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OZET

Amac: Universite 6grencilerinde sigara kullanma davramsi ve etkileyen faktérlerin incelenmesi
amagclandi.

Yontem: Tanimlayici, kesitsel tipteki bu ¢alisma 1- 10 Mayis 2024 tarihleri arasinda tip, dis
hekimligi, ebelik, veterinerlik ve molekiiler biyolojik ve genetik Ogrencileriyle yiiriitiildii.
Sosyodemografik veri formu ve Sigara ve Tiitiin Farkindalig1 (STF) anket formu 6grencilere
Google Forms uygulamasiyla ¢evrimigi olarak uygulatildi.

Bulgular: Toplamda 357 dgrenciye ulasildi. Ogrencilerin yas ortalamas1 20.7+1.7 (Min=18,
Max=35) idi ve ¢ogunlugu (n=118, %32.1) tip fakiiltesinde 6grenim goérmekteydi. Kizlar
(n=276, %77.3), sigara kullanmayanlar (n=299, %83.8), hi¢ e-sigara kullanmayanlar (%82.6),
sigara icmeye iiniversitede baslamayanlar (%89.4) ve alkol kullanmayanlar (n=316, %88.5)
cogunluktayd. Ilk sigarasmi (%31.9) ve e-sigarasin1 igmeye baslama (%16.2) ve giinliik sigara
(%16.0) ve e-sigara (%5.3) igmeye baslama yas1 16 olanlar fazlaydi. Ogrencilerin ilk kez e-
sigara denemelerinin en ¢ok nedeni merakti (%14.0). Sigara kullanan 6grencilerin ¢ogu (%11.8)
sigaray1 birakmay1 denedigini, %811 sigaray1 birakmay1 diigiinmedigini belirtti. STF’de iki soru
(1. ve 13. sorular) hari¢ diger 12 soruya Ogrencilerin yaridan fazlasi dogru cevap verdi.
Ogrencilerin STF skoru 31.2 £ 7.9 (min=14, max=>54) idi ve herhangi bir 6zellige gére anlamli
farklilik gostermedi (p>0.05).

Sonug: Bu ¢alisma, iiniversite dgrencileri arasinda sigara ve e-sigara kullaniminin yayginligini
ve bu davranislara etki eden faktorleri ortaya koymaktadir. Sigara kullanimimin akademik
performansi olumsuz etkiledigi ve sosyodemografik faktdrlerin onemli bir rol oynadigi
goriilmektedir. E-sigara ve sigaranin saglik iizerindeki olumsuz etkilerine dikkat ¢ekmek igin
farkindalik artirict kampanyalarin ve sigara biraktirma programlarinin yayginlastirilmasi
gerekmektedir.

Anahtar Kelimeler: Universite Ogrencileri, Sigara, Tiitiin.

ABSTRACT

Aim: It aimed to examine smoking behavior and factors that affect university students.
Method: This descriptive, cross-sectional study was conducted with students of medicine,
dentistry, midwifery, veterinary medicine, molecular biology, and genetics between 1 and 10
May 2024. The sociodemographic data form and the Smoking and Tobacco Awareness (STA)
survey form were administered to the students online using the Google Forms application.
Results: A total of 357 students were reached. The average age of the students was 20.7+1.7
(Min=18, Max=35), and the majority (n=118, 32.1%) were studying at the faculty of medicine.
Girls (n=276, 77.3%), non-smokers (n=299, 83.8%), people who have never used e-cigarettes
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(82.6%), people who did not start smoking at university (89.4%), and people who do not drink alcohol (n=316, 88.5%) was in
the majority. Those who started smoking their first cigarette (31.9%) and e-cigarette (16.2%) and started smoking daily
cigarettes (16.0%) and e-cigarettes (5.3%) were more likely to be 16 years old. The most common reason why students tried e-
cigarettes for the first time was curiosity (14.0%). Most of the students who smoke (11.8%) stated that they tried to quit
smoking, and 81% stated that they did not think about quitting smoking. In the STA, more than half of the students answered
the other 12 questions correctly, except for two questions (questions 1 and 13). The students' STA score was 31.2+ 7.9 (min=14,
max=54) and did not differ significantly according to any feature (p>0.05).

