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Tip fakiiltesi ogrencilerinde ticunciu el sigara
dumanina iligskin inaniglar ve nikotin bagimlilig:
diizeylerinin degerlendirilmesi

An assessment of beliefs regarding third-hand cigarette
smoke and levels of nicotine dependence among medical
students

iklil Ayberk Sara¢'®, Nurhan Meydan®

'Pamukkale Universitesi, Tip Fakiiltesi Halk Saglig1 Anabilim Dali, Denizli, Tiirkiye
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Arka Plan: Uciincii el sigara dumani (UESD), yiizeylerde ve tozda kalan ve havaya yeniden salinabilen tiitiin
dumani kalintilarini ifade eder. UESD maruziyeti gesitli patolojik durumlarla iligkilendirilmistir. Bu ¢alisma,
tip fakultesi 6grencilerinde tUclinci el sigara dumanina iliskin inanclar1 ve nikotin bagimlihigi dizeylerini
degerlendirmeyi ve bu degiskenler arasindaki iligkiyi incelemeyi amaclamaktadir.

Yontemler: Bu kesitsel calisma, Kasim-Aralik 2025 déneminde 684 tip 6grencisi ile yurutilmiistir. Veriler,
sosyodemografik 6zellikler, sigara icme davranisi, Uglincii El Sigara Dumani Hakkindaki inaniglar Olgegi Tiirkge
versiyonu (UESDHI) ve Fagerstrom Nikotin Bagimlilik Testi’ni (FNB) iceren yiiz yiize uygulanan anket formu
ile toplanmustir. Istatistiksel analizler; tanimlayic istatistikler, Mann-Whitney U testi, Kruskal-Wallis testi ve
Spearman korelasyon analizinden olusmaktadir.

Bulgular: Katilimcilarin %53,7’si kadin olup yas ortalamasi 22,44 + 1,77 yildir. Glincel sigara i¢gme prevalansi
%27,0 iken, %12,3’1i eski icicidir. UESDHI toplam puan1 36,61 + 7,83 olup, kadin égrenciler ve sigara icmeyenler
anlamh olarak daha yuksek skorlar gostermistir (p<0,001). Glincel igiciler arasinda ortalama FNB puani 2,48 +
1,86’dir. UESDHI puanlari ile FNB puanlar1 arasinda anlaml negatif korelasyon bulunmustur. UESD farkindalig1
yuksek 6grencilerin ¢ocuklarin bulundugu ortamlarda sigara icmekten kaginma ve koruyucu 6nlemler alma
olasiliklar: daha ytiksektir.

Sonuclar: Tip 6grencilerinin ti¢iincu el sigara dumani farkindalig1 ortanin tizerinde olup cinsiyet ve sigara i¢me
durumuna gore anlamh farkhilik géstermektedir. Yiiksek UESD farkindaligl, daha diigiik nikotin bagimlihigi
ile iligkilidir. UESD farkindahigin1 hedefleyen egitim miidahaleleri, tiitiin kontrolii cabalarini giiclendirmek ve
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gelecekteki saglik profesyonelleri arasinda daha saghikl davranislar: tesvik etmek icin tip mifredatina entegre
edilmelidir.

Anahtar kelimeler: iclincii el sigara dumani, nikotin bagimhilig, tip 6grencileri, tiitiin kontroli, saghik davranis:

ABSTRACT

Background: Third-hand tobacco smoke (THS) refers to tobacco smoke residues that remain on surfaces and in
dust and can be released back into the air. Exposure to THS has been linked to various pathological conditions.
This study aims to assess medical students’ beliefs regarding third-hand smoke and their levels of nicotine
dependence, and to examine the relationship between these variables.

Methods: This cross-sectional study was conducted with 684 medical students between November and December
2025. Data were collected via a face-to-face questionnaire covering sociodemographic characteristics, smoking
behavior, the Turkish version of the Beliefs About Third-Hand Smoke Scale (BATHS-T), and the Fagerstrom Test
for Nicotine Dependence (FTND). Statistical analyses included descriptive statistics, the Mann-Whitney U test,
the Kruskal-Wallis test, and Spearman’s correlation analysis.

