisma Durumu
Evet 107 55,74 13,09 2,434 0,422
Hayir 643 58,92 12,42
Haftahlk Harchk
Miktari
Yeterli 540 59,48 11,80 5,650 0,001
Az 160 55,34 14,72
Fazla 30 60,10 9,91
Diger 20 53,85 12,87
Aile ile Birlikte
Yasama
Evet 679 58,51 12,43 0,275 0,786
Hayir 71 58,08 13,76
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Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ile yas degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore, 6lgek

toplam puan ortalamalari ile yas gruplari arasinda anlamli bir farklilasma bulunmadi
(F=0,391, p>0,05) (Tablo 17).

Adolesanlarm Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi'nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve cinsiyet degiskeni arasinda independent sample t-testi yapildi.
Sonuglara gore, kizlarin ortalamalari ile erkeklerin ortalamalar1 arasinda anlamli bir
fark elde edildi (t=5,915, p<0,05). Kizlarin puan ortalamalar1 (61,87+10,42)
erkeklerin puan ortalamalarina (56,40+13,28) gore daha yiiksek bulundu (Tablo17).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve devam ettikleri liselerle yapilan karsilastirma sonucunda yapilan
ANOVA sonuglarina gore, olgegin toplam puan ortalamalari ile devam ettikleri
liseler arasinda anlamli bir fark elde edildi (F=8,300, p<0,05). Saglik Meslek
Lisesi’ndeki adolesanlarin puan ortalamalart (63,57+11,07) Ticaret Meslek
Lisesi’ndeki adolesanlarin puan ortalamalarina (57,80+11,76) ve Endiistri Meslek
Lisesi’ndeki adolesanlarin puan ortalamalarina (55,67+13,89) gore daha yiiksek
bulundu (Tablo 17).

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar ile devam ettikleri sinif degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina
gore, Olgek toplam puan ortalamalari ile devam ettikleri siniflar arasinda anlamli bir

farklilasma bulunmadi (F=1,943, p>0,05) (Tablo 17).

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve ¢aligma durumu arasinda independent sample t-testi sonuglarina gore,

Olgek toplam puan ortalamalari ile ¢alisma durumu arasinda anlamli bir fark elde
edilmedi (t=2,434, p>0,05) (Tablo 17).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile haftalik har¢lik miktarinin karsilastirilmasi arasinda yapilan ANOVA
sonuglarma gore, Olgek toplam puan ortalamalari ile haftalik har¢lik miktarlari

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edildi (F=5,650, p<0,05). Haftalik
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harg¢lik miktar1 yeterli diyen adolesanlarin puan ortalamalar1 (59,48+11,80), haftalik
har¢lik miktar1 az diyen adolesanlarin puan ortalamalarina (55,34+14,72) gore daha
yiiksek bulundu. Ayrica adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olcegi’nden
aldiklar1 toplam puan ortalamalar1 ve aile ile birlikte yasama degiskeni arasinda
independent sample t-testi yapildi. Olgek toplam puan ortalamalari ile aile ile birlikte
yagsama arasinda anlamli bir fark elde edilmedi (t=0,275, p>0,05) (Tablo 17).

Tablo 18: Adolesanlarin Aile Ozellikleri ile Nargilenin Saghga Etkileri Algi

(")l(;egi Puan Ortalamalarimin Karsilastirilmasi

Aileyi Tanitici Olgek Puan Ort

Ozellikler n % SS F p
Anne Egitim Diizeyi

[kogretim 585 58,47 12,30 2,187 0,088
Lise 113 59,00 12,92

Yiiksekokul 34 54,26 15,02

Okuryazar degil 18 63,16 12,36

Baba Egitim Diizeyi

[Ikogretim 428 58,25 12,69 0,993 0,395
Lise 230 59,40 11,87

Yiiksekokul 84 56,85 13,89

Okuryazar degil 8 60,37 8,73

Anne Meslegi

Calismiyor 638 58,79 12,56 1,063 0,364
Isci 56 57,23 11,65

Memur 33 55,48 14,05

Diger 23 56,91 12,25

Baba Meslegi

Calismiyor 55 55,50 14,25 1,381 0,247
Isci 327 58,40 12,02

Memur 110 58,29 14,06

Diger 258 59,27 12,13

Aile Gelir Durumu

Gelir Giderden Az 184 59,56 12,38 0,943 0,390
Gelir Gidere Denk 470 58,17 12,39

Gelir Giderden Fazla 96 57,86 13,65
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Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve anne egitimi degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore,
Olgek toplam puan ortalamalari ile anne egitim diizeyleri arasinda anlamli bir fark

bulunamadi (F=2,187, p>0,05) (Tablo 18).

Adolesanlarm Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve baba egitimi degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore,
Olgek toplam puan ortalamalari ile baba egitim diizeyleri arasinda istatistiksel olarak
anlaml1 bir fark elde edilmedi (F=0,993, p>0,05) (Tablo 18).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve anne meslegi degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore,
Olgek toplam puan ortalamalari ile anne meslekleri arasinda anlamli bir fark
bulunamadi (F=1,063, p>0,05) (Tablo 18).

Adolesanlarin Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklari toplam puan
ortalamalar1 ve baba meslegi degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore,
Olgek toplam puan ortalamalari ile baba meslekleri arasinda anlamli bir fark
bulunamad: (F=1,381, p>0,05) (Tablo 18).

Adolesanlarin Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve aile geliri degiskeni arasinda yapilan ANOVA sonuglarina gore,
Olgek toplam puan ortalamalari ile aile gelir durumlari arasinda anlamli bir fark

bulunamadi (F=0,943, p>0,05) (Tablo 18).
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Tablo 19: Adolesanlarin Nargile ve Sigara Kullanma Durumlari ile Nargilenin

Saghga Etkileri Alg1 Olgegi Puan Ortalamalarinin Karsilastiriimasi

(")lg:ek Puan Ort
Nargile ve Sigara Kullanimi n % SS t p
Sigara icme durumu
icen 147 5352 1451 5430 0,002
fgmeyen 603 59,68 11,73
Nargile icme durumu
Icen 144 51,62 13,77 7548 0,005
[cmeyen 606 60,10 11,68
Ailede sigara icme durumu
Icen 471 5844 1272 0,082 0,668
Icmeyen 279 58,52 12,30
Ailede nargile igme durumu
Icen 90 51,90 14,24 5392 0,025
Igmeyen 660 59,37 12,04

Adolesanlarin Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile sigara igme degiskeni arasinda independent sample t-testi yapildi.
Sonuglara gore, sigara igenlerin ortalamalar1 ile sigara igmeyenlerin ortalamalar
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edildi (t=5,430, p<0,05). Sigara
icmeyenlerin 6l¢ek puan ortalamalart (59,68+11,73), sigara igenlerin dlgek puan
ortalamalarina (53,52+14,51) gore daha yiiksek bulundu (Tablo 19).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile nargile icme degiskeni arasinda independent sample t-testi yapildi.
Sonuglara gore, nargile igenlerin ortalamalar1 ile nargile igmeyenlerin ortalamalar
arasinda anlamli bir fark bulundu (t=7,548, p<0,05). Nargile igmeyenlerin 6l¢ek puan
ortalamalar1  (60,10+11,68), nargile icenlerin Olcek puan ortalamalarina
(51,62+13,77) gore daha yiiksek bulundu (Tablo 19).

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan

ortalamalar1 ile ailede sigara igme degiskeni arasinda independent sample t-testi
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yapildi. Sonuglara gore, Ol¢ek toplam puan ortalamalar ile ailede sigara igme

durumu arasinda anlamli bir fark elde edilmedi (t=-0,082, p>0,05) (Tablo 19).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklari toplam puan
ortalamalar1 ve ailede nargile icme degiskeni arasinda independent sample t-testi
yapildi. Olgek toplam puan ortalamalari ile ailede nargile igme durumu arasinda
istatistiksek olarak anlamli bir fark bulundu (t=-5,392, p>0,05) (Tablo 19).