Conclusion: This study reveals the prevalence of cigarette and e-cigarette use among university students and the factors
affecting these behaviors. It appears that smoking negatively affects academic performance and sociodemographic factors play
an important role. Awareness-raising campaigns and smoking cessation programs need to be disseminated in order to draw
attention to the negative effects of e-cigarettes and cigarettes on health.
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GIRIS

Sigara bagimlilig1 en 6nemli dnlenebilir mortalite
ve morbidite sebeplerinden birisi olup, diinyadaki
pek ¢ok gelismis ve gelismekte olan tilkenin
oldugu gibi bizim de onemli bir toplum saglig
sorunumuzdur!. Sigara kullanan kisilerin yaklasik
%80’1 sigaraya erken yas donemi olan 18 yasin
altinda basladiklar1 goriilmektedir’. Universite
yillari, ergenligin karmagasina ek olarak evden ve
aileden ayrilma, yeni bir cevreye uyum, bir
meslege aday olma ve is bulmaya iliskin
belirsizlikler gibi birgok sorunlarin oldugu
yillardir. ~ Sorunlarin  yogunlugu, gercekei
olmayan beklentilerin ¢oklugu, aile gibi sosyal
desteklerin  yetersizligi, = genglerin  dogru
degerlendirmeler yapmalarini engellemekte ve bir
takim ruhsal sorunlarin ortaya ¢ikmasina sebep
olmaktadir. Bu sorunlara bagh gelisen asir1 kaygi
ve stresin, {iniversite Ogrencilerinde tiitiin
kullanimmi  artirdign  ileri  siiriilmektedir®.Son
yillarda ise e-sigara kullanimi gengler ve
yetiskinler — arasinda  hizla  artmaktadir®®.
Elektronik sigaralar (e-sigara), nikotini ve diger
katki maddelerini 1s1 yontemiyle solunabilir buhar
haline getiren ve bir batarya yardimiyla calisan
cihazlardir 8. Markaya bagh olarak degismekle
birlikte e-sigara kartuslar1 propilen glikol ve/veya
gliserol, nikotin (degisen miktarlarda) ve gesitli
aromalar  (tiitin, mentol, ¢ikolata  gibi)
icermektedir "°. E sigaralar, tiitiin icermez ve
yanma olay1 ger¢eklesmez; ancak kullanici sigara
icme eylemini yakindan taklit eder °. Ancak
Amerika Birlesik Devletleri Gida ve Ila¢ Dairesi
tarafindan  yapilan  analizler, e-sigaralarin
nitrozaminler, dietilen glikol gibi toksik
kimyasallar ve insan saglhigina zararli oldugu
diisiiniilen tiitliniin spesifik bilesenlerinin de
(anabasine, myosmine ve beta-nicotyrine)
arasinda bulundugu karsinojen maddeler igerdigi
gosterilmistir 11,

Bununla birlikte tiitiin kullanim1 sigara igmeyen
insanlar i¢in de oliimciil olabilmektedir. Sigara
dumaninda, 250°den fazlasi zararli madde ve 69°u

kanserojen madde olarak nitelendirilen 7000 ¢esit
kimyasal bulunmaktadir. Bu da aktif olarak
kullanmayan insanlara bile ciddi zararlar
vereceginin gostergesidir *2. Pasif igicilik; sigara
igcmeyen kisilerin, bagka kisilerin sigara
igmesinden Otiirli istemsiz olarak sigara dumanina
maruz kalmasini ifade eder 3. Ayrica E-
sigaralarin igerdikleri aromalar nedeniyle sigara
icmeyenlerde nikotin bagimliligin
baslatabilecegi dne siiriilmiistiir 11,

Bu calismanin amaci basta e-sigara olmak {izere
iniversite  Ogrencilerinde  sigara  kullanma
davranis1 ve etkileyen faktorlerin incelenmesiydi.

YONTEM

Tanimlayici, kesitsel tipteki bu ¢alisma 1 Mayis
2024- 10 Mayis 2024 tarihleri arasinda Sivas
Cumhuriyet Universitesi tip (1657 grenci), dis
hekimligi (754 6grenci), ebelik (449 ogrenci),
veterinerlik (518 6grenci) ve molekiiler biyolojik
ve genetik (341 6grenci) 6grencileriyle yiiriitiildii.
Bu fakiilte ve boliimlerde 6grenim goren toplam
Ogrenci sayist 2023-2024 ogrenim donemi i¢in
3719°dur. Minimum Orneklem  biyikligi
OpenEpi (Versiyon 3) programinda n =
[DEFF*Np(1-p)J/ [(d2/Z221-0/2%(N-1)+p*(1-p)]
formilii kullanilarak [N= 3719, etki degeri d=
%S5, giiven araligi= %95, p= %50] 349 olarak
hesaplandi. Bir tabaka olarak kabul edilen her bir
fakiilte/boliim Ogrenci sayist hesaplanarak ve
orneklem sayisina oranlanarak, her bir
fakiilte/boliim Ornege girecek Ogrenci sayisi
belirlendi. Calisma igin herhangi bir diglama
kriteri belirlenmedi.

