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Sigara içimi binlerce insanın erken ölümüne neden olurken. yol 
açtığı hastalıklar nedeniyle de ulusal ekonomiye büyük btr yük 
getirmektedir (13). Sigara içme ya da tütün kullanma dünyanın ve 
Türkiye'nin en önemli halk sağlığı sorunlarından biridir. Kısa sürede 
alışkanlık yapabilen sigara: kullanan kişiye ekonomik kayıplannm 
yanında. içindeki maddelerle organizmayı olumsuz yönde etkilemekte 
ve sağlığa zarar vermektedir (3).  

Tüm dünyada gelişmiş ülkelerde sigara tüketimi 1965'lerden 
sonra yavaş yavaş azalırken. gelişmekte olau ülkelerde her yıl % 1 
oranında artmaktadır (5). Bugün az gelişmiş ve gelişmekte olan 
ülkelerde kadınlann %5'den azı, erkeklerin %50'den fazlası sigara 
kullanmaktadır. 1988 yılında Türkiye'de sigara içme oranı erkeklerde % 
63. kadınlarda %24 oranında iken 1986 yılında İsveç'te sigara içme 
oranı erkeklerde %24, kadınlarda %28 orarıındadır. Türklye'de 15 yaş 

üstü nüfusun %43.5'i sigara içmektedir (13, 16).  

Her yıl dünyada 3.000.000 insanın tütün kullammına bağlı ne-
denlerle ölmekte olduğu gösterilmişlir. Sigara nedeni ile olan ölümlerin 
boyutunu ifade etmek için şu benzetme yapılmaktadır: yılın her günü' 
6 jumbo Jet dolusu insan sigara yüzünden hayatını kaybetmektedir (4. 

11).  

• E. O. Hemşirelik Yüksek Okulu llalk Sağlığı llemşlrcllğ' AOD. Araş. Gör. •• Yüksek 

Lisans öğrencisi  
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Dünya Sağlık örgütü (DSÔ) 31 Mayıs gününü "Dünya Tütünsüzlük 

Günü" ilan ederek bu yönde kararlı bir savaşın ilk adımını atmıştır. DSÖ 

genel merkezi dünya sigarasız günleri için aşağıdaki başlıklarda 

anlaşmaya varmıştır.  

- 1990 Tütünsüz büyüme (çocuklar ve gençlere yönelik)  

- 1991Dumansız kamu yerleri ve kamu vasıtaları  

- 1992 Dumansız iş yerleri  

- 1993 Dumansız sağlık kuruluşları  

- 1994 Tütüne karşı kille ılcüştmı  

- 1995 Tütün kontrol ekonomisi  

- 1996 Tütünsüz spor ve sanat  

- 1997 Tütünsüz dünya için birleşmiş milletler (8. 11).  

Deneyimler göstermiştir ki, sigara ile savaşımda başarılı olan 

ülkeler toplumsal ve bireysel önlemlerle hem kamu. hem de özel 

sektörü içine alan politikaları benimseyenlerdir. Sigara alışkanlığı 

yaygınlığı açısından özel bir önemi olan hekim ve hemşirelerde sigara 

içme oranı. yerel çalışmalarda genel topluma yakın hatta daha yüksek 

bulunmuştur (2).  

Bu çalışma yakın bir gelecekte sağlık ordusuna katılacak olan hemşire 

öğrencilerin, sigara konusunda sağl.k eğıtımı yoluyla halkı 

bilinçlendirmesi beklenirken; kendllerinin sigara içme yüzdeleri. ıgara 

içmeyi etkileyen etmenlerin incelenmesi, kitle iletişim araçları. 

kampanyalar ve uyarı levhaları konusundaki tutumlarını araştırmak 

amacıyla planlanmıştır.  

GEREÇ VE YÖNTEM  

Bu araştırma, E. Ü. Hemşirelik Yüksek Okulu öğrenctlcrıntn sigara 

içme prevalarısı ve sigara hakkındaki ıuturnlarrru saplamak amacıyla 

betimleyici olarak planlanmıştır. Araştırmada örnekleme  
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gidilmemiş, 1992-93 öğrenim yılında öğrenim gören 628 öğrencinin 500 

(%79.6)'üne ulaşılmıştır. Veriler soru kağıdı uygulanarak toplanmıştır. 