Results: Of the participants, 53.7% were women, and the mean age was 22.44 + 1.77 years. The prevalence of
current smoking was 27.0%, while 12.3% of participants were former smokers. The mean total BATHS-T score
was 36.61 + 7.83, with female students and nonsmokers showing significantly higher scores (p<0.001). Among
current smokers, the mean FTND score was 2.48 + 1.86. A significant negative correlation was found between
BATHS-T and FTND scores. Students with high third-hand smoke awareness (THSA) were more likely to avoid
smoking in environments where children were present and to take protective measures.

Conclusion: Medical students’ awareness of third-hand smoke is above average and differs significantly
by gender and smoking status. Greater awareness of third-hand smoke is associated with lower nicotine
dependence. Educational interventions targeting awareness of third-hand smoke should be integrated into the
medical curriculum to strengthen tobacco control efforts and promote healthier behaviors among future health
professionals.

Keywords: third-hand smoke, nicotine addiction, medical students, tobacco control, health behavior
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Girig

Tiitiin kullanimi Diinya Saghk Orgiiti‘'ne (DSO)
gore yillik 7 milyondan fazla kisinin 6limtne,
sakatliga, uzun vadede c¢esitli hastaliklara,
engellilife ve tutinle ilgili hastaliklardan
kaynaklanan uzun siireli acilara neden olan
onemli halk sagligi sorunlarindan biridir. Titinun
icindeki temel psikoaktif komponent nikotindir.
Sigara icmek, dinya capinda en yaygin titin
kullanim bi¢imidir.*?

Kiresel olumlerin yarisinin sorumlusu olarak
gorulen tutin urunleri gectigimiz yuzyilda 100
milyon 6lime neden olmustur. Titin kullanimi
bulasici olmayan major hastalik grubu icin
temel etiyolojik faktorlerdendir.? Cevresel titin
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dumani, aktif olarak sigara igilmesi sirasinda
ortama yayilan dumandir. Pasif icicilik ise kendi
sigara icmedigi halde cevresel titin dumanina
maruz kalinmasidir.

Cevresel titin dumani sigara igmeyenler icin
onemli bir saglk tehlikesidir. Caligmalardan
elde edilen kanitlar pasif icicilifin 6limle
sonuglanabilen hastaliklara yol
var olan saghk problemlerini kotilestirdigini
gostermektedir. Gectigimiz yillarda distise gecen
sigara i¢iciligi oranlarina karsin diinya niifusunun

actigini  ve

%37’sinin pasif olarak tiitin Urini dumanina
maruz kalmaya devam edecegi dngorulmektedir.
2025 yili DSO istatistiklerine gére Tiirkiye’de 15
yas ustl bireylerde yasa gore standardize edilmis
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tuttiin kullanimi orani (%30.2) diinya ortalamasinin
(%19.8) uzerindedir.>”’

Cevresel sigara dumaninin %85’ yan akim sigara
dumanindan olusur. Ana akim sigara dumaninda
bulunan partikiiler maddeler (katran, nikotin vs.)
filtre tarafindan siizildigu icin yan akim sigara
dumanindaki partikiller madde konsantrasyonu
daha ytksektir. Bu nedenle daha toksik olan
yan akim dumaninin karsinojenik etkisi 2-6 kat,
inflamasyona neden olma etkisi ise 4 kat daha
fazladir.S

Birinci el sigara maruziyeti sigara icen Kkisinin
kendi akcigerlerine dumani ¢ekmesi, ikinci el ve
uclncu el sigara dumani kavramlar: ise kisinin
kendisi tarafindan aldigindan farklhi olarak
cevresel maruziyeti tanimlamaktadir. Sigara
icicisi olmayanlar arasinda ikinci ve ucluncu
el duman maruziyeti oénemli bir halk saghg:
sorunudur ¢unku pasif icicilik de aktif i¢gicilik gibi
kardiyovaskiler hastalik, akciger kanseri, tip 2
diyabet gibi risklerle iligkilidir.®*°