Calisma igin Sivas Cumhuriyet Universitesi
Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar Etik
Kurulundan onay alindi (Karar no:2024/04-26,
Tarih:18.04.2024). Calismaya katilmay: kabul
eden dgrencilere ¢aligsma hakkinda bilgi verildi ve
elektronik bilgilendirilmis onamlar1 aldi. Veri
toplama siireci Helsinki Bildirgesi kurallarina
uygun olarak gerceklestirildi. Veri toplama
araglar1 arastirmacilar tarafindan Google Forms
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uygulamasiyla c¢evrimici olarak katilimcilara
uygulatildi ve katilimcilara WhatsApp messenger
program araciligiyla ulastirildi.

Arastirma  verilerini  elde  etmek  i¢in
sosyodemografik veri formu ve Sigara ve Tiitlin
Farkindalig1 (STF) anket formu kullanildi.

Sosyodemografik veri formu yas, cinsiyet,
fakiilte, sinif, sigara kullanimi, alkol kullanimu,
akademik basari, ailenin aylik ortalama geliri,
devamlt  yasanilan/ailenin  yasadigt  yer,
Ogrencinin kaldig1 yer, anne ve babanin egitim
durumu ve sigara ve tiitiin kullanim1 davranisinin
sorgulandig1 toplam 37 sorudan olugsmaktayda.

Ogrencilerin makale okuma ve degerlendirme
bilgisinin Ol¢lilmesi amaciyla arastirmacilar
tarafindan hazirlanan STF anket formu kullanildu.
Anket toplam 14 sorudan olusmakta olup besli
likert tipindedir (1=kesinlikle katiltyorum, 2=
katiltyorum,  3=kararsizzim, 4=katilmiyorum,
5=kesinlikle katilmiyorum) 4. 3, 5, 9 ve 12
numarali sorular ters puanlandi. Toplam puan
arttikga bilgi diizeyi azalmaktaydi. Bu calisma
icin Olgegin Cronbach’s alpha degeri 0.86
bulundu.

Calismamizdan elde edilen veriler SPSS 22.0
programi ile degerlendirildi. Degerlendirmede
ortalama, standart sapma ve yiizdelik dagilimi
gibi tanimlayicr istatistikler hesaplandi. Verilerin
normalligine Kolmogorov-Simirnov testi ile
bakildi. Veriler parametrik sartlar1 sagladigindan
independent sample t test ve F testi (ANOVA) ile
analiz edildi. Yanilma diizeyi 0,05 olarak alindi.

BULGULAR

Ogrencilerin sosyodemografik ozellikleri Tablo
1’de verilmektedir. Toplamda 357 Ogrenciye
ulasildi. Ogrencilerin yas ortalamas1 20.7+1.7
(Min=18, Max=35) idi ve ¢ogunlugu (n=118,
%32.1) tip fakiiltesinde 6grenim goérmekteydi ve
liclincli  sinifta okumaktaydi (n=126, %35.3).
Kizlar (n=276, %77.3), sigara kullanmayanlar
(n=299, %83.8), alkol kullanmayanlar (n=316,

%88.5), akademik basarisin1 3 ve iizeri olarak
beyan edenler (n=227, %63.6), ailesinin gelir
diizeyi gideriyle esit olanlar (n=229, %64.1),
ailesi il merkezinde yasayanlar (n=252, %70.6),
Ogrenci evinde yasayanlar (n=344, %96.4),
annesinin (n=159, %44.5) ve babasinin (n=150,
%42.0) egitim diizeyi ortadgretim/lise olanlar
cogunluktaydi (Tablo1).