Anket formu hakkında kısaca bilgi verilerek, anketin bir araştırmada veri 

elde etmek için hazırlandığı. başka amaçla kullanılmıyacağı ve bu yüzden 

öğrencilerin isimlerini yazmamaları özellikle hatırlatılarak anket formu 

dağıtılmıştır. Bu formda öğrencilerin sosyo-demografik özellikleri. sigara 

içme durumları. sigara hakkındaki düşüncelerinin değerlendirilmesine 

ilişkin 30 soru bulunmaktadır. Verilerin analizinde yüzdelik. x2. ileri x2 

analizi yöntemlerinden yararlanılmış ve verilerin analizi için Minitab 

istatistik paket programı kullanılmıştır.  

Tanımlamalar: 

- Pasif veya Edilgen Sigara İçimi: Gerek sigara içenlerin ağızlarından 

çıkardıkları dumanları gerekse de yanmakta olan bir sigaradan çıkan 

dumanları etrafta bulunan kişilerin istem dışı solumasına pasif veya 

edilgen sigara ıçımı denir (10. 13. 14).  

- Tütün: Nicotiana tabacum L. bitkisinin çeşilli varyetelerinin özel bir 

şekilde kurutulmuş yapraklarıdır. 1 ?. yüzyıldan beri geniş halk kitleleri 

tarafından keyif verici olarak kullanılan bir drogdur (17).  

- Sigara: En yaygın tütün kullanma şeklidir (1).  

BULGULAR VE TARTIŞMA  

ı. ÖGRENCİLER.İN SOSYO-DEMOGRAFİK ÖZELLİKLERİ Öğrencilerin sosyo-

demografik özellıklerıne göre dağılımı incelendiğinde % 25.00'i birinci 

sınıfta. % 29.40'1 :.kinnci sınıfta. %23.60'1 üçüncü sınıfta. %22.00'si 

dördüncü sınıfta öğrenim görmektedir. deneklerin %65.SO'inil 9-21 yaş 

grubunda. %83 60'ı normal lise çıkışlı, %91.20'si çekirdek aile tipinin bir 

üyesi olup. %68.00'inin geliri giderine göre dengeli bulunmuştur (Tablo 

1).  



 

Tablo l. Ôğrencllertn Sosyo-demograflk Özellıklertne Göre 

Dağılımı  

 

Sosyo-Demograflk Özellikler  s  %  

Sınıfı   

1. sınıf  125  25.00  

2. sınıf  147  29.40  

3. sınıf  ı ıs  23.60  

4. sınıf  ııo  22.00  

Yas Grubu   

16- 18  71  14.20  

19-21  329  65.80  

22-24  92  18.40  

25-27  5  1.00  

28+ İ  3  0.60  

En SQn M~zun Qlunan Qkul    

Sağlık Meslek Lisesi  56  11.20  

Kız Meslek Lisesi  1  0.20  

Ticaret Lisesi  7  1.40  

Normal Lise  418  83.60  

Diğer  18  3.60  

Aile Tipi    

Çekirdek alle  456  91.20  

Ataerkil aıle  24  4.80  

Geçici gerıış aile  15  3.00  

Parçalanmış aile  5  1.00  

Gelir Düzeyi    

Gellr gidere göre yüksek  47  9.40  

Gelir gıdere dengeli  340  68.00  

Gelir gidere göre az  ll3  22.60  

Toplam  500  100.00  
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2. ÖGIIBNCİLERİN SİGARA İÇME DURUMU VE SİGARA İÇMEYİ ETKİLEYEN 