Uclincii el sigara dumani (UESD), ikinci el
sigara dumanina sekonder olusur ve i¢ ortam
yuzeylerinde ve tozda bulunan, gaz fazina
geri donebilen titin dumani kalintilar1 olarak
tanimlanir. Uclincli el sigara dumani (UESD),
nikotin, 3-etenilpiridin, polisiklik aromatik
hidrokarbonlar, tiitine 6zgli nitrozaminler
(TSNA) ve agir metaller gibi zararli bilesenler
icermektedir. Yuzeylerde biriken nikotin; azot
oksit, ozon ve formaldehit ile reaksiyona girerek
4-(metilnitrosamino)-1-(3-piridil)-1-biitanon (NNK)
ve N-nitrosonornikotin (NNN) gibi kanserojen
bilegiklerin olusumuna neden olmaktadir. UESD
maruziyeti; alkolsiz yagh Kkaraciger hastalify,
metabolik sendrom, gecikmis yara iyilesmesi,
ureme hiicre disfonksiyonu, akciger kanseri,
trombogenez, astimin siddetlenmesi, akut inme
ve miyokard infarktisii gibi durumlar icin risk
artig1 ile iligkilendirilmistir.®'*** Hang ve ark.
tarafindan yapilan bir ¢alisma, ucluncu el sigara
dumaninin ev i¢i Kkirletici gazlarla reaksiyona
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girerek ¢esitli nitr6zamin gazlarini olusturdugunu
ve insan hicrelerinde DNA hasarina yol actigini
gostermigtir.1

Sigarada  bagimlihiga yol acan  nikotin
kalintilarinin, temizlik  sonrasinda dahi
hali ve duvar yuzeylerinden tamamen

uzaklastirilmasi neredeyse olanaksizdir. Yapilan
bazi arastirmalarda, tuclunci el sigara dumani
kalintilarinin kumas yuzeylerde yaklasik 1.5
yil gibi uzun bir sture boyunca kalabildigi
bildirilmigtir.*”18 universite
O0grencileri arasinda da ciddi bir problemdir.
Gelismeye baglayan bagimsizhik algisi, yeni
ortama aligma streci, yeni iligkiler, akran baskisi
gibi stresorler bu yas grubunu sigara kullanimina

egilimli hale getirmektedir.*

Sigara kullanimi

Bu arastirmada Pamukkale  Universitesi
Universitesi Tip Fakiiltesi 3, 5 ve 6. smf
O0grencilerinin Uclnci el sigara maruziyetine
iligkin inanislari ile nikotin bagimhilik diizeylerini
birlikte degerlendirilmesi, toplum sagligi acisindan
farkindalik ve saglik politikalar1 gelistirilmesine
katki saglanmasi hedeflenmistir. Bu baglamda
arastirmanin temel sorulari sunlardir: (1) Tip
fakiiltesi 6grencilerinin UESD hakkindaki inanig
diizeyleri nasildir? (2) Aktif sigara kullanan
tip Ogrencilerinde nikotin bagimhlik duzeyi
nedir? (3) UESDH inaniglar ile nikotin bagimlilik
diuizeyleri arasinda anlaml bir iliski var midir?
Aragtirmanin temel hipotezi, UESDH inanis diizeyi
arttikca nikotin bagimlilhik diizeyinin azalacagl

yonundedir.

Gereg¢ Ve Yontem

Calisma Tasarimi ve Katiimcilar

BukesitselaragtirmaKasim-Aralik2025doneminde
Pamukkale Universitesi Tip Fakiiltesi’nde
uygulanmigtir. Tip Fakiltesinde 6grenim goéren
Donem 3, Dénem 5 ve Donem 6 6grencileri (n=762)
evrenini Simuf

calismanin olusturmaktadir.
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mevcutlart birbirinden farklhidir ancak sayisal
olarak yaklasik 240 kisiden olugsmaktadir.