Tablo 1. Ogrencilerin sosyodemografik ozellikleri (n=357)

Yas (yas) (Ortalama + SD) 20.7+ 1.7
n %

Cinsiyet

Erkek 81 22.7
Kiz 276 77.3
Fakiilte

Tip 118 331
Dis hekimligi 98 27.5
Ebelik 87 24.4
Diger 54 15.1
Simf

1 91 255
2 119 33.3
3 126 353
4 21 59
Akademik basar1

1-2 9 25
2-3 121 33.9
3 ve lizeri 227 63.6
Yasadig: yer

Aile yani 3 0.8
Yurt 10 2.8
Ogrenci evi 344 96.4
Sigara kullanim

Hayir 299 83.8
Evet 58 16.2
Alkol kullanim

Hayir 316 88.5
Evet 41 115
Ailenin yasadig yer

1l merkezi 252 70.6
Ilge/koy 105 29.4
Ailenin ayhk gelir diizeyi

Gelir giderden az 34 9.5
Gelir giderle esit 229 64.1
Gelir giderden fazla 94 26.3
Anne egitim diizeyi

Okuryazar degil/ilkogretim 112 314
Ortadgretim/lise 159 445
Universite ve iizeri 86 241
Baba egitim diizeyi

Okuryazar degil/ilkdgretim 61 17.1
Ortadgretim/lise 150 42.0
Universite ve iizeri 146 40.9

*SD Standart deviyasyon

Tablo 2’de 6grencilerin sigara ve tiitiin ile ilgili
sorulara verdigi yanitlar sunulmaktadir. Kaldig
evde/odada sigara icilmeyenler (%56.9), annesi
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(%87.7), babas1 (%60.8), kardesi (%75.9) ve
yakin arkadasi1 (%34.2) sigara igmeyenler, hi¢ e-
sigara kullanmayanlar (%82.6), ailesinde sigara
icenler (%56.3), sigara icmeye Universitede
baslamayanlar (%89.4) ve astim, KOAH gibi
onemli bir saglik sorunu olmayanlar (%93.6)
cogunluktaydi. Sigara kullanan 06grencilerde
yasami boyunca 40 ve daha fazla sigara igenler
(%15.4), son 30 giin i¢inde haftada birden az
icenler (%?7.6), ilk sigarasini igmeye baslama
(%31.9) ve giinliik sigara i¢gmeye baslama
(%16.0) yas1 16 olanlar fazlaydi. Ogrencilerin
%46.5°1 isterse sigara almamanin kendi i¢in ¢ok
kolay olacagim diistiniiyordu. E-sigara kullanan
Ogrenciler arasinda son 12 ay i¢inde kullananlar
(%8.1), haftada bir defadan az kullananlar (%6.4),
ilk e-sigarasini igcmeye baslama (%16.2) ve
giinliik e-sigara igmeye baslama (%5.3) yast 16
olanlar fazlaydi. E-sigarayi ilk kez deneyenlerin
cogu (%17.4) daha 6nce hig tiitiin kullanmamuigti.
Ogrencilerin ilk kez e-sigara denemelerinin en
cok nedeni merakti (%14.0). Ogrencilerin
%75.6’s1 sigara igmenin stresi azaltmadigini
diistiniiyordu ve %73.9’u sigaranin yol actig1 4 ve
daha fazla hastalik sayabilecegini belirtti.
Ailesinden ayr1 yasayip sigara igmeye baslayan
ogrencilerin ¢ogu (%11.2) ailesinden ayrilmadan
Once sigara igmeye basladigini1 beyan etti. Sigara
kullanan 0Ogrencilerin ¢ogu (%11.8) sigaray1
birakmay1 denedigini, %81°1 sigaray1 birakmay1
diisiinmedigini belirtti (Tablo 2).

Sigara ve tiitlin farkindaligi anket formundaki
sorulart dogru yanitlayan ogrencilerin dagilimi
Tablo 3’te gosterilmektedir. STF ile ilgili
Ogrencilere yoneltilen 14 sorudan iki soru (1. ve
13. sorular) hari¢ diger 12 soruya Ogrencilerin
yaridan fazlasi dogru cevap verdi. ‘Pasif sigara
iciciligi viicudumuzda aktif sigara igiciligi kadar
Onemli zararlara yol agar.” sorusu (n=268, %75.1)
en c¢ok dogru cevaplanan soruydu. Dogru
cevaplanma ylizdesi en diisiik olan soru ise ‘E-
sigara tiitlin icermemesi ve yanma olaymnin
gerceklesmemesi nedeniyle sigarayr birakmak

icin tercih edilir.” (n=111, %31.1) sorusuydu
(Tablo 3).

Tablo 4’te Ogrencilerin sosyodemografik ve
sigara kullanmayla ilgili 6zelliklerinin sigara ve
tiitlin farkindaligr skoruna gore dagilimi yer
almaktadir. Ogrencilerin STF skoru 31.2 + 7.9
(min=14, max=54) idi ve herhangi bir 6zellige
gore anlamli farklilik géstermedi (p>0.05) (Tablo
4).

Tablo 2. Ogrencilerin sigara ve tiitiin ile ilgili sorulara
verdigi yanitlar (n=357).