ETMENLERİN İNCELENMESİ  

Tablo 2. ôğrencilerln Sigara İçme Durumlarına Göre Dağılımı  

Değişkenler  
s  %  

- Şimdiye kadar en az bir kez sigara içenler* 

Evet  

Hayır  

- Şimdiye kadar haftada en az bir tane olmak• 
üzere üç ay ya da daha uzun süre sigara  

içenler  

Evet  

Hayır  

337 

163  

67.40 

32.60  

167 

333  

33.40 

66.60  

- Sigara içme sıkh!lı ••  

Her gün en az bir tane sigara içenler  

Günde birden az, haftada en az bir tane ıçenler 

Haftada bir taneden daha az içenler  

129 

2

7 

1

1  

25.80 

5.4

0 

2.2

0  - Günde içilen signra miktan• 

Hiç içmeyen  

1 - 4 adet ıçenler  

5 - 8 adet ıçenler  

9 - 12 adet ıçerıler 

13 - 20 adet 

içenler  

- Öğrencinin Aile Bireylerinde Sigara teme• 

Durumu 

Sigara içen aile bireyi yok  

Sadece anne sigara içiyor  

Sadece baba sigara içiyor  

Sadece kardeşler sigara içiyor Sadece 

anne - baba sigara içiyor Anne - baba 

- kardeşler sigara içiyor  

333  66.60  
81  16.20  
48  9.40  

21  4.20  

18  3.60  

164  32.80  
16  3.20  

190  38.00  

52  10.40  

34  6.80  
44  8.80  

• Yüzdeler toplam denek sayısı (n=500) üzerinden hesaplanmıştır.  

** Yüzdeler sigara içen denek sayısı (n=167) üzerinden hesaplanmıştır.  
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Öğrencilerin sigara içme durumuna göre dağılımı Tablo 2'de 
gösterilmiştir. Dünya Sağlık Örgütü'nürı erışkınlık öncesi dönemdeki 
bireylere yönelik sorular doğrultusunda elde edilen verilere göre; 
şimdiye kadar en az bir kez sigara içenlerin oranı %67.40 olarak bu-
lunmuştur (16). En az üç ay ya da daha uzun süre sigara içenlerin oranı 
ise %33.40 olarak bulunmuştur.  

Değişik fakültelerdek.i öğrencilerin sigara içme yüzdelerine ba-
kıldığında Aykut'un çalışmasında öğrencilerin sigara içme yüzdeki er-
keklerde 33.9, kızlarda 12.2 bulunmuştur. Çakıroğlu'nun çalışma-  

sında hemşire öğrencilerin sigara içme yüzdesi 32, Özdamar'ın çalış-
masında erkeklerin %48.1, kızların %29.1, Çımrırı'irı çalışmasında 
hemşirelerde sıgara içme %20 olarak bulunmuştur (3, 6, 7, 15).  

Öğrencilerin sigara içme sıklığını incelediğimizde her gün en az 
bir tane sigara içenlerin oranı %25.80. günde tüketilen sigara miktarı 
açısından 1-4 adet içenlerin oranı %16.20 olarak bulunmuştur. Öğren-
cilerin birinci derecede yakınlan arasında sigara içme durumu %38.00 
oranında babalan. %10.40 oranında kardeşlerin sigara içtiği 
gözlenmiştir.  

Öğrencilerin yaş grubu ile içilen sigara miktarı arasında yapılan 
çok gözlü x2 analizi sonucunda fark olduğu saptanmıştır. 
Farkın nereden kaynaklandığını araştırmak için ileri x2 
analizi uygulanmıştır. Sonuçta yaş ilerledikçe içilen sigara miktanda 
artmıştır. Tüm yaş grupları arasında anlamlı fark bulunmuştur ( x2 = 
30.032. p < O.Ol. SD = 6).  

Özdamar'ın 1989 yılında yaptığı çalışmada öğrencilerin yaş iler-
ledikçe sigara içme oranında artış olduğu gözlenmiştir (15).  

Öğrencilerin smıfları ile sigara içme durumu karşılaştırıldığında. 
smıflar yükseldikçe sigara içme oramda yükselmektedir Yapılan x2 
analizinde x2 = 21.299. SD = 9, p < 0.05 düzeyinde anlamlı bulun-
muştur. Fadıloğlu'nun 1984 yılında hemşirelik yüksek okulu öğrencileri 
üzerinde, Çırnr ırı'ı n aynı yıl lıp fakültesi öğrencileri üzerinde 
yürüttükleri çalışmalarda öğrencilerin sırufları ile birlikte sigara içme 
oranlarında artış saplanmıştır (7, 9).  