Tablo 20: Adolesanlarin Nargile Hakkindaki Gériisleri ile Nargilenin Saghga
Etkileri Alg1 Olcegi Puan Ortalamalarimin Karsilastiriimasi

Adolesanlarin Bilgileri Olgek PE*‘“ Ort
n X SS F p

Nargilenin Saghga Zaran
Zararhidir 461 6159 10,66 66,244 0,000
Zararsizdir 94 46,86 13,61
Bilgim yok 195 56,68 12,59
Nargile ve Sigaranin Saghga
Zarari
Nargile zararsizdir 55 44,83 15,01 40,498 0,000
Zl\la:i;%ﬂzlilgaradan daha az 176 54.72 1019
Esit derecede zararlidir 297 61,11 12,28
Nargile daha zararlidir 222 61,29 10,95
Nargilenin Bagimhihk
Durumu
Bagimlilik yapar 254 63,83 10,69 58,990 0,000
Bagimlilik yapmaz 205 51,91 12,46
Bilgim yok 291 58,42 11,94
Nargilenin Hastahk
Bulastirma Durumu
Hastalik bulastirir 177 64,09 9,92 41,330 0,000
Hastalik bulastirmaz 146 51,96 14,53
Bilgim yok 427 58,37 11,70

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve nargilenin sagliga zarar1 degiskeni arasinda yapilan ANOVA

sonuglarina gore, Olgek toplam puan ortalamalari ile nargilenin saglia zarar
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arasinda anlamli bir fark elde edildi (F=66,244, p<0,05). "Nargile zararlidir" cevabi
veren adolesanlarin dlgek puan ortalamalart (61,59+10,66), "Nargile zararsizdir"
yanit1 veren adolesanlarin 6lgek puan ortalamalarina (46,86+13,61) ve "Bilgim yok"
yanit1 verenlerin 6lgek puan ortalamalarina (56,68+12,59) gore daha yiiksek bulundu
(Tablo 20).

Adolesanlarm Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ile nargile ve sigaranin sagliga zarari degiskeni arasinda yapilan
ANOVA sonuglarina gore, dlgek toplam puan ortalamalar ile nargilenin sagliga
zarar1 arasinda anlamli bir fark elde edildi (F=40,498, p<0,05). "Nargile daha
zararlidir" yanit1 veren adolesanlarin 6lgek puan ortalamalar1 (61,29+10,95) “"Nargile
sigaradan daha az zararhidir" yanit1 veren adolesanlarin 6lgek puan ortalamalarina
(54,72+£10,19) ve "Nargile zararsizdir" yaniti veren adolesanlarin Slgek puan
ortalamalarina (44,83+15,01) gore daha yiiksek bulundu (Tablo 20).

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olcegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve nargilenin bagimlilik durumu arasinda yapilan ANOVA sonuglarina
gore, Olcek toplam puan ortalamalari ile nargilenin bagimlilik yapma durumu
arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark elde edildi (F=58,990, p<0,05). "Nargile
bagimlilik yapar™ yanit1 veren adolesanlarin 6lgek puan ortalamalar1 (63,83+10,69),
"Nargile bagimlilik yapmaz" yanit1 verenlerin 6l¢ek puan ortalamalarina

(58,47+12,55) gore daha yiiksek bulundu (Tablo 20).

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve nargile ile enfeksiyon hastaligi bulastirma durumu arasinda yapilan
ANOVA sonuglarina gore, 6lgek toplam puan ortalamalari ile nargilenin enfeksiyon
hastalig1 bulastirma durumu arasinda istatistiksel olarak anlamli fark elde edildi
(F=41,330, p<0,05). "Nargile hastalik bulastirir” yaniti veren adolesanlarin 6lgek
puan ortalamalar1 (64,09+9,92), "Nargile hastalik bulastirmaz" yanitt veren
adolesanlarin Olgek puan ortalamalarma (51,96+14,53) ve "Bilgim yok" yaniti
verenlerin olgek puan ortalamalarina (58,37+11,70) gore daha yiiksek bulundu
(Tablo 20).
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5. TARTISMA

Bu ¢alisma, nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilar1 belirlemede kullanilabilecek
olan “Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olgegi”nin gelistirilmesi, gegerlilik
giivenirliginin test edilmesi, adolesanlarin nargilenin saglhiga etkileri ile ilgili
algilarini ve etkileyen faktorleri belirlemek amaci ile gergeklestirildi.

Arastirmadan elde edilen veriler, dort boliim halinde tartisilmistir.

5.1. OLCEK GELISTIRME ILE iLGIiLi BULGULARIN TARTISILMASI

Calismanin dlgek gelistirme asamasinda "Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi"

taslaginin gegerlik ve giivenirliligi test edildi.

Giivenilirlik ve gegerlilik tanimlarma bakildiginda, giivenilirlik, bireylerin test
maddelerine verdikleri cevaplar arasindaki tutarlilik olarak tanimlanmakla birlikte,
bir testin veya Olgegin dlgmek istedigi 6zelligi ne derece dogru Olctiigii ile ilgilidir.
Gegerlilik ise bir 6lgegin dlgiilmek istenen seyi 6lgme derecesi ya da olglim aracinin
Ol¢iilmek istenen 6zellige uygun olmasi olarak aciklanmaktadir. Bir diger tanimda ise
gecerlilik, Ol¢lim verilerinin  gercekten Olclilmek istenen Ozelligi  yansitip

yansitmadigi seklinde belirtilmistir (Bliylikoztiirk 2008).

Calismada, Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olgegi’nin gelistirilip, gegerlik ve
giivenirliginin belirlenmesi amaglandi. Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin
gecerlik ve gilivenilirliginin belirlenmesine yonelik olarak yapilan calismalar

sonucunda 6l¢egin gegerli ve giivenilir oldugu gorildi.

Kapsam gecerliligini test etmede kullanilan mantiksal yollardan biri, uzman
goriisiine bagvurmaktir (Biiyiikoztiirk 2008). Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’
nin tutarligint ve kapsam gecerligini incelemek icin uzman goriisleri alindi.

Uzmanlarin gorisleri arasindaki Kendall Uyusum Katsayisi analizinin anlaml
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olmasi, degerlendiricilerin maddelerin igerigi konusunda goris birligine vardiklarini
ifade etti, 6lcegin igerik olarak gegerli oldugunu gosterdi (Tablol, Tablo 2).

Faktér analizinin yapilabilmesi ig¢in Orneklem biiyiikligiiniin  korelasyon
giivenirligini saglayacak kadar biiyilk olmasi gerekir. Orneklemden elde edilen
verilerin  yeterliliginin saptanmast i¢in  Kaiser-Meyer-Olkin (KMO) testi
yapilmaktadir. Kaiser’de bulunan degerin 1’e¢ yaklastikca miikemmel, 0,50’nin
altinda kabul edilemez oldugu belirtilmektedir. Ayrica Bartlett Sphericity testinin
anlamli ¢ikmasi gerekmektedir (Tavsancil, 2010). Bu nedenle faktér analizi
yapilmadan Once verilerin faktor analizine uygunlugu KMO ve Bartlett Sphericity
testiyle belirlendi. KMO Testi degeri 0,92, Bartlett Sphericity testi degeri 1,3382
(p<0,000) olarak bulundu. Bu sonuglar, verilerin faktor analizi ig¢in uygun oldugunu
gosterdi (Tablo 3).

Faktor analizi, birbiriyle iliskili ¢ok sayidaki degiskeni az sayida, anlamli ve
birbirinden bagimsiz faktorler haline getiren ve yaygin olarak kullanilan ¢ok
degiskenli istatistik tekniklerden biridir (Kalayci 2010). Nargilenin Saghga Etkileri
Alg1 Olgegi’nin yapr gegerligini saptamak igin 15 madde iizerinden adolesanlarda
yapilan faktor analizi sonucunda, iki temel faktor yapisi gosterdigi ancak faktor
yiikleri incelendiginde, maddelerin gogunun ilk faktorde yigildig: goriildii. (Tablo 4).
Bulgulara gore, maddelerin tiimiiniin ayn1 faktor igerisinde gruplanmasi ve bu
faktoriin toplam varyansin biiyiik bir kismmi agiklamasi (% 52,89), olgegin tek

faktorlii oldugunu gosterdi.