© Telif haklar1 Saglik Bilimleri Ogrenci Dergisine aittir.

n %
1.Kaldigimz evde/odada sigara icen Kisi var
m?

Evet 154 431
Hayir 203 56.9
2. Anneniz sigara icer mi?

Evet 44 12.3
Hayir 313 87.7
3.Babaniz sigara icer mi?

Evet 140 39.2
Hayir 217 60.8
4.Kardesiniz/Kardesleriniz sigara icer mi?

Evet 86 24.1
Hayir 271 75.9
5.Yakin arkadaslarin sigara icer mi?

Higbirisi igmiyor 122 34.2
Bir arkadagim igiyor 55 154
iki arkadagim iciyor 50 14.0
Ug arkadagim iciyor 30 8.4
4 ve daha fazla arkadagim igiyor 100 28.0
6.Yasaminiz boyunca kac kez sigara igtiniz?

0 187 52.4
1-2 39 10.9
3-5 22 6.2
6-9 15 4.2
10-19 23 6.4
20-39 16 45
40 ve daha fazla 55 154
7.Son 30 giin icerisinde ne sikhikla sigara

ictiniz?

Hig igmedim 269 75.4
Haftada birden az 27 7.6
Giinde birden az 9 25
Giinde 1-5 tane 14 3.9
Giinde 6-10 tane 16 4.5
Giinde 11-20 tane 9 2.5
Giinde 20’den fazla 13 3.6
8. ilk sigaramiz1 kac yasinda ictiniz?

Asla 197 55.2
9 yasindan once 3 0.8
10 yasinda 5 14
11 yaginda 2 0.6
12 yasinda 6 1.7
13 yasinda 6 1.7
14 yasinda 11 3.1
15 yasinda 13 3.6
16 yasinda 114 31.9
32
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Evet 15 4.2
Hayir 342 95.8
n % e. Higbiri
9. Giinliik olarak sigara icmeye ka¢ yasinda Evet 48 134
basladimz? Hayir 309 86.6
Asla 290 81.2 17. Ailenizde sigara icen var mi?
9 yasindan dnce 2 0.6 Evet 201 56.3
10 yasinda 1 0.3 Hayir 156 43.7
11 yasinda 2 06 18. Ailenizde kag nesildir sigara icen var?
12 yasinda 1 0.3 Yok 133 37.3
13 yasinda 1 0.3 1 79 22.1
14 yasinda 2 0.6 2 70 19.6
15 yaginda 1 03 3 ve daha fazla 75 21.0
16 yasmda 57 16.0 19. Sigara icmenin stresinizi azalttigim
10. Isterseniz sigara almamanin sizin icin ne diisiiniiyor musunuz?
kadar zor olacagim diisiiniiyorsunuz? Evet 87 24.4
Imkansiz 61 171 Hayir 270 75.6
Cok zor 12 3.4 20. Sigaramin yol actigi kag hastahk
Biraz zor 39 10.9 sayabilirsiniz?
Cok kolay 166 46.5 Sayamam 13 36
Bilmiyorum 79 22.1 1 14 3.9
11. Hig elektronik sigara kullandimiz nm? 2 22 6.2
Asla 295 82.6 3 44 12.3
Evet,12 aydan uzun bir siire nce 19 53 4 ve daha fazla 264 73.9
Evet, son 12 ay iginde 29 8.1 21. Ailenizden ayr iseniz sigara igmeye
Evet, son 30 giin iginde 14 39 evden/aileden ayrildiktan sonra m
12. Son 30 giin i¢inde ne siklikla elektronik basladimiz?
sigara ictiniz? Baslamadim 287 80.4
Asla 322 90.2 Daha 6nce basladim 40 11.2
Haftada bir defadan az 23 6.4 Evet ayrildiktan sonra bagladim 30 84
En az haftada bir kez 7 20 22. Sigaraya iiniversite de mi basladiniz?
Neredeyse her giin 5 14 Evet 38 10.6
13. Ik elektronik sigaramzi ka¢ yasinda Hayir 319 89.4
ictiniz? 23. Onemli bir sorununuz var mi (Astim,
Asla 293 82.1 KOAH, vb.)?
9 yagindan énce 1 0.3 Evet 23 6.4
10 yaginda 1 03 Hayir 334 93.6
11 yasinda 2 06 24. Sigaray1 birakmay1 denediniz mi?
15 yasinda 2 0.6 Kullanmiyorum 274 76.8
16 yasinda 58 16.2 Denedim 42 11.8
14. Giinliik elektronik sigara kullanimina Denemedim 41 115
kag yasinda basladimz? 25. Sigaray1 birakmay diigiiniiyor
Asla 332 93.0 musunuz?
10 yasinda 1 03 Kullanmiyorum 44 12.3
12 yaginda 1 0.3 Evet 24 6.7
13 yaginda 1 0.3 Hayir 289 81.0
14 yaginda 1 0.3 Tablo 3. Sigara ve titiin farkindaligr anket formundaki
15 yasinda 2 0.6 < . g . % /o
16 yasinda 19 53 sorulart dogru yanitlayan ogrencilerin dagilimi* (n=357)
15. Elektronik sigarayi ilk denediginizde Soru n %
(eger Gyleyse) tiitiinle iliskiniz nasildi? 1. E-sigara tiitiin icermemesi ve yanma olayinin 111 | 31.1
Hig e-sigara denemedim 261 73.1 gerceklesmemesi nedeniyle sigaray birakmak i¢in tercih
Hig tiitiin kullanmadim 62 17.4 edilir.
Ara sira tiitiin kullaniyordum 21 5.9 2. E-sigara nikotin bagimliligini azaltmaz nikotin 230 | 64.4
Diizenli tiitiin kullaniyordum 13 3.6 bagimhligim siirdiirir.
Neden ilk kez elektronik sigarayr denediniz? 3. E-sigara sanilanin aksine sugsuz bir arag degildir 258 | 72.3
a. Hig e-sigara denemedim sadece heniiz kesfedilmemistir.
Evet 258 72.3 4. E sigara adolesan ¢agda kokain bagimliligia yol 193 | 54.1
Hayir 99 21.7 agabilir
b. Sigaray1 birakmak i¢in 5. Ulkemizde tip fakiiltesi dgrencilerinin gelismis 212 | 59.4
Evet 9 25 iilkelere gore sigara igme orani yiiksektir.
Hayir 348 97.5 6. Sigara birakildig1 zaman madde bagimlilig1 belirtisi 234 | 65.5
C. Meraktan dolay1 olan yoksunluk goriiliir.
Evet 50 14.0 7. Sigaraya baglama nedenlerinden biri zaman 224 | 62.7
Hayir 307 86.0 gegirmektir.
d. Arkadaslarim onerdi
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8. Sigaraya kars1 savasta akran egitimi 6nemlidir. 267 74.8
9. Gengler sigaraya baglarken tiitiiniin eroin, kokain 252 70.6
veya alkol kadar bagimlilik yapici 6zelligi oldugunu