Aile tipi ve gelir durumu ile sigara içme durumu arasında ilişki 
anlamsız bulunmuştur.  

x2 = 7.815, SD = 3, p > 0.05) 

x2 = 5.991. SD = 2. p > 

0.05).  
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Sigara içen öğrencilerin ailelerinde sigara içme oranı %70.62, sigara 

içmeyen öğrencilerin aılelertnde sigara içme oranı %60. 10 olarak 

bulunmuştur. Yapılan x2 analizinde a = 0.05 düzeyinde SD = 1. x2 = 5.48, (p 

< 0.05) anlamlı fark bulunmuştur. 1985 yılında Erciyes Üniversitesi 

öğrencilerinin sigara içme durumu ile ilgili çalışmada öğrencilerin 

ailelerinde sigara içenlerin oranı arttıkça öğrencilerde de sigara içme 

oranı da artmaktadır (3. 6).  

3. ÖGRENCİLERİN SİGARA İLE İLGİLİ TUTUM VE DÜŞÜNCELERİ Hemşirelik Yüksek 

Okulu öğrencilerinin sigara ile ılgılı tutumlan incelendiğinde sigara içilen 

ortamda bulunmaktan rahatsız olanların oranı %74.80, sigara içenlerin 

başkalarına zarar verdiğini düşünenlerin oranı %98.80. akttf sigara 

içmenin sağlığa zararlı olduğunu bilenlerin oranı %98.60. pasif sigara 

içiciliğinin sağlığa zararlı olduğunu bilenlerin oranı %90.20'dir.  

"Kalabalık ortamlarda sigara içenlerin uyarılması gerekliliğine 

lnanıycrmusunuz?" sorusuna %85.00 evet yanıtı verilirken, "sigara içen-

lerl uyarıyor musunuz?" sorusuna %57.40 oranında evet yanıtı verilmiştir 

(Tablo 3).  

Sigara içen öğrencilerin %69.46'sı sigara içtiği zaman uyanldığını 

belirtirken. uyarılmaktan rahatsız olanların oranı ise %54.49'dur. Yine 

sigara içen öğrencilerin %74.25'1 sigarayı bırakmayı düşünmekte olup. 

sigara içmeyen öğrencilerin %0.90'ı sigara içmeye başlamayı 

düşünmektedir (Tablo 4). Aykut'un çalışmasında sigara içen öğrencilerin 

%69'u sigarayı bırakmak istediklerini belirtmişlerdir (3).  

Sigara içen öğrencilerin %80. 71 'I sigara ıçenlerın uyarılması ge-

rektiğine inanmakta. %47.48'i sigara içenleri uyarmakta. %62.31'1 sigara 

içenleri uyarmaktan rahatsız olduğunu belırtmışttr. Buna karşm sigara 

içmeyen öğrencilerin %93.87'si sigara içenlerin uyarılması gerektığtne 

inanmakta. %77.91'1 sigara içenleri uyarmakla ve %49.69'u sigara 

içenleri uyarmaktan rahatsız olmaktadır (Tablo 5).  

Tüm öğrencilerin %84.40'1 sigara içme ile ilgili uyarı Ievhalannın 

gerekliliğine inanmaktadır. Sigara içen öğrencilerin %72.46'sı uyan 

levhalarını dikkate almaktadırlar. Kitle iletişim araçlarında sigaraya 

yönelik yayınları öğrencilerin %89.40'1 yetersiz bulurken. sigarayı 

bırakma kampanyalarını destekleyen öğrencilerin oranı %68.40'dır (Tablo 

6). Fadıloğlu'nun araştırmasında öğrencilerin "sigara içmeyelim" 

kampanyasına katılma oranı % 70. 7'dir (9).  
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Tablo 3. HYO Ôğrencilerlnin Sigara ile tlglll Tutumları  

Tutumlar  s  %  

Sigara fcilen Ortamda Bulunmak1an Rahatsız    

Oluyor musunuz?  
  