Test tekrar test yontemi, bir 6lgme aracinin ayni denek grubuna ayni kosullarda,
onemli derecede hatirlamalar1 6nleyecek kadar uzun, fakat 6lctilecek 6zellikte 6nemli
degismeler olmasina izin vermeyecek kadar kisa bir zaman araliginda iki kez
uygulanmasidir (Ercan ve Kan 2004). Iki 6l¢iim arasindaki siire i¢in genellikle iki-ii¢
ve dort-alti hafta arasinda bir siire yeterli olmaktadir (Tavsancil 2010). Nargilenin
Saghiga Etkileri Alg1 Olgegi’nin tekrarlamali dlgiimlerinde benzer 6l¢iim degerine
ulasma durumunu belirlemek {iizere iki hafta ara ile test-tekrar test yontemi

uygulandi.
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Iki uygulamadan elde edilen dlgiim degerleri korelasyon katsayis1 dlgegin giivenirlik
katsayisidir (Ercan ve Kan 2004). Korelasyon katsayilar1 -1,00 ile +1,00 arasinda
deger almaktadir. Korelasyon katsayisinin +1,00 olmasi iki oOl¢iim arasinda
miikkemmel pozitif bir iliski oldugunu, -1,00 olmas1 ise milkemmel negatif bir iligki
oldugunu, 0,00 ise iliski olmadigin1 gosterir (Biiylikoztiirk 2008; Tavsancil 2010).
Bir 6lgegin zamana kars1 degismez oldugunu saptamak iizere hesaplanan korelasyon
katsayisinin - pozitif ve yiiksek olmasi istenir (Tavsancil 2010). Korelasyon
katsayisinin 0,70-1,00 arasinda olmasi yiiksek, 0,70-0,30 arasinda olmas1 orta, 0,30-
0,00 arasinda olmasi ise diisilk diizeyde bir iligki olarak tanimlanmaktadir
(Biiytikoztiirk 2008). Zamana gore degismezlik olgiti ile bulunacak givenirlik
katsayisi igin Pearson’ un momentler carpimi korelasyon katsayisi kullanild:
Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin (n=75) her bir maddesi igin test-tekrar
test korelasyonlarina bakildiginda tiim maddelerin 0,04-0,71 araliginda (iki
maddenin 0,30’ un altinda ve bir maddenin 0,70 in dstiinde) bir degere sahip
olduklar1 belirlendi (Tablo 5). Bu literatiir bilgisi ile elde edilen veriler
incelendiginde Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nin maddelerinin ¢ogunun

zamansal olarak degisim gostermedigi saptandi.

Olgegin i¢ tutarlilk giivenirligi igin, adolesanlarda Cronbach Alfa Giivenirlik
Katsayisi (0,93) hesaplandi (Tablo 6). Giivenirlik katsayisi I’ e yaklastikga tutarlilik
yiikselir, 0’a yaklastikca diiser (Kalayc1 2010). Test maddelerine verilecek cevaplarin
ic veya daha fazla olmas: durumunda Cronbach a katsayist kullanilir. Cronbach o
glivenirlik katsayisinin 0,70 ve daha yiiksek olmasi, test puanlarinin giivenirligi i¢in
yeterli gorilmektedir (Biiyiikoztiirk, 2008). Bu literatiir bilgisi dogrultusunda 6lgegin
i¢ tutarlik giivenirlik katsayilar1 1yi diizeyde bulundu.

Aragtirmada kullanilan Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nin madde analizi
icin Madde Toplam Puan Korelasyonu teknigi uygulandi ve tek tek tiim maddelerin
Olgegin biitliinii ile tutarlilig1 belirlendi (Tablo 7). Madde toplam puan korelasyonu,
test maddelerinden alinan puanlar ile testin toplam puani arasindaki iliskiyi agiklar.
Madde toplam puan korelasyon degeri (r), bir 6lgege ait maddenin etkinlik diizeyini
gosterir. r degeri yiikseldikge ifadenin etkinlik diizeyi artar (Biiyiikoztiirk 2008). Bu

calismada, adolesanlarda Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nin adolesanlara
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yonelik uygulamasinda tiim maddelerin madde toplam puan korelasyonlar1 0,58’in
tizerinde bulundu (Tablo 7). Biiyiikoztiirk (2008), madde toplam puan korelasyon
degerinin 0,20’nin tizerinde olmasiin yeterli oldugunu bildirmistir. Bu dogrultuda
Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin madde toplam puan korelasyonlarinin,

diger bir deyisle i¢ tutarlik degerlerinin yeterli diizeyde oldugu sdylenebilir.

Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin giivenirlik katsayilari, adolesanlarda
nargilenin sagliga etki algisin1 gilivenilir olarak oOlgcen bir dlgek oldugunu
diisiindiirmektedir. Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nin gecerligini ve
giivenilirligini belirlemeyi ama¢ edinen bu arastirma ile gecerli ve gilivenilir bir
Olcegin Tiirk literatiiriine kazandirildigi, dolayisiyla arastirmanin bu amacina ulastigi
sonucuna varilmistir.

5.2. ADOLESANLARIN TANITICI OZELLIKLERINE ILISKIN

BULGULARIN TARTISILMASI

Adolesanlarin sosyo-demografik 6zellikleri incelendiginde; arastirmaya katilan 750
adolesanin cinsiyet olarak erkeklerin gogunlukta oldugu (% 62,1), 6grenim gordigii
smiflarin  dagilimi agisindan birbirine benzer ve orta adolesan ddneminde
yogunlastigt (15-16 yas) (% 52,8) (Tablo 11), aile gelir durumu agisindan
degerlendirildiginde gelirin gidere denk oldugu (% 62,7), anne ve babalarinin
cogunlugunun ilkogretim mezunu oldugu bulundu (Tablo 12).

Aragtirmaya katilan adolesanlarin nargile icme oran1 % 19,2, sigara i¢genlerin oran1 %
19,6 olarak belirlendi (Tablo 13). Lise 6grencilerinde yapilan bir ¢alismada nargile
igme orani % 19 olarak bildirilmistir (Akter 2011). Salameh ve ark (2014) yaptiklar
calismada nargile igme oraninm1 % 23, sigara igme oranimi % 19,2 olarak
belirtmiglerdir. Kose (2011) yaptigi ¢alismada adolesanlarin % 10,8’inin sigara
kullandigin1 saptamistir. Calismada elde edilen sonuclar literatiir ile benzerlik

gostermistir.

Arastirmaya katilan adolesanlarin nargile igme durumlarinin yas gruplarina gore
dagilimi incelendiginde, en fazla 15-18 yas grubunda oranin yiiksek oldugu gorildii

(Tablo 14). Lise 6grencilerinde yapilan bir ¢calismada 15 yas ve alt1 nargile igenler %
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12,5, 16 yasta % 18,6, 17 yasta % 21,8 ve 18 yas ve listli % 23,2 oranindadir (Akter
2011).

Arastirmada nargile igenlerin % 62,1’inin (n=118) erkek, % 37,9’unun (n=26) kiz
ogrenci oldugu belirlendi (Tablo 14). Yapilan bir ¢alismada nargile kullananlarin %
76,7’si erkek, % 23,371 kiz oldugu vurgulanmistir (Erbaydar, Bilir and Yildiz 2010).
Universite dgrencileri ile yapilmis bir ¢alismada da erkek dgrencilerin % 41,6’smin,
kiz &grencilerin % 20,2’sinin nargile igtigi bildirilmistir (Sezer ve Picak 2011).
Korkmaz ve ark (2013) yaptiklar1 ¢caligmada nargile igme oranini erkek dgrencilerde

% 37,5 ve kiz 6grencilerde % 17,2 olarak tespit etmislerdir.

Aragtirmada nargile kullanan adolesanlarin nargile kullanim sikligina bakildiginda;
% 55,51 ayda 5’den az, % 5,5°1 ayda 5-10 kez, % 4,9’u ayda 11 kez ve iizeri olarak
saptand1 (Tablo 14). Yapilan bir ¢alismada nargile kullananlarin % 4,31 giinliik, %
45,5°1 haftalik, % 40,2’si aylik ve % 5,51 yillik nargile igtikleri belirtilmistir
(Erbaydar et al 2010).