bilmemektedir.

10. Ebeveynlerin sigara igmesi ¢ocuklarda sigara 262 73.4
igme davranigini artirir.

11. Pasif sigara i¢iciligi viicudumuzda aktif sigara 268 75.1
iciciligi kadar onemli zararlara yol agar.

12. Anne babanm egitim diizeyi ile 6grencinin sigara 245 68.6
i¢imi arasinda bir iliski yoktur.

13. Sigara kullanimi sosyal kaygi ile basa ¢ikmada bir 168 47.1
aragtir.

14. Aileden uzaklasarak baska bir sehirde tiniversite 227 63.6
egitimi gérmek sigara kullanimin1 yayginlastirir.

*Kesinlikle katiliyorum’, ‘Katiliyorum’ cevaplari dogru, digerleri
yanlis olarak kabul edildi (Ters puanlanan sorularda tam tersi
uygulandr).

Tablo 4. Ogrencilerin

sosyodemografik ve

sigara

kullanmayla ilgili 6zelliklerinin sigara ve tiitiin farkindalig

skoruna gore dagilimi (n=359).

Sigara ve Tiitiin
Farkindahigi skoru
Ort+SD p*

Total (min=14, max=54) 31.2+7,9
Degiskenler

Cinsiyet

Erkek 314+9.1 0.832
Kadmn 31.2+£7.6
Fakiilte

Tip 31.1+£7.8

Dis hekimligi 31.9+£75 0.725
Ebelik 31.3+£8.8

Diger 304+7.6

Sinif

1 302+6.9

2 32.1+82

3 31.6+83 0.130
4 28.5+82
Akademik basari

1-2 30.8+11.6

2-3 31.3+79 0.983
3 ve tizeri 31.2+7.8

Yasadi@1 yer

Aile yan 350+17.7

Yurt 28.1+£11.9 0.324
Ogrenci evi 313+7.7

Sigara kullanimm

Hayir 31.2+8.1 0.689
Evet 31.6£7.2
Alkol kullanim

Hayir 31.3+79 0.548
Evet 30.5+8.2

Ailenin yasadig yer

il merkezi 31.3+74 0.936
Tige/koy 31.2+9.1
Algilanan gelir diizeyi

Gelir giderden az 31.6+9.6

Gelir giderle esit 31.3+8.0 0.857
Gelir giderden fazla 309+7.0
Anne egitim diizeyi