  

Evet  374  74.80  

Hayır  126  25.20  

Sigara İçenlerin Başkasına Zarar Verdiğini    

Düsünüyor muşunz?  
  

  

Evet  494  98.80  

Hayır  6  1.20  

Aktif Sigara İçmek insan Saglığına    

Zararlı mıdır ? 
  

  

Evet  493  98.60  

Hayır  7  1.40  

Pasif Sigara İçiciliği İnsan Sağlığına    

Zararlı mıdır ? 
  

  

Evet  451  90.20  

Hayır  49  9.80  

Bulunduğunuz Ortamlarda Sigara fcenl~rfn    

Uyarılması Gerekliliğine İnanıyoLmusunuz?  
  

  

Evet  425  85.00  

Hayır  75  15.00  

Sigara İçen Kişileri Uvanyor mıısıınıız.?  
  

  

Evet  287  57.40  

Hayır  213  42.60  
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Tablo 4 . HYO 'nda Sigara İçen ôğr1:ncllerin lle Sigara Hakkındaki Tulumları  

Tutumlar  s  %  

sıeara tctıeınız tcın Uyarılıyor musunuz ?  

Evet 

Hayır  

Sigara İçerken Uyarılmak Sizi Rahatsız 

Ediyor mu?  

11

6 

5
1  

69.4

6 

30.54  

Hayır  

Sigarayı Bırakmayı Düşünür müsünüz ? 

Evet  

91 

76  

54.4

9 

45.5

1  

Evet  

12
4  

74.25  

Hayır  43  25.75  

Yüzdeler sigara içen denek sayısı (n=l67) üzerinden hesaplanmıştır.  
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Tablo 5. Sigara İçen ve İçmeyen Öğrencilerin Sigara İçenleri Uyarma Konusundakl 

Tutumlarına Göre Dağılımı.  

Öğrencilerin  

Uyan Konusundaki 

Tutumları  
s  %  s  

İçmeyenl

er %  

 Evet  272  80.71  153  93.87  

Uyan gerekli midir ?       

 Hayır  65  19.29  10  6.13  

   x
2
= 14.007, SD= ı. p<O.oı  

Öğrencilerin       

Uyarı Konusundaki    İçenler  içmeyenler  
Tutumları   s  %  s  %  

 Evet  160  47.48  127  77.91  

Uyarıyor musunuz?       
 Hayır  177  52.52  36  22.09  

   x
2
=.41.621. SD= 1. p<0.01  

Uyarmaktan rahat-  Evet  210  62.31  81  49.69  

sız olur musunuz?  Hayır  127  37.69  82  50.31  

   x
2
=7.94, SD= 1. p<O.OI   

Toplam   163  100.00  337  100.00  
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Tablo 6. Öğrencilerin Uyarı Levhaları, Kille llellşlm Araçları ve 

Kampanyalar Hakkındaki Tutumları  

Tutumlar  

Yaşadığınız yerlerde sigara İçme ile İlgili 
Uyan Levhalırı Gerekli midir?  

Evet  

Hayır  

Sigara ile ilgili Uyan Levhalarına 

Uyuyor musunuz?  

Evet  

Hayır  

Kitle llettşım Araçlarında Sigaraya Yönelik 
Yayınlan Yeterli Buluyor musunuz?  
Evet 
Hayır  

Sigarayı Bırakma Kampanyalarını 
Destekliyor musunuz?  

Evet 
Hayır  

s  %  

42
2 
78  

84.40 
15.60  

12
1 
46  

72.4
6 
27.5
4  

53 
447  

10.6
0 
89.4
0  

34
2 
15
8  

68.4
0 
31.6
0  

• Yüzdeler sigara içen denek sayısı (n=l67) üzerinden 
hesaplanmıştır. .•• Diğer yüzdeler toplam denek sayısı (n=500) 
üzerinden hesaplanmıştır.  