Arastirmaya alinan adolesanlarin nargile hakkinda sahip olduklar1 goriisleri
incelendiginde; adolesanlarin % 61,51 nargilenin zararl oldugunu, % 39,9’u nargile
ve sigaranin esit derecede zararli oldugunu, % 38,8’1 nargilenin bagimlilik yapmasi
ile ilgili bilgisinin olmadigini, % 56,9’u nargilenin hastalik bulastirma durumu
hakkinda bilgisi olmadigin1 belirtmigtir (Tablo 15). Yapilan bir ¢alismada
adolesanlarin % 47,81 nargilenin sigaraya gore daha zararsiz oldugunu, % 59,2’si
nargiledeki suyun zararli maddeleri siizdiiglinii, % 65,9’u nargilenin bagimlilik
yapmadigimni ifade ettikleri saptanmistir (Amin et al 2011). Bir calismada da;
katilimeilardan % 27,1’inin (74 kisi) nargilenin insan sagligi iizerindeki olumsuz
etkilerini bilmedigi, % 18,3’linlin (50 kisi) nargilenin sagliga zarar1 olmadigini
diisiindiigli vurgulanmistir (Subas1 ve ark 2005). Alvur ve ark (2014) yaptigi
calismada da iiniversite Ogrencilerinin % 6,3’linlin nargilenin zararli olmadigini

diistindtigii, % 12,1’inin nargilenin nikotin icermedigini ifade ettigi belirlenmistir.
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5.3. NARGILENIN  SAGLIGA ETKIiLERi ALGI OLCEGI’NiN
PUANLARINA ILIiSKIN BULGULARIN TARTISILMASI

Calismada; adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algt Olgegi’nden aldiklari
toplam puan ortalamasinin  58,47+1,25 oldugu saptandi. Ogrencilerinin 6lgek
maddelerinden aldiklart puanlar iizerinden alinan puanin ortalamasinin X=3,89
oldugu, bunun  “katihiyorum” diizeyine karsilik geldigi bulundu (Tablo 16). Bu
sonuglar adolesanlarin nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarinin yiliksege yakin

diizeyde oldugu seklinde yorumlanabilir.

Literatiir incelendiginde bu konu ile ilgili benzer bir 6l¢me aracina rastlanmamastir.
Calismada gelistirilen, gegerli ve giivenilir oldugu saptanan Nargilenin Sagliga
Etkileri Alg1 Olgegi’nin iilkemizde ve farkli kiiltiirlerde konu ile ilgili yapilacak
benzer c¢alismalarda  kullanilabilecegi  ve literatire  katki  saglayacagi
diistiniilmektedir.

5.4. ADOLESANLARIN TANITICI OZELLIKLERI ILE NARGILENIN
SAGLIGA ETKIiLERi ALGI OLCEGIi PUAN ORTALAMALARININ
KARSILASTIRILMASIYLA ILGILI BULGULARIN TARTISILMASI

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve cinsiyet degiskeni arasinda istatistiksel olarak anlamli bir fark
bulundu (p<0,05). Kizlarin Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olgegi puan
ortalamalari, erkeklerin dl¢ek puan ortalamalarina gore daha yiiksek bulundu (Tablo
17). Nargilenin saghga etkileri ile ilgili algisinin cinsiyetle iligkisini inceleyen
literatlire rastlanmamakla birlikte, yapilan ¢aligmalarin cogunda nargile i¢ciminin
erkeklerde kizlardan daha fazla oldugu vurgulanmistir. Bu durum kizlarin nargilenin
sagliga olumsuz etkileri ile ilgili algilarimin yiiksek olmasina bagl olarak nargile
igme oranlariin diisiik olmasiyla iliskilendirilebilir (Subas1 ve ark 2005, Erbaydar et
al 2010, Akter 2011).

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ve devam ettikleri liselerle karsilastirildiginda istatistiksel olarak anlamli
fark saptandi (p<0,05) (Tablo 17). Saglik Meslek Lisesi’ndeki adolesanlarin

Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi puan ortalamalarmin diger liselerin puan
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ortalamalarinda istatistiksel olarak yiiksek oldugu saptandi. Saglik ile ilgili egitim
goren Ogrencilerin puanlarinin yiiksek olmasi beklenen bir sonugtur. Saglik digindaki
liselerde okuyan 6grencilerin konu ile ilgili farkindaliklarini arttirmak igin egitimlere

gereksinim vardir.

Adolesanlarm Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olcegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ile haftalik har¢lik miktar1 degiskeni arasinda anlamli bir fark elde edildi
(p<0,05). Haftalik harglik miktar1 yeterli bulan adolesanlarin 6l¢ek puan ortalamalart,
haftalik har¢lik miktar1 az olarak degerlendirenlerin 6lgek puan ortalamalarina goére
daha yiiksek bulundu (Tablo 17). Bir ¢alismada lise 6grencilerinin tiitiin ve tiitiin
mamullerini kullanma davraniglar ile aylik ortalama har¢lik miktarlar: arasindaki
iliski incelenmis ve harglik miktar1 arttikga tiitiin kullanma oraninin arttigi tespit

edilmistir (Akter 2011).

Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile annelerinin egitim diizeyi ve meslegi, babalarinin egitim diizeyi ve
meslegi, aile gelir durumlarimin nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarini
etkilemedigi gorildi (p>0,05) (Tablo 18). Yapilan bir c¢alismada Ogrencilerin
annelerinin ve babalarinin egitim diizeyi ile 6grencilerin tiitiin ve tiitiin mamullerini
kullanma davramiglar1 arasinda bir iliski saptanmamistir (Akter 2011). Diger bir
calismada da, Ogrencilerin sigaraya baslama nedenleri ve devam etme siirecini
etkileyen unsurlar degerlendirilmis ve lise tipi, sinif, anne, anne baba calisma
durumu, gelir, gelir algisi, anne babanin sigara igme durumlarinin fark olusturmadigi

bulunmustur (Hassoy ve ark 2011).

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar ile sigara ve nargile igme durumu arasinda anlamli bir fark elde edildi
(p<0,05). Sigara igmeyenlerin 6l¢ek puan ortalamalari, sigara i¢enlerin 6lgek puan
ortalamalarina gore ve nargile igmeyenlerin 6l¢ek puan ortalamalari, nargile igenlerin
Ol¢ek puan ortalamalarina gore daha yiiksek bulundu (Tablo 19). Bu sonuglar
nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilar yiiksek olan 6grencilerin hem nargile hem
de sigara igme oranlarmin diisiik olmasi, konu ile ilgili algilarin davranisa yansidigini

gostermesi acisindan oldukca dnemlidir.
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Adolesanlarin Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile ailede sigara ve nargile igme durumu arasinda anlamli bir fark elde
edilmedi (p>0,05) (Tablo 19). Bir ¢calismada 6grencilerin ailelerinin evde sigara igme
davraniglari incelenmis, tiitiin ve tiitiin mamullerini kullanan 6grencilerden, evlerinde
stirekli sigara icildigini belirten O&grenciler, evde sigara icilmeyen veya seyrek

icilenlere gore daha fazla oldugu belirtilmektedir (Akter 2011).

Adolesanlarin Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile nargilenin saglhiga zararlari hakkindaki diistinceleri arasinda anlamli
bir fark tespit edildi (p<0,05). "Nargile zararhidir" cevabi veren adolesanlarin 6lgek
puan ortalamalari, "Nargile zararsizdir" yaniti veren ve "Bilgim yok" yaniti
verenlerin Olgek puan ortalamalarina gore daha yiiksek bulundu (Tablo 20). Bir
calismada ergenlerin Onemli bir kisminin nargileyi bir tiitiin mamulii olarak
gormedigi ve nargile igmenin saghiga zararli bir etkisinin olmadigini ifade ettikleri
bildirilmektedir (Akter 2011). Baska bir ¢alismada; 6grencilerin % 30,6’s1 nargilenin
sagliga zararinin sigaradan daha az oldugunu, % 13,6’s1 tiitiine eklenen meyve
parcalart veya aromalarin nargileyi daha saghkli yaptigimi diisiinmekte oldugu
saptanmigtir (Hassoy ve ark 2011). Subasi ve ark (2005) yaptiklari caligmada
Katilimeilarin % 54,6°s1 nargilenin saglhiga zararli oldugu goriisiindeyken, % 18,3’
nargilenin saglik tizerindeki zararlar1 konusunda bilgi sahibi olmadigini belirttikleri
bildirmistir. Alvur ve ark (2014) yaptiklar1 ¢alismada {iniversite 6grencilerin %
16,25’inin  meyveli/aromali nargilenin bagimlilik yapmadig, % 21,99’unun

nargilenin bagimlilik yapmadig1 goriisiinde oldugu tespit edilmistir.

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalar1 ile nargile ve sigaranin sagliga zarart degiskeni karsilastirildiginda
istatistiksel olarak bir fark bulundu (p<0,05). "Nargile daha zararlidir" yanit1 veren
adolesanlarin 6lgek puan ortalamalari, "Nargile sigaradan daha az zararlidir" yaniti
veren adolesanlarin dl¢cek puan ortalamalarina ve "Nargile zararsizdir" yanit1 veren
adolesanlarin 6lgek puan ortalamalarina gore daha yiiksek bulundu (Tablo 20). Bir
caligmada, aragtirma grubunun yaklasik iicte biri nargilenin sagliga zararli etkisinin
sigaradan daha az oldugunu ve yaklasik dortte biri sudan gecirildigi i¢in zararh

maddelerin engellendigini diisiindiigii belirtilmektedir (Hassoy ve ark 2011). Alvur
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ve ark (2014) yaptiklar1 ¢aligmada tiniversite 0grencilerinin % 25,33’iiniin kansere
sebep olan kimyasallarin nargile sudan gectigi icin siizildigi, % 12,117inin
nargilenin nikotin igermedigi, % 6,3 linlin de nargilenin akcigerleri yakmadigi igin

zararsiz oldugunu diisiindiigii saptandi.