Okuryazar degil/ilkdgretim 30.1+7.7
Ortadgretim/lise 31.7+84 0.190
Universite ve iizeri 31.9+7.3
Baba egitim diizeyi

Okuryazar degil/ilkogretim 30.7+73
Ortadgretim/lise 31.3+83 0.811
Universite ve iizeri 314+£79
Kaldigimiz evde/odada sigara icen Kisi
var m?

Evet 30.5+7.8 0.122
Hayir 31.8+79
Anneniz sigara icer mi?

Evet 31.5+£89 0.847
Hayir 312+78

Babaniz sigara icer mi?

Evet 31.2+83 0.909
Hayir 313+7.7
Kardesiniz/Kardesleriniz sigara icer

mi?

Evet 31.6+78 0.591
Hayir 311+79

*Ort Ortalama, SD Standart deviyasyon,
*Independent sample t test ve One-way ANOV A kullanilda.

TARTISMA

Bu calismada, iiniversite Ogrencileri arasinda
sigara ve e-sigara kullaniminin yayginligi, buna
etkili faktorler ve 6grencilerin sigara farkindaligi
incelendi. Toplam 357 G6grenci ile yapilan anket
sonuglarina gore, dgrencilerin biiylik ¢ogunlugu
sigara ve e-sigara kullanmamaktadir. Bununla
birlikte, sigara kullanan Ogrencilerde, sigaraya
baslama yasinin genellikle 16 oldugu ve sigara
birakma konusunda isteksiz olduklari

gorilmiistiir.

Sigara kullanommin akademik performans
iizerinde olumsuz etkileri oldugu bilinmektedir.
Algahtani ve arkadaslarinin (2023) calismasinda,
sigara igmenin akademik performans lizerinde
zararli etkileri oldugu, sigara igcen ogrencilerin
genel not ortalamalarmin diisiikk, devamsizlik
giinlerinin fazla ve akademik uyar1 sayisinin
yiiksek oldugu tespit edilmistir *°. Benzer sekilde,
bu calismada da sigara kullanan 6grencilerin,
sigara  kullanmayanlara gore daha dislk
akademik basariya sahip olabilecegi
ongoriilmektedir. Bu durum, sigara kullaniminin
ogrencilerin konsantrasyonunu, derslere
devamliligint  ve genel saghigim1 olumsuz
etkileyebilecegini diislindiirmektedir.

© Telif haklar1 Saglik Bilimleri Ogrenci Dergisine aittir.
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Calismamizda, sigara igen Ogrencilerin %11.8'
sigaray1 birakmay1 denedigini belirtirken, %81'1
sigaray1 birakmay1 diisiinmedigini ifade etmistir.
Bu oran, sigara birakma girisimlerinin diisiik
oldugunu ve sigara bagmmliliginin yaygin
oldugunu gostermektedir. Ayrica, sigara igmenin
sosyoekonomik ve sosyodemografik faktorlerle
iliskisi incelendiginde, diisiik gelirli 6grencilerde
sigara igme oranlarinin daha yiiksek oldugu
geleneksel inanisiin aksine® 8, calismamizda
daha yiiksek gelir diizeyine sahip Ogrencilerde
sigara igme oranlarinin daha yiiksek oldugu
bulunmustur. Bu sonug, diisiik gelirli 6grencilerin
sigara alim giiclinlin daha diisilk olmasiyla
aciklanabilir.

Calismamizda 6grencilerin sigara igme oranlar
incelenmis ve ticiincii sinifta okuyan dgrencilerin
sigara igme oranlarinin daha yiikksek oldugu
bulunmustur. Benzer ¢aligmada 6grencilerin sinif
diizeyi arttikca sigara igme aliskanliginin arttigini
belirtmislerdir'®.