Tüm öğrencilere "sigarasız bir yaşamın daha güzel olacağına 
inanıyor musunuz?" sorusu sorulduğunda, %93.80'1 evet, %6.20'si 
hayır yanıtı vermiştir. Evet yanıtı verenlerin %37 .80'1 sağlıklı yaşamı 
neden olarak gösterirken, hayır yanıtı verenlerin %1.60'1 kişisel 
özgürlüğü neden olarak btldırmlşttr (Tablo 7).  

11
3  



 

Tablo 7 : Ôğrencllerln "Sigarasız Bir Yaşamın Daha Oüzel Olacağına İnanıyor 

musunuz?" Sorusuna Verdikleri YanıUann Dağılunı.  

Yanıtlar  s  %  

Sigarasız Bir Yaşamın Daha    

Güzel Olacağına    

İnanıyor musunuz?    

Evet  469  93.80  

Hayır  31  6.20  

Yanıt "Evet" ise Nedeni    

Sağlıklı çevre  131  26.20  

Sağlıklı yaşam  189  37.80  

Ekonomik nedenler  4  0.80  

Madde bağımlılığının önlenmesi  5  1.00  

Yanıt "Hayır" İse Nedeni    

Kişisel özgürlüktür  8  1.60  

Sigara içmek zevktir  5  1.00  

Sigaraya gereksinlm duymak  5  1.00  

Sigara yaşamı etkilemez  2  0.40  

• Yüzdeler toplam denek sayısı (n=500) üzerinden hesaplanmıştır.  

Öğrencilerin %39. ıo·u sigara içen bireyleri hiç sönmeyen bacaya 
benzetmişlerdir.  

Hemşire ve doktorlar üzerinde yürütülen bir çalışmada deneklerin, 
sigara içenleri ilk sırada "intihar eden kişi"ye, ikinci sırada ise "soba 
bacası"na benzettikleri görülmüştür (12).  
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Tablo 8: HYO Ôğrencilerl!)ln "Sigara İçenleri Neye Benzetiyorsunuz?" Sorusuna 

Verdikleri Yanıtların Dağılımı  

Yanıtlar  s  %  
Hiç sönmeyen bir baca. egzos borusu  122  39.10  

Kendine güveni olmayan iradesiz kişiler  88  28.20  

Kendisinin ve başkalarının sağlığma önem    

vermeyen bencil insanlar  70  22.43  

Kül tablası  15  4.80  

Oral döneme fiksasyon  13  4.16  

Zararlı parazitler  4  1.28  

Red kit, kukla, ailesinden para çalan hırsız,    

kömürden iskelet. hava kirletme makınası,  19  6.08  
tehlikeli bomba ve diğer benzetmeler    

Toplam  312  100.00  

• Yüzdeler yanıl verenler üzerinden hesaplanm;.ştır.  

Sağlık personelinin sigara içmesini olumlu bulmayanlar, sıgarasız bir 
yaşamın daha güzel olduğuna inananlar. sigara içmeyen örnek kişi olmayı 
isleyenlerin oranı sigara içmeyen öğrencilerde sigara içen öğrencilere 

göre daha yüksek bulunmuştur.  

( x2 = 5. 717. SD = 1. p < 0.05 ) 
(X

2
 = 12.978. SD = l, p <O.Ol) ( 

x2 = 15.54-4. SD = 1, p < O.Ol )  

Doktor ve hemşirelerin saglık personelinin sigara içmesini hoş 

karşılamadıkları İnanç'ın çalışmasında da gösterilmiştir (12).  

Sigara içmeyen öğrenciler. sigara içen öğrencilere göre "pasif 

içlcilığin" daha zararlı olduğunu düşünmektedirler ( x2 = 6.547. SD = ı. p 

<0.05 ).  
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Tablo 9: Sağlık Personell Olarak Sigarasız Bir Toplum için Ôğrencilerln Önerileri.  