Adolesanlarm Nargilenin Sagliga Etkileri Algi Olcegi’nden aldiklar1 toplam puan
ortalamalari ile nargilenin bagimlilik yapma durumu hakkindaki goriisleri arasindaki
iliski incelendiginde istatistiksel olarak anlamli bir fark bulundu (p<0,05). "Nargile
bagimlilik yapar" yaniti veren adolesanlarin Glgek puan ortalamalari, "Nargile
bagimlilik yapmaz" yaniti verenlerin 6l¢ek puan ortalamalarina gore daha yiiksek
bulundu (Tablo 20). Nargile kafelerde yapilan bir aragtirma ortalama yaslar1 23 olan
273 gencin % 53,5’inin nargilenin bagimlilik yaptigin1 bilmedigini gdstermistir
(Orsel 2010). Baska bir calismada arastirma grubunun yaklasik yarisinin nargilenin
sigara gibi bagimlilik yapict etkiye sahip olmadigimmi diisiindiikleri saptanmistir

(Hassoy ve ark 2011).

Adolesanlarin Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nden aldiklari toplam puan
ortalamalar1 ile nargileyle enfeksiyon hastaligi bulastirma riski hakkindaki
diistinceleri karsilagtirildiginda istatistiksel olarak anlamli fark bulundu (p<0,05).
"Nargile hastalik bulastirir" yaniti veren adolesanlarin 6l¢ek puan ortalamalari,
"Nargile hastalik bulagtirmaz" yanit1 veren adolesanlarin 6l¢gek puan ortalamalarina
ve "Bilgim yok" yaniti verenlerin Ol¢cek puan ortalamalarina gore daha yiiksek
bulundu (Tablo 20). Nargilenin tekrar kullanilabilme ozelligi ve ayni agizhig
paylasmak nedeniyle; tiiberkiiloz, herpes ve hepatit gibi enfeksiyonlar
bulasabilmektedir (Chaouachi 2006, Orsel 2010, Morton et al 2013, Okdemir 2013).
Diger bir calisma ise; nargileyle kisiden kisiye hastalik bulasabilecegini diisiinenlerin
oran1 % 15 olarak bildirilmektedir. Calisma grubunun % 1,4’i solunum yoluyla
bulasan enfeksiyonlarin edinilebilecegini, ayrica, tiiberkiiloz, hepatitler ve
HIV/AIDS gibi diger bazi hastaliklarin da bulasabilecegini ifade etmektedir (Subasi
ve ark 2005). Alvur ve ark (2014) yaptiklari ¢alismada tiniversite 6grencilerinin %
7,89’u nargilede agizligin ortak kullanimi sonucu enfeksiyon hastaliklarinin

bulasabilecegi goriisiinde olmadiklari tespit edilmistir.
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6. SONUC

Bu caligmada elde edilen sonuglar asagida siralanmustir.

=~

Gelistirilen "Nargilenin Saghiga Etkileri Alg1 Olcegi"nin gecerli ve giivenilir
bir lgme araci oldugu belirlendi. Nargilenin Saglhiga Etkileri Algi Olgegi’nin
kapsam gecerligini incelemek igin uzman goriisleri alindi. Olgekte
uzmanlarin verdikleri puanlarin ortalamasina gore 3,50’den kiiciik madde
bulunmadi. Olgegin giivenirlik galismas i¢in Cronbach a degeri 0,93 olarak
saptandi. Bu deger, 6l¢egin i¢ tutarliliginin yiiksek oldugunu gosterdi.
Adolesanlar i¢in Nargilenin Saghga Etkileri Algi Olgegi’nin toplam puan
ortalamasi 58,47+1,25 olarak tespit edildi.

Adolesanlarin yas gruplari, devam ettikleri sinif, bir iste ¢galisma durumlar1 ve
aile ile birlikte yasamalarinin nargilenin saghiga etkileri ile ilgili algilarini
etkilemedigi goriildii (p>0,05).

Adolesanlarin cinsiyetleri ile nargilenin sagliga etkileri algi Olceginden
aldiklar1 toplam puan ortalamasi arasinda istatistiksel olarak anlamli fark
oldugu, kizlarin 6lgek toplam puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu
belirlendi (p<0,05).

Adolesanlarin; annelerinin egitim diizeyi, babalarinin egitim diizeyi, aile gelir
durumlarinin nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarin1 etkilemedigi
saptand1 (p>0,05).

Adolesanlarin nargile ve sigara igme durumlar ile 6l¢ekten aldiklart puan
ortalamalar1 karsilastirildiginda nargile ve sigara igmeyen Ogrencilerin
icenlere gore Nargilenin Saghiga Etkileri Algi Olcegi’nden aldiklari puanlarin
daha yiiksek oldugu bulundu (p<0,05).

"Nargile zararlidir" diisiincesine sahip adolesanlarin oOlgekten aldiklar
puanlarmn, "Nargile zararsizdir” ve "Bilgim yok" yanit1 verenlere gore dlgek
toplam puan ortalamalarinin daha yiiksek ve aralarindaki farkin istatistiksel

olarak anlamli oldugu saptandi (p<0,05).
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* "Nargile bagimlilik yapar" cevabini veren adolesanlarin, "Nargile bagimlilik
yapmaz" ve "Bilgim yok" yaniti verenlere gore Olgek toplam puan
ortalamalarinin daha yiiksek ve aradaki farkin istatistiksel olarak anlamli
oldugu belirlendi (p<0,05).

* "Nargile i¢imi ile enfeksiyon hastalig1 bulasir goriisiinde olan adolesanlarin
Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nden aldiklar1 puan ortalamalarinin,
"Nargile hastalik bulastirmaz"” ve "Bilgim yok" yanitin1 verenlere gére daha
yiiksek ve aralarindaki farkin istatistiksel olarak anlamli oldugu saptandi

(p<0,05).
Bu sonug¢lar dogrultusunda;

Nargilenin sigara kadar zararli olmadigi ve bagimlilik yapmadigi yanlis inancinin,
genclerin nargile kullanimina olan egilimini daha da arttiracagi disiiniilmektedir.
Konu ile ilgili gerekli 6nlemler alinmali, basta gengler olmak iizere toplumun egitim

yoluyla bilin¢lenmesi saglanmalidir.
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7. OZET

GIRIS VE AMAC: Son yillarda tiitiiniin nargile seklinde tiiketimi 6zellikle gengler
arasinda 6nemli bir artis gostermektedir. Bu ¢alisma, nargilenin saghiga etkileri ile
ilgili algilar1 belirlemede kullanilabilecek “Nargilenin Saghga Etkileri Algi
Olgegi”nin gelistirilmesi, gecerlilik giivenirliginin test edilmesi, adolesanlarin
nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarin1 ve etkileyen faktorleri belirlemek amaci
ile gerceklestirildi.

GEREC VE YONTEM: Metodolojik ve analitik 6zellikte planlanan arastirma,
benzer sosyo-ekonomik diizeydeki dort lise ve bir meslek egitim merkezinde 01
Nisan/10 Mayis 2014 tarihleri arasinda yapildi. Calismanin 6rneklemini 6lgek
gelistirilmesinde 150, calisma grubunda 750 goniillii 6grenci olusturdu. Arastirma
verileri aragtirmacilar tarafindan hazirlanan anket formu ve literatiir dogrultusunda
hazirlanan “Nargilenin Saghiga Etkileri Alg1 Olgegi’” isimli 5°1i Likert tipi 6lgek ile
toplandi1. Veriler bilgisayar ortaminda SPSS programinda degerlendirildi. Olgegin
giivenirligi ise test-tekrar test giivenirligi, madde-toplam puan korelasyonu ve ig
tutarlik analizi ile belirlendi. Diger verilerin degerlendirilmesinde yiizdelik, ortalama,
independent sample t test ve ANOVA kullanildu.