Universite ogrencilerinde bagimlilik
prevalansinin literatiirde %?7,7 ile %48 arasinda
genis bir aralikta degiskenlik gostermesi
nedeniyle bilinmeyen prevalans (p=0,5) degerine
gore orneklem buyukligli Cochran formiliine
gore hesaplanmistir.’® %95 giiven duzeyi (Z=1.96),
%5 hata payr (d=0.05) ve p=q=0.5 degerleri
kullanilarak yapilan hesaplama sonucunda
minimum orneklem buyukligi 384 kisi olarak
belirlenmistir. Aragtirmanin yapildigt dénemde
toplam 684 ogrenciye ulasumis olup katihm
oranl %89 olarak gerceklesmistir. Arastirma
icin gerekli izinler Pamukkale Universitesi Tip
Fakdultesi Girisimsel Olmayan Klinik Arastirmalar
Etik Kurulundan onay ve calismaya katilan
0grencilerden sozel onam geklinde alinmigtir.

Veri Toplama

Veriler yiiz ylize anket yontemi ile toplanmigtir.
Calismaya katilim gonullulik esasina dayanmakta
olup katiimcilara simif ortaminda ulasilmigtir.
Calismanin  katilimeilarr  literatiir taranarak
hazirlanan 28 soruluk sosyodemografik verilere, 6
soruluk Fagerstrom nikotin bagimlilik testine ve 9
madde ve 2 alt boyuttan olusan Ucuincu el sigara
dumani hakkindaki inaniglar 6lcegine iligkin bir
anket formu doldurmustur. Nikotin bagimlili§inin
degerlendirilmesine yonelik ilk 6lcek, Fagerstrom
tarafindan 1978 yilinda gelistirilen Fagerstrom
tolerans testidir. Uysal ve ark. tarafindan testin
Turkce gecerlik ve givenirlik calismasi 2004
yilinda gergeklestirilmistir. Olcegin Cronbach alfa
katsayis1 0,56 olarak bildirilmistir. Fagerstrom
nikotin bagimhilik testinden elde edilen toplam
puan 0 ile 10 arasinda degismektedir. Testten
aliman puan arttikca nikotin bagimhhg dizeyi
de artmaktadir. Buna gore, 0 ila 2 puan aralifl
¢ok dusik, 3 ila 4 puan araligr disik 5 puan orta
diizeyde 6 ila 7 puan aralig1 yuksek dizeyde ve 8
ila 10 puan aralif1 ise ¢ok ylksek diizeyde nikotin
bagimlihigini gostermektedir.”-20-23

102

Saglik icin Sigara Alarmi 2026;55:99-113

Aragtirmamizda kullanilacak tuglinci el sigara
dumani hakkindaki inaniglar ol¢eginin Cadirci
ve ark. tarafindan 2021 yilinda Turkce gecerlilik
ve guvenilirlik uyarlama c¢aligmas: yapilmistir.
Olgekte yer alan her bir madde, “kesinlikle
“kararsizim”,
katiliyorum”

katilmiyorum”, “katilmiyorum?”,
“katiliyorum”  ve  “kesinlikle
seklinde 5’1i likert tiptedir. Olcek puanlamasi;
1="kesinlikle katilmiyorum”, 2="katilmiyorum?”,
3="katiliyorum?”, 4="Kkatiliyorum” ve 5="kesinlikle
katiiyorum” seklindedir. Olgek toplam puani
maddelerden alinacak olan puanlarin toplanmasi
ile elde edilmekte olup saghk alt boyutu i¢in 1., 2.,
3., 7. ve 8. maddelerin; kalicilik alt boyutu icinse
4., 5., 6. ve 9. maddelerin ortalamas: alinarak
hesaplanmaktadir. Olcekten alinabilecek puan 9
ile 45 puan arasinda degismekte olup ters madde
bulunmamaktadir. Tiirkce uyarlama ¢alismasinda
Olcegin Cronbach alfa giivenilirlik katsayis1 0,90
olarak bildirilmistir.