Ayrica, erkek Ogrencilerin  sigara  igme
olasiliginin kadin 6grencilere gore daha yiiksek
oldugu belirlenmistir. Bu durum, sigara i¢me
davraniglarinda cinsiyet farkliliklarinin 6nemli
oldugunu gostermektedir. Bu bulgu, Onceki
arastirmalarla tutarlidir ve sigara i¢menin
sosyokiiltiirel normlarla iliskili  oldugunu
gostermektedir’>?. Ayrica, arkadas etkisi ve
ailede sigara i¢en bireylerin bulunmas: da sigara
kullantmin1 artiran 6nemli faktorler arasinda yer
almaktadir??2,

E-sigara kullanimi, ozellikle gengler arasinda
giderek yayginlagmaktadir. Calismamizda, e-
sigara kullanan 6grencilerin ¢ogunlugunun merak
nedeniyle bu aliskanliga basladig1 ve ilk e-sigara
deneyimlerinin 16 yasinda oldugu tespit
edilmistir. E-sigara kullanimiin yayginlagmasi,
geleneksel sigaraya alternatif olarak goriilmesi ve
daha az zararli olduguna dair yanlis inanislarla
iliskilidir?®. E-sigara kullanimi da ¢alismamizda
incelenmis ve Ogrencilerin %82.6'smin hi¢ e-
sigara  kullanmadigi  bulunmustur. E-sigara
kullanan ogrenciler arasinda, son 12 ay icinde

kullananlarin oran1 %8.1 olarak tespit edilmistir.
E-sigara kullaniminin en yaygin nedeni ise merak
(%14.0) olarak belirtilmistir. Bu bulgular, gengler
arasinda e-sigara kullaniminin yaygin olmadigini,
ancak merakin oOnemli bir etken oldugunu
gostermektedir. Sonucglarimiz benzer ¢alismalarla
uyumluydu®-2,  Ancak, c¢alismamizda Ogren-
cilerin biiyiik bir kisminin (n=268, %75.1), pasif
sigara igiciliginin aktif sigara igiciligi kadar
zararli oldugunu dogru bir sekilde bildigi, ancak
e-sigara kullaniminin sigarayr birakmak i¢in
tercih edilebilir oldugu yanilgisina diistigi
goriilmistir (n=111, %31.1).

Sigara kullaniminin stresle basa ¢ikma yontemi
olarak  kullanildigr  bilinmektedir.  Ancak,
calismamizda oOgrencilerin %75.6’sinin  sigara
igmenin  stresi  azaltmadigmi  diisiindigi
gorilmustir. Bu  bulgu, sigaranin  stres
yonetiminde etkili olmadigini ve dgrencilerin bu
konuda farkindaliga sahip olduklarini
gostermektedir. Sigara i¢gmenin stresi azalttigina
dair yaygmn inanis?"?, aslinda sigaranm nikotin
bagimliligi nedeniyle gecici bir rahatlama
sagladigi ve uzun vadede stres seviyelerini
artirabilecegi gercegini yansitmamaktadir.

SONUC

Bu c¢alismanin bulgulari, iiniversite Ogrencileri
arasinda sigara ve e-sigara kullaniminin
yaygmligmi ve bu davraniglara etki eden
faktorleri anlamada onemli katkilar
saglamaktadir. Sigara kullaniminin akademik
performansi olumsuz etkiledigi ve
sosyodemografik faktorlerin sigara kullaniminda
onemli rol oynadigi goriilmektedir. Ayrica, e-
sigara kullaniminin yayginlasmasi ve bu konuda
yanlis inanislarin varlhigi, e-sigara ve sigara
kullaniminin saglik tizerindeki olumsuz etkileri
hakkinda daha fazla farkindalik yaratilmasi
gerektigini gostermektedir.

Ogrencilerin sigara ve e-sigara kullanimim
azaltmak icin, iiniversitelerde sigara karsiti
kampanyalar ve zorunlu egitim modiilleri,
seminer, atolyeler, ¢evrimi¢i Kkurslar ile

© Copyright belongs to Health Sciences Student Journal.

35



HSSJ 2024; 4(1), 29-37

Akova ve ark.

ogrencilerin  dogru  bilgilendirilmesi  ve
desteklenmesi Onemlidir. Ayrica, sigara karsiti
Ogrenci kuliipleri, sigara biraktirma klinikleri,
farmakolojik destek saglanmasi , ve psikolojik
danmismanlik  hizmetlerinin  yayginlastirilmasi,
sigara bagimlilig ile miicadelede etkili olabilir.
Gelecekteki aragtirmalar, sigara kullaniminin
uzun vadeli etkilerini ve sigara birakma
yontemlerinin ~ etkinligini  degerlendirmeye
yonelik olmalidir.

TESEKKUR
GoOniillii  olarak  anketlere katilan  biitiin
ogrencilere tesekkiir ederiz.
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