BULGULAR: Arastirmada elde edilen bulgular gelistirilen Olgegin nargilenin
saglhiga etkileri ile ilgili algilar1 belirlemede kullanilabilecek gecerli ve giivenilir bir
Ol¢gme aract oldugunu gosterdi. Calisma grubundaki adolesanlarin yas ortalamasi
16,33+1,25°dir. Calisma grubu icin Olgegin Cronbach’s Alpha katsayist 0,93
bulundu. Arastirmaya katilan adolesanlarin Olgekten aldiklart toplam puan
ortalamasinin 58,47+1,25 oldugu belirlendi. Nargile igmeyenlerin Nargilenin Saghga
Etkileri Algi Olgegi'nden aldiklari puan ortalamalarmin (60,10+11,68) nargile
icenlerin puan ortalamalarindan (51,62+13,77) yiiksek oldugu ve aralarindaki farkin
istatistiksel olarak anlamli oldugu saptandi.

SONUC: Gelistirilen Nargilenin Sagliga Etkileri Alg1 Olgegi’nin gegerli ve giivenilir
bir 6lgme araci oldugu tespit edildi. Nargile kullanan genclerin nargilenin saghga
etkileri ile ilgili algillarinin nargile kullanmayanlara goére daha diisiik oldugu
belirlendi.

Anahtar Kelimeler: Adolesan, Nargile Kullanimi, Olcek Gelistirme, Saglik Etkileri
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SUMMARY

Adolessences Perceptions About The Effect of Hookah Their Health

INTRODUCTION AND AIM: Consumption of tobacco in the form of hookah has
recently increased especially among young people. This study aims to develop a
scale which would be used in order to detect the perception about the effects of
hookah smoking on health and to test its validity and reliability. Our scale named
“The Scale of Perception About The Effects of Hookah Smoking on Health” is
developed in order to detect the factors effecting the perception of adolescents about
the effects of hookah smoking on health.

MATERIAL AND METHOD: Having methodological and analytical features, the
study was performed between the dates of April 1 — May 10, 2014 in four high
schools and a vocational training center that had similar socio-economic levels. The
sample of the study consisted of 150 voluntary students in scale development and
750 voluntary students in study group. The data was collected via a questionnaire
prepared by researchers themselves and 5-pont Likert scale “The Scale of Perception
About The Effects of Hookah Smoking on Health” which was prepared through the
literature. Data evaluation was carried out on computer by SPSS. The reliability of
the scale was detected by test-retest, item-total score correlation and internal
consistency analysis. In the evaluation of other data, mean percentage, independent
sample t test and ANOVA were used.

FINDINGS: The findings of the study showed that “The Scale of Perception About
The Effects of Hookah Smoking on Health” was a valid and a reliable one. Cronbach
Alpha coefficient of the of the scale fort he study group was 0,93. Total score
average of the adolescents participated in the study was 58,47+1,25. This revealed
that perception of high school students on the effects of hookah smoking on health
was quite high.

The mean score of the ones who did not smoke hookah (60,10+11,68) was higher
than the mean score of the ones who smoked hookah (51,62+13,77). The difference

between them was found out to be statistically significant.
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RESULT: It is established that “The Scale of Perception About The Effects of
Hookah Smoking on Health” was a reliable and valid measurement tool. It is also
found out that the ones who smoked hookah had a lower level of perception of

hookah smoking effects on health than the ones who did not smoke hookah.

Key Words: Adolescent, Hookah Smoking, Effects on Health, Scale Development
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sunulabilir veya bilimsel dergilerde yayinlanabilir. Calisma sonrasinda kimlik
bilgileriniz hi¢bir sekilde a¢iklanmayacaktir.

Katiliminiz ve desteginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz.

Bilgilendirmeyi yapacak aragtirmacinin Adi Soyadi:

Adres:

Telefon:

Imza :

Calismaya Katilma Onay1

Yukarida arastirmadan once verilmesi gereken bilgileri okudum. Bu kosullar altinda
yukarida s6z konusu olan arastirmaya kendi rizamla hi¢bir baski ve zorlama
olmaksizin katilmayi1 kabul ediyorum.

Tarih:

Ogrencinin Ad1 Soyadu:

Imza:
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Sayin Veli,

Giliniimiizde gencler arasinda nargile kullanimi1 giderek artmaktadir. Bu durum cesitli
hastaliklara zemin hazirlamaktadir. Bu ¢aligma genglerin nargile kullaniminin sagliga
etkileri ile ilgili algilarini belirlemek amaciyla yapilacaktir. Ogrencilerin nargilenin
sagliga zararl etkileri ile ilgili algilarinin belirlenmesi onlar1 bu zararh aligkanliktan
korumak i¢in uygun yaklasimlarin belirlenmesinde yol gosterici olacaktir.
Arastirmaya Tokat Valiligi i1 Milli Egitim Miidiirliigiinden gerekli izin alindiktan
sonra baglanacaktir. Arastirma Tokat iline bagl 5 lisede gerceklestirilecek, calismada
Ogrencilere nargilenin sagliga etkileri ile ilgili algilarimi ve Ogrencilerin kisisel
ozelliklerini degerlendiren bilgi formlar1 doldurtulacaktir. Ogrencilerin bilgi
formlarint doldurmalar1 okul yonetiminin uygun gordiigii zamanda yapilacak ve 10-
15 dakika siirecektir. Ayrica Ogrenciler anketi doldurduktan sonra arastirmacilar
tarafindan hazirlanan “ Nargilenin Saghiga Etkileri Kitapcig1” tim ogrencilere
dagitilacak ve 6grencilerin konu ile ilgili dogru bilgilenmeleri saglanacaktir.

Calisma hakkinda ek bilgiler almak icin arastirmaciya 05079926917 numaral
telefondan ulasabilirsiniz. Tamamen akademik amacli olan bu arastirma igin
herhangi bir {icret talep edilmeyecek ve katilimciya da bir ticret 6denmeyecektir.

Bu c¢aligmaya velisi oldugunuz 6grencinin katilip katilmama konusunda higbir
zorunlulugu bulunmamaktadir. Ogrencinin ¢alismaya katilmasini istemezseniz ya da
caligmanin herhangi bir asamasinda calismadan ayrilmasini talep ederseniz
arastirmaciy1 haberdar ederek ¢alismadan ¢ekilebilirsiniz.

Bu calismaya katilmada kayitlar yasalarin Ongordiigii sekilde ve arastirmaci
tarafindan toplanacak, veriler giivenli bir sekilde saklanacaktir. Arastirmanin
sonuglar1 kongrelerde sunulabilir veya bilimsel amagh yayinlanabilir. Ancak bu
durumda kimlik bilgileriniz hi¢bir sekilde agiklanmayacaktir.

Katiliminiz ve desteginiz i¢in simdiden tesekkiir ederiz.

Bilgilendirmeyi yapacak arastirmacinin Adi Soyadi:

Adres:

Telefon:

Imza :

67



Calismaya Katilma Onay1

Yukarida arastirmadan once verilmesi gereken bilgileri gosteren metni okudum.
Velisi oldugum 6grencinin bu kosullar altinda s6z konusu arastirmaya kendi rizamla
higbir baski ve zorlama olmaksizin katilmasini kabul ediyorum.

Tarih:

Velinin Ad1 Soyadi:

Imza:
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EK 4-Anket Formu

Degerli 6grenciler asagida sizi tanimaya yonelik sorular bulunmaktadir. Vereceginiz

cevaplar yalnizca bu calisma i¢in kullanilacak ve herhangi bir sekilde

paylasilmayacaktir. Katiliminiz ve desteginiz i¢in tesekkiir ederiz.