Verilerin Analizi

Verilerin degerlendirilmesinde SPSS-31 paket
programi kullanilmig, istatistiksel anlamlhilik
duizeyi p<0.05 olarak kabul edilmigtir. Tanimlayici
istatistikler icin ortalama, standart
sayl, yuzde ve min-max degerler kullanilmigtir.

sapma,

Testte verilen yanitlarin normal dagihima uygun
olup olmadiklar1 normallik testleri,
basiklik degerleri ve histogram ile test edilmistir.
Normal dagilmayan degiskenler i¢in uygun non-

carpiklik

parametrik testler (Mann Whitney U, Kruskal
Wallis) uygulanmigtir. Ugiincii el sigara dumani
inaniglar1 ve nikotin bagimhhg duzeyleri
arasindaki iliski, Spearman korelasyon analizi
ile degerlendirilmistir. Ayrica, kismi korelasyon
analizi ile de sigara kullanim yilina ve gunluk
icilen sigara adedine gore iligkinin varhg:
incelenmistir. Analizde, UESDHI tiim katilimcilar
acisindan; FNB ise hi¢ sigara kullanmamis
katilimcilarin diglanmasiyla elde edilen verilere
gore degerlendirilmistir. Olgek puanlar1 icin
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normal dagilim saglanmadigindan ¢ok degiskenli
analizler yapilamamagtir.

Bulgular

Calismaya toplam 684 tip fakiiltesi 6grencisi
katilmis olup yas ortalamasi 22,44 + 1,77 yil,
katilimcilarin %53,7’si kadin ve %46,3’0 erkektir.
Ebeveyn egitim duzeylerine iligkin veriler
incelendiginde, annelerin %39,8’i yuksekokul
veya Universite mezunu iken, bu oran babalarda
%58,6’dir. Katilimcilarin diger sosyodemografik
ozellikleri (ikamet, gelir kaynagy, aile yapisi vb.)
Tablo 1’de sunulmaktadir.

Sigara kullanim durumlar1 degerlendirildiginde,
katilimcilarin %27,0’si aktif icici, %12,3’u sigarayl
birakmis ve %60,1°1 hi¢ sigara icmemis bireylerden
olusmaktadir. Aktif iciciler arasinda gunlik
ortalama sigara tuketimi 8,23 + 9,62 adet, sigara
kullanma siiresi ortalamasi 2,59 + 2,79 yil olarak
belirlenmistir. Sigara kullanma siklig1 acgisindan
bakildiginda, katilimcilarin %25,4’4 her giin sigara
icmektedir. Sigarayl birakmay1 diginme durumu
sorgulandifinda, aktif icicilerin %16,7’si sigarayl
birakmayr dusindiguni belirtirken, %23,1’i
birakmay1 diisinmedigini ifade etmektedir (Tablo
2).

Sigara dumani maruziyeti incelendiginde,
katilimcilarin %77,2’si agik havada, %33,0’1evde ve
%26,9’u aracta sigara dumanina maruz kaldigini
bildirmistir. Katihmcilarin %29,5’i yasadig1 yerde
sigara icilmedigini, %42,3’4 ise giinde Ttucten
fazla havalandirma yaptigin1 belirtmistir. UESD
kavrami hakkinda bilgi diizeyi sorgulandiginda,
katilimcilarin yalnizeca %31,1’inin bu konuda bilgi
sahibi oldugu saptanmistir. Sigara karsiti kurum/
kurulus/dernek tyeligi %4,2 gibi oldukca diisiik
bir oranda bulunmustur (Tablo 2).