Öneriler  

Sigara içilmesine karşın yasal önlemler 

alınmalı  

Her yaş grubu bireyler sigaranın zararları 

konusunda eğitilmeli  

Sağlık personeli sigara içmemeli ve 

bu konuda halkı eğitmeli  

Sigarayı bırakma kampanyalan arttırılmalı 

Uyan levhaları arttırılmalı  

Kitle iletişim araçlarında sigara reklamla-

rının yapılması yasaklanmalı, sigaranın 

zararları konusuna daha çok yer verilmeli 

Sigara içenler için ayn yerler bulundurul-

malı  

Diğerleri  

Yanıtsız  

s  %  

ı ıa  23.60  

102  20.40  

38  7.60  

36  7.20  

32  6.40  

23  4.60  

21  4.20  

12 

ı 
ıs  

2.40 

23.60  

TOPLAM  
100.00  50

0  

Sağlık personeli olarak "sigarasız bir toplum için" öğrencilerin 
önerileri Tablo 9'da gösterılmıştır. % 23.60 oranında sigara içilmesine 
karşı yasal önlemler ilk sırada yer alırken, % 20.40 oranında her yaş 
grubu bireyin sigaranın zararları konusunda eğilimi önerisi ikinci sırada 
yer almaktadır.  

'Toplumda sigara içmeyen örnek bir kişi olmak istermlsiniz?" 
sorusuna öğrencilerin %89.00 (445)'u evet. %11.00 (55)'1 hayır yanıtını 
vermiştir.  

"Sağlık personelinin sigara içmesi olumlu bir davranış mıdır?" 
sorusuna ise öğrencilerin %3.40 ( l 7)'ı evet, %96.60 (483)'1 hayır 
yanıtını vermiştir.  
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SONUÇ VE ÖNERİLER  

Araştırma sonucuna göre öğrencilerin %67.40'1 en az bLr kez sıga-  

. ra içimini deneyimlerken, %25.80'1 her gün en az bir kez sigara 

içmektedir. Sigara içen öğrencilerin %74.25'1 sigarayı bırakmayı 

düşünmektedir. Öğrencilerin yaş grubu, sınıfları ve ailelerinde sigara 

içme oranı arttıkça kendilerinin sigara tüketımıde artmaktadır.  

Öğrencilerin, sigaranın kişiye ve çevreye zararlı olduğuna inan-

malarına rağmen, sigara içenlerin uyanlması konusundaki tutumları 

sigara içen ve içmeyen öğrenciler arasında istatistiksel düzeyde farklı 

bulunmuştur. Öğrencilerin %89.40'1 kitle ileşitim araçlarında sigaraya 

yönelik yayınları yeterli bulmazken, %68.40'ıda sigarayı bırakma 

kampanyalarını desteklemektedir.  

Evde, ışyertnde. okulda, ulaşım araçlarında, toplu yerlerde vs. si-

garasız ve dumansız bir ortamda yaşamak insanların en doğal hakkıdır. 

Bu doğuştan gelen hak kabul edilmeli, benimsenmeli ve insanların bu 

haklarına saygı gösterilmelidir.  

Toplumun ve bireylerin sağlığının korunması ve geliştirilmesinde 

öncelikle devlet sorumlu olduğuna göre, devlet kuruluşlarının 

öncülüğünde, konu ile ilgili çeşitli özel ve gönüllü kuruluş ve kişilerin 

bıraraya getirilmesi, güçlü bir birlikteliğin sağlanması açısından yararlı 

ve gereklidir.  

Kurumların sigara karşıtı yasal yaptırımlarının yanında kişisel 

haklarına sahip çıkmaları, yakın çevresindeki sigara içenlere uyanda 

bulunmaları. bu uyarıyı yaparken rahatsızlık duymamaları gerektiğinin 

eğitim de yapılmalıdır.  

Sigara bağımlılığının ilacı eğttımdır. yakın bir gelecekte sağlık 

ordusuna katılacak olan hemşire öğrencilerin halkı bu konuda bı-

l!nçlendirilmesi beklenirken, kendisini bu bağımlılıktan kurtarması için 

onlara destek ve örnek olması gereken, bizlere büyük sorumluluklar 

düşmektedir.  

Sağlık eğıtımı çok küçük yaşlardan başlanarak sürdürülmeli; aile, 

okul ve iş yaşantısında sigarasız ortamlar sağlanmalı: sağlık personeli, 

eğitimciler 've ebeveynler konu hakkında bilinçlendirilmelidir.  
11
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