Sakarya Universitesi Sakarya Universitesi

Prof. Dr. Nursan CINAR Hemsirelik Yiiksek Lisans Ogrencisi
Vahide CAKMAK

1- Sinifiniz;

a. Lisel c. Lise3
b. Lise2 d. Lise4
2- Yasinz: ............
a. 13-14 c. 16-17
b. 14-15 d. 18-19
3- Cinsiyetiniz:
a. Erkek
b. Kiz
4- Kag kardessiniz?...................
a. 1-2 c. 5-6
b. 3-4 d. 7-dahafazla
5- Ailenizle birlikte mi kaliyorsunuz?
a. Evet
b. Hayir (Nerede veya kiminle kaldiginizi belirtiniz @...........cccccoovviiinnn )

6- Calisiyor musunuz?

a. Evet Evet ise yaptiginiz is veya meslek?..................
b. Hayir
7- Annenizin egitim diizeyi nedir?
a. Ilkdgretim mezunu c. Yiksekokul / fakiilte
b. Lise mezunu d. Diger.....cccevnnen.
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8- Annenizin meslegi nedir?

a. Calismiyor c. Memur

b. Isci d. Diger:.ccovevrierennnne.
9- Babanizin egitim diizeyi nedir?

a. lilkdgretim mezunu c. Yiksekokul / fakiilte

b. Lise mezunu d. Digeri..cccoovnivrnnnns

10- Babanizin meslegi nedir?
a. Calismiyor c. Memur
b. Isci d. Digeri.ccoooreeeeennnnen.
11- Ailenizin aylik gelirini nasil degerlendiriyorsunuz?
a. Gelir- giderden az
b. Gelir- gidere denk
c. Gelir- giderden fazla
12- Size verilen haftalik harglik miktarini nasil degerlendiriyorsunuz?
a. Yeterli c. Fazla
b. Az d. Diger
Bundan sonraki 18 (on sekiz) soru tiitiin ve tiitiitn mamulleri kullanimiyla ilgilidir.
13- Ailede sigara i¢gen var mi1?
a. Evet
b. Hayir
14- Ailede nargile i¢en var m1?
a. Evet
b. Hayir
15- Sigara i¢iyor musunuz?
a. Evet
b. Hayir (ise 18. Soruya geginiz)

16- Sigara ne zamandir i¢iyorsunuz?

a. 1yildanaz d. 5 yil veya daha fazla
b. 1-2yil e. Biraktim
c. 34wyl f. Digeri.cocviiieiicieieenn,
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17- Giinde ne kadar sigara i¢iyorsunuz?

a. 1-9tane c. 20 tane veya daha fazla

b. 10-19 tane d. Digericcviiiiiiiieieen
18- Nargile i¢iyor musunuz?

a. Evet

b. Hayir (ise 27. Soruya geginiz.)

19- Ka¢ yasinda ilk defa nargile igtiniz?...............

20- Ne zamandir nargile i¢iyorsunuz?

a. 1yildanaz d. 34yl

b. 1-2yil e. 4 yildan ¢ok

c. 2-3yi
21- Ne siklikta nargile igersiniz?

a. Ayda5’denaz c. Ayda 11 kez ve lizeri

b. Ayda5-10 kez d. Digeri.ccevereiiennnen.
22- Nargileyi nerde igersiniz?

a. Ev c. Nargile kafeler

b. Kafe d. Diger:.........oeenennl.
23- Nargile i¢iminiz ne kadar stirer?

a. 1 saatten az

b. 1 saat dolay:

c. 1 saatten fazla

24- Tercih edilen nargile tiiri hangisidir?

a.
b.

Aromal1

Aromasiz

25- Sizi nargile kullanmaya baslatan etkenler hangileridir?

a.

o

® o o

Radyo, televizyon, bilgisayar vb. iletisim araglari
Arkadas gevresi

Ailede kullanan birinin olmasi

Yenilik arayisi

En yakin ti¢ arkadasindan en az birinin kullaniyor olmasi

Diger (agiklayinz) .....................ooee.
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26- Ailenizin nargile kullaniminizla ilgili tutumu nedir?
a. Bilmiyor c. Destekliyor
b. Karismiyor d. Diger:.ccoivverierennne.
27- Nargilenin sagliga zarar1 konusundaki diistinceniz nedir?
a. Zararhdir
b. Zararsizdir
c. Bilgim yok
28- Nargile ve sigaranin insan sagligina zararlari konusunda diisiinceniz nedir?
a. Nargile zararsizdir
b. Nargile sigaradan daha az zararhdir
c. Esit derecede zararlidir
d. Nargile daha zararhidir
29- Nargile ve bagimlilik konusundaki diisiinceniz nedir?
a. Bagimlilik yapar
b. Bagimlilik yapmaz
c. Bilgim yok
30- Nargile ve bulasici hastalik konusundaki diistinceniz nedir?
a. Hastalik bulastirir
b. Hastalik bulastirmaz

c. Bilgim yok

31- Nargile ve sigaranin zararlar1 hakkinda bilgi aldiniz m1?
a. Evet
b. Hayir

32- Evet ise nargile ve sigaranin zararlar1 hakkinda nerden bilgi aldiniz?
a. Saglik Calisan1
b. Okul
c. Radyo, televizyon, bilgisayar vb. iletisim araglari

d. Diger

72



EK 5- Nargilenin Saghga Etkileri Alg1 Olcegi

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

Kesinlikle
Katiliyorum

Katiliyorum

Orta Diizeyde
Katiliyorum

Katilmiyorum

Kesinlikle
Katilmiyorum

Nargile igmek akcigerleri olumsuz etkiler.

Nargile dumani1 sudan gegerken kansere neden olan zararli
maddeler siiziilmez.

3. | Nargile icenlerde deri hastalig1 (egzama) goriilebilir.

4. | Nargile i¢ilmesi kalp damar hastalig1 riskini arttirir.

5. | Kendisi nargile igmeyenlerin ortamdaki nargile dumanina maruz
kalmasi, solunum yolu ile ilgili hastaliklara neden olur.

6. | Nargile i¢enlerde agiz enfeksiyonlari (aft, ucuk, pamukcuk gibi)
goriiliir.

7. | Meyveli/aroma tiitlinlii nargilelerde bagimlilik yapar.

8. | Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler.

9. | Nargilede nikotin vardir.

10.| Nargile bagimlilik yapar.

11.| Agizligin ortak kullanimi ile nezle, grip gibi hastaliklar
bulasabilir.

12.| Meyveli/aromal1 nargile tiitlinii, sade tiitiine gore daha saglikli
degildir.

13.| Agizligin ortak kullanimm ile hepatit B, hepatit C ve AIDS
bulasabilir.

14.| Nikotin yoniinden nargile sigaraya gore daha masum degildir.

15.| Nargilede marpug (agizlik) asla ortak kullanilmaz.
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EK 6- Goriislerine Basvurulan Uzmanlarin Listesi

(Unvan ve Soyadi Dizilisinde)

Prof. Dr. Sevin ALTINKAYNAK

Prof. Dr. Oguz KARABAY

Prof. Dr. Suzan YILDIZ

Dog. Dr. T. Miige Filiz ALVUR

Dog. Dr. Dilek AYGIN

Dog. Dr. Ayse CEVIRME

Dog. Dr. Sezgi CINAR PAKYUZ

Dog. Dr. Giiliimser DOLGUN

Doc. Dr. Sevil INAL

Yrd. Dog. Dr. Serap BALCI

Yrd. Dog. Dr. Tuncay BOLER
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Sakarya Universitesi Saglik
Yiiksekokulu Cocuk Sagligi ve
Hastaliklar1 Hemsgireligi Anabilim
Dal1 Baskani

Sakarya Universitesi Tip Fakiiltesi
Enfeksiyon Hastaliklar1 ve
Klinik Mikrobiyoloji Anabilim Dal1

Istanbul ~ Universitesi ~ Florence
Nightingale Hemsirelik Fakdiltesi
Cocuk  Saghigi ve Hastaliklan
Hemsireligi Anabilim Dal1 Bagkani

Kocaeli Universitesi Tip Fakiiltesi
Aile Hekimligi Anabilim Dal1

Sakarya Universitesi Saglik
Yiiksekokulu Cerrahi ~ Hastaliklar
Hemsireligi Anabilim Dali

Sakarya Universitesi Saghk
Yiiksekokulu Halk Saghig
Hemsireligi Anabilim Dali

Celal Bayar Universitesi Manisa
Saglik Yiiksekokulu I¢ Hastaliklari
Hemsireligi Anabilim Dal1 Bagkani

Istanbul Universitesi Saglk
Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Anabilim
Dali

Istanbul Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Ebelik Anabilim
Dal1

Istanbul ~ Universitesi ~ Florence
Nightingale Hemgsirelik Fakiiltesi
Cocuk  Saghg ve Hastaliklan
Hemsireligi Anabilim Dal1

Gaziosmanpasa Universitesi Fen
Edebiyat Fakiiltesi Yeni Tiirk Dili
Anabilim Dal1



Yrd. Dog. Dr. Duygu GOZEN

Yrd. Dog. Dr. Havva SERT

Yrd. Dog. Dr. Sevil SAHIN

Yrd. Dog. Dr. Meltem K. TANIR

Yrd. Dog. Dr. Miige UZUN

Uz. Dr. Hikmet COBAN

Dr. M. Esen AKKAYA
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Istanbul ~ Universitesi ~ Florence
Nightingale Hemsgirelik Fakiiltesi
Cocuk Sagligt  ve Hastaliklar
Hemsireligi Anabilim Dali