Katiimcilarin UESDHI toplam puan ortalamasi
36,61 + 7,83 (min-max: 9,00- 45,00) olup aktif
icicilerdeki FNB toplam puan ortalamasi 2,48 +
1,86 (min-max: 0,00-10,00) olarak saptanmuistir.
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UESDHI saglik ve kalicihik alt boyutu ile FNB
toplam puani arasinda negatif yonde zayif
dizeyde anlaml bir korelasyon vardir (r=-0,180;
p=0,009 ve r=-0,139; p=0,047). Bu sonug, uc¢inci
el sigara dumaninin yuzeylerde kalict olduguna
dair inanclar giclendikge nikotin bagimlhiliginin
azalma egilimi gosterdigini ortaya koymaktadir.
UESDHI toplam puani ile FNB toplam puani
arasinda negatif yonde zayif diuzeyde anlaml
bir korelasyon mevcuttur (r=-0,176; p=0,012). Bu
negatif iligki, sigara kullanmim siiresi ve gunlik
sigara adedi kontrol edildiginde de istatistiksel
anlamhiligini korumustur (Tablo 3 ve Tablo 4).

iki degiskenli analizlerde, cinsiyet acisindan
degerlendirme yapildiginda, kadinlarin UESDH
inaniglarierkekleregoreanlamhdizeydeyuksektir
(p=0,047). Toplu yasayan katilimecilar icin yasadigl
yerde sigara maruziyeti olmayanlarin olanlara
gore UESDH inaniglar1 ve nikotin bagimliliklary
anlaml dizeyde yuksektir (p=0,001, p=0,008). Tek
basina yasayan katilimcilar i¢in yasadigl yerde
sigara maruziyeti olmayanlarin UESDH inaniglar
olanlardan anlaml olarak yuksektir (p=0,001).
ilkokul mezunu annelere sahip olanlarin UESDH
inaniglar1 okuryazar olmayanlardan anlaml
sekilde yuksektir (p=0,001) (Tablo 5).

Hichir yerde sigara ortamlarda
yasayanlarin UESDH nikotin
bagimhliklar: anlamh gekilde duguktir (p=0,001,
p=0,007). Ginde 3’ten fazla havalandirma
yapanlarin UESDH havalandirma
yapmayanlara gore anlamlh sekilde yiiksektir
(p=0,006). Cekirdek aile yapisina sahip
katihimcilarin UESDH inaniglari anne babasi ayr1
yasayanlardan daha yiksektir (p=0,001). Anne
babas1 ayr1 yasayanlarin nikotin bagimhlik dizeyi
cekirdek aile yapisina sahip olanlardan anlaml
sekilde yuksektir (p=0,008). Sigara kullanma
durumuna goére aktif icicilerin UESDH inaniglar
sigaray1 birakmis olanlardan anlamh sekilde
yuksektir (p=0,001) (Tablo 5).

icilmeyen
inaniglar1 ve

inaniglari
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Tablo 1. Katihmcilarin sosyodemografik 6zelliklerinin dagilimi

(Ort + SS)
Yas 22,44 + 1,77
Say1(n) Yuzde (%)
Cinsiyet Kadin 367 53,7
Erkek 317 46,3
Toplam 684 100
Sinif Donem 3 275 40,2
Dénem 5 235 34,4
Donem 6 172 25,1
Toplam 682 99,7
Anne Egitim Duzeyi Okuryazar degil 11 1,6
Okuryazar 23 3,4
flkokul mezunu 111 16,2
Ortaokul mezunu 69 10,1
Lise mezunu 196 28,7
Yiiksekokul / Universite mezunu 272 39,8
Toplam 682 99,7
Baba Egitim Diizeyi Okuryazar degil 3 0,4
Okuryazar 9 1,3
lkokul mezunu 53 7,7
Ortaokul mezunu 53 7,7
Lise mezunu 164 24,0
Yiiksekokul /Universite mezunu 401 58,6
Toplam 683 99,9
Gelir Kaynag1 Ailem 177 25,9
Ailem + Ogrenim/Katkl kredisi- bursu 382 55,8
Caliszyorum 47 6,9
Calisiyorum + Ogrenim/Katki kredisi-bursu 77 11,3
Toplam 683 99,9
ikamet Durumu Yurt 120 17,5
Apart 294 43,0
Kiralik Ev 141 20,6
Aile yaninda 125 18,3
Toplam 680 99,4
Aile Yapisi Cekirdek aile 529 77,3
Genis aile 105 15,4
Ayr1 yasiyor 47 6,9
Toplam 681 99,6
Algilanan Aile Gelir Gelirimiz giderimizden diisik 61 8,9
Durumu Gelirimiz giderimize esit 357 52,2
Gelirimiz giderimizden fazla 261 38,2
Toplam 679 99,3
Intérnseniz Calistiginiz  Acil servis 26 3,8
Birim Poliklinik 29 4,2
Yatakl servis 53 7,7
Yogun bakim ve ameliyathane 12 1,8
Hastenede gorevlendirilmedigim siirede kiitiiphane- dershanede 57 8,3
Toplam 177 25,9
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Tablo 2. Katihmcilarin sigara kullanimina iligkin 6zelliklerinin dagilimi

Glinliik icilen Sigara (adet)
Sigara Kullanma Stiresi (y1l)

Yasanilan Yerde Sigara Maruziyeti (toplu yasam)

Yasanilan Yerde Sigara Maruziyeti (tek basina yasam)

Yagadiginiz Yerdeki Sigara Igme Kurallar

Yasanilan Yerin
Havalandirma Sikhig1

Sigara Kullanma Durumu

Sigara Kullanma Siklig1

Sigara Kullanma Durumu
(Anne)

Sigara Kullanma Durumu
(Baba)

Sigara Kullanma Durumu
(Kardes)

Sigaray1 Birakmayi Diisinme

Evet
Hayir
Toplam
Evet
Hayir
Toplam

Higbhir yerde i¢ilmiyor

Sadece balkonda icilebiliyor
Sadece belirli alanlarda i¢ilebiliyor
Her yerde icilebiliyor

Toplam

Gunde 1 kez
Glinde 2 kez
Glnde 3’ten fazla
Havalandirilmiyor
Toplam

Aktif icici
Sigaray1 birakmis
Hig icmemis
Toplam

Her gin

Haftada bir

Ayda bir

Yilda birkag kez
Toplam

Evet

Hayir

Toplam

Evet

Hayir

Toplam

Evet
Hayir/Kardesi yok
Toplam

Evet

Hayir

Kararsizim
Toplam

(Ort + SS)

8,23 + 9,62

2,59 + 2,79

Say1 (n) Yuzde (%)

158 23,1
307 449
465 68,0
147 21,5
293 42,8
440 64,3
202 29,5
230 33,6
137 20,0
113 16,5
682 99,7
139 20,3
223 32,6
289 42,3
31 4,5
682 99,7
185 27,0
84 12,3
411 60,1
680 99,4
174 25,4
19 2,8
18 2,6
47 6,9
258 37,7
155 22,7
525 76,8
680 99,4
317 46,3
363 53,1
680 99,4
206 30,1
471 68,9
677 99,0
114 16,7
158 23,1
57 8,3
329 48,1
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Tablo 2. Continued
Sigara Maruziyeti (Araba)

Sigara Maruziyeti (Ev)

Sigara Maruziyeti (Acik Hava)

UESD Hakkinda Bilgi Sahibi Olma

Sigara Karsiti Kurum/Kurulus/Dernek Uyeligi Olma

Saglik icin Sigara Alarmi 2026;55:99-113

Evet 184 26,9
Hayir 488 71,3
Toplam 672 98,2
Evet 226 33,0
Hayir 450 65,8
Toplam 676 98,8
Evet 528 77,2
Hayir 150 21,9
Toplam 678 99,1
Evet 213 31,1
Hayir 462 67,5
Toplam 675 98,7
Evet 29 4,2