Sakarya Universitesi Saglik
Yiiksekokulu ic Hastaliklar1
Hemsireligi Anabilim Dali

Yildirrm Beyazit Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Dogum ve Kadin
Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim
Dali

Biilent Ecevit Universitesi
Zonguldak  Saglik  Yiiksekokulu
Cocuk  Saghg ve Hastaliklari
Hemsireligi Anabilim Dali

Biilent Ecevit Universitesi
Zonguldak  Saglhik  Yiksekokulu
Cocuk  Saghigi ve Hastaliklan
Hemsireligi Anabilim Dali

Sakarya Universitesi Egitim ve
Arastirma Hastanesi Gogilis
Hastaliklar1 Uzmani

Stireyyapasa Goglis Hastaliklart ve
Gogiis Cerrahisi Egitim ve Arastirma
Hastanesi



EK 7- Egitim Kitapcigi

NARGILENIN SAGLIGA ZARARLARI

EGITIM KiTAPCIGI

Hazirlayan: Vahide CAKMAK
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ICINDEKILER

NARGILE

YAYGINLIK

NARGILE DUMANININ ICERIGI
NARGILE iLE ILGILI YANLIS ALGILAR
NARGILENIN SAGLIGA ETKILERI

KAYNAKLAR
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NARGILE
Nargile, kokulandirilmis tiitiiniin bir siseden gegirilerek kullanilan seklidir (DSO
Kiiresel Tiitlin Salgin1 Raporu 2008). Diinyada ve Tiirkiye’de en sik igilen tiitiin

lriinii sigara olmasina ragmen, iilkemizde nargile i¢imi son yillarda artmistir

(Ibrahimov ve ark 2012).

YAYGINLIK

Tiitiin kullaniminin 6zel bir sekli olan nargile, 6nceleri orta ve ileri yastaki kisilerin
aliskanlig iken, son yillarda nargile 6zellikle genclere yonelik olarak pazarlanmakta
ve gengler arasinda giderek daha popiiler hale gelmektedir (Bilir 2010). Giiniimiizde
diinya genelinde her giin 100 milyon insanin nargile igcerek tiitiin tiikettigi tahmin
edilmektedir (Maziak ve ark 2004, Poyrazoglu ve ark 2010, Ibrahimov ve ark 2012,
Alzohairy 2012). Nargile, genellikle kafe ve restorant gibi sosyal ortamlarda
icilmekte ve buralarda elden ele gegmektedir. Nargile i¢imi siiresi 45 ile 50 dakika
arasinda degismekte, ancak birka¢ saat boyunca da devam edebilmektedir (Naggar
and Saghir 2011).
NARGILE DUMANININ iCERIGi

» 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 tiitiin ve 5 gram komiir yakilmakta, toplam
2.25 miligram nikotin ve 242 miligram kiiciik zararli maddeler alinmaktadir
(Subasi ve ark 2005, Aslan 2009, Kii¢iikusta 2012).

» Nargile igilmesi sirasinda olusan zararli maddeler, tiitiin ve katki maddeleri
ile komiir dumanindan kaynaklanmaktadir (Sezer ve Pigak 2011).

» Bir nargile i¢imi sonucunda alinan nikotin miktari, 50 adet sigara igilmesiyle
alinan nikotin miktarina esittir (Subasi ve ark 2005, Aslan 2009, Kiigiikusta
2012).
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» Bir nargile iciminde yaklasik 20-80 dakika i¢inde 0.15 ile 1 litre aras1 duman
solunmakta, bu da ortalama bir sigara i¢imindeki duman miktarinin yaklasik

100 kat1 olmaktadir (Ibrahimov ve ark 2012).

» Nargile dumani, sigara dumani gibi benzer zararli maddeleri igerir
(Poyrazoglu ve ark 2010).

» Nargile dumanindaki arsenik, nikel, kobalt, krom ve kursun miktari, sigara
dumanindaki diizeye gore daha yiiksektir (Aslan 2009, Dugas ve ark 2010).

» Titiinlin nargile seklinde icilmesi de aynen sigara igilmesi gibi zararlidir

(Koseoglu ve ark 2006, Aslan 2009).

NARGILE iLE ILGILI YANLIS ALGILAR

Nargilenin olast saglik zararlar1 hakkinda toplumdaki bilgi eksikligi, nargilenin
giivenilir olduguna dair yanlis algi olusmasina sebep olmaktadir. Genel olarak
nargilenin saglia olan etkileri hakkinda ¢ok az bilgiye sahip olunmasi ve nargilenin
sigaraya oranla daha az zararli oldugu inanci ortaya ¢ikmaktadir (Okdemir 2013).
Genglerin 6nemli bir kismi1 nargileyi bir tiitlin mamulii olarak gérmemekte ve nargile
igcmenin sagliga zararl bir etkisinin olmadigini diigiinmektedir (Akter 2011).

Gengler nargile igmeyi tiitlin lirlinii oldugunun farkinda olmadan denemekte; bir siire
sonra da bagimli hale gelmektedir (Aslan 2009). Nargilenin sigara gibi veya sigara
kadar zararli olmadigi, sudan gecirildigi icin zararli maddeleri engelledigi ve
bagimhilik yapmadigi yanlis inanci, genglerin nargile kullanimina olan egilimini

artirdig tahmin edilmektedir (Orsel 2010, Hassoy ve ark 2011, Sezer ve Pigak 2011).

¥ NARGILE DAHA
TEKLIKELI

T g
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NARGILENIN SAGLIGA ETKILERI

Nargilenin sagliga olan etkileri, arastirmalarla tespit edilmistir. Bunlar; akciger, agiz,

idrar torbasi (mesane) kanserleri ile yemek borusu ve mide kanseridir. Aym

zamanda, solunum yolu problemlerine ve kalp hastaliklarina da neden olmaktadir

(Okdemir 2013). Nargilenin sagliga olan etkileri asagida siralanmistir:

v

Nargile igmek akciger fonksiyonlarin1 olumsuz yonde etkiler (Knishkowy,
Amitai 2005, Subasi ve ark 2005, Maziak ve ark 2004, Okdemir 2013).
Kansere neden olan kimyasal maddeler, nargile dumani sudan gecse bile
stiziilmez (Maziak ve ark 2004, Okdemir 2013).

Nargilede nikotin vardir (Hassoy ve ark 2011, Aslan 2009, Maziak ve ark
2004, Okdemir 2013).

Nargile icerken gerekli temizlik tedbirleri alinmazsa (bir kere kullanilan
agizlik, kisiye 6zel) elden ele dolastig1 i¢cin bulasici hastaliklara yol agabilir
(Orsel 2010, Okdemir 2013).

Nargile i¢ilmesiyle hepatit (sarilik) hastaligi bulasabilir (Knishkowy, Amitai
2005, Subas1 ve ark 2005, Orsel 2010, Maziak ve ark 2004, Akl ve ark 2010).
Nargile i¢cimiyle AIDS hastalig1 bulasir (Knishkowy, Amitai 2005).

Agizhigin ortak kullanim ile nezle, grip gibi hastaliklar bulasir (Orsel 2010,
Maziak ve ark 2004, Okdemir 2013).

Nargile igmeyip dumanina maruz kalanlarda da solunum yolu rahatsizliklar
goriilebilir (Okdemir 2013).

Nargile i¢cenlerde agi1z enfeksiyonlari (aft, uguk, pamukguk gibi) goriiliir (Akl
ve ark 2010, Okdemir 2013).

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

Nargile i¢ilmesi kalp damar hastaligina neden olabilir (Maziak ve ark 2004,
Dugas ve ark 2010, Selim ve ark 2013, Okdemir 2013).

Meyveli/aromali tiitiinlii nargile bagimlilik yapar (Sezer ve Pigak 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).

Nargile arada sirada i¢ildiginde de sagliga zarar1 olur (Okdemir 2013).
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1.

Nargileyi birakmak sagligi olumlu yonde etkiler (Hassoy ve ark 2011,
Knishkowy, Amitai 2005, DSO 2008, Subas1 ve ark 2005, Okdemir 2013).
Titline eklenen meyve pargalart veya aromalart nargileyi daha saglikli
yapmaz (Hassoy ve ark 2011).

Meyveli/aromal1 nargile tiitlinii, sade tiitiine gore daha saglikli degildir (Sezer

ve Pigak 2011, Okdemir 2013).
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