Hayir 643 94,0
Toplam 672 98,2

Tablo 3. UESDHI ve FNB &l¢eklerinin alt boyutlari ve toplam puan ortalamalari

Degiskenler

UESDHI Saglik Alt Boyutu
UESDHI Kalicilik Alt Boyutu
UESDHI Toplam Puan

FNB Toplam Puan

Tablo 4. UESDHi ve FNB Olgeklerinin Alt Boyutlar1 ve Toplam Puan Ortalamalar1 Arasindaki iliskinin

Degerlendirilmesi
FNB toplam FNB toplam puan FNB toplam puan
puan (sigara kullamim yilina gore) (giinliik icilen sigara adedine gore)

UESDHI saglik alt r -,180 -,166 -,166
boyutu P 0,009 0,020 0,020
UESDHI kalicilik alt r -,139 -,136 -,156
boyutu p 0,047 0,057 0,029
UESDHI toplam puan r -176 -,159 -,168

p 0,012 0,025 0,018

Sigara kullanma sikligina gére ayda bir sigara
icenlerin UESDH inaniglar1 yilda birka¢ kez
icenlerden anlamli sekilde yiiksektir (p=0,026).
Annesi sigara kullanmayanlarin UESDH inanislar1
sigara kullananlardan anlamh sekilde ytiksektir
(p=0,001). Babasi sigara kullanmayanlarin UESDH
inaniglar: sigara kullananlardan anlaml gekilde
yuksektir (p=0,001). Nikotin bagimhlig1 agisindan
babasi sigara kullananlarin bagimhihk dizeyi
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Ortalama + SS

20,29 + 4,57 5,00-25,00
16,27 + 3,54 4,00-20,00
36,61 + 7,83 9,00-45,00
2,48 + 1,86 0,00-10,00

Min-max puan

kullanmayanlardan anlamh sekilde yiuiksektir
(p=0,018). Kardesi sigara kullanmayanlarin
veya kardesi olmayanlarin UESDH inanislari
sigara kullananlardan anlamh sekilde ytiksektir
(p=0,001). Arabada sigara maruziyeti olmayanlarin
UESDH inaniglar1 maruziyet olanlardan daha
yuksekken nikotin bagimhiligi anlamh sekilde
daha duguktir (p=0,001). Evde sigara maruziyeti
olanlarin UESDH inaniglar1 ve nikotin bagimlilig
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Tablo 5. Sosyodemografik ve sigara kullanim 6zelliklerine gore katihimcilarin 6l¢cek puanlarinin karsilastirilmasi

UESDHI P FNB P
Toplam Puan1 degeri Toplam Puani degeri
(Ort + SS) (Ort £ SS)
Cinsiyet Kadin 34,65 + 0,96 0,047 2,23 +0,19 0,260
Erkek 33,39 + 0,69 2,63 +0,17
Sinif Donem 3 34,42 + 0,92 0,268 2,07 £ 0,21 0,081
Donem 5 32,32 + 0,95 2,58 £+ 0,20
Donem 6 35,25 + 1,02 2,84 + 0,26
Yasanilan yerde Evet 32,71 £ 0,83 0,0012 2,81 +0,19 0,008
sigara maruziyeti Hayir 35,35 + 1,54 1,70 0,17
(toplu yasam)
Yasanilan yerde Evet 33,75 + 1,00 0,0012 2,66 + 0,22 0,065
sigara maruziyeti Hayir 34,03 + 1,10 1,98 + 0,21
(tek basina yasam)
Anne Egitim Okuryazar degil 28,00 + 4,24**  0,001" 4,50 + 0,70 0,311
Dizeyi Okuryazar 30,50 + 8,26** 2,83 +2,03
ilkokul mezunu 37,17 + 7,85** 1,85+ 1,55
Ortaokul mezunu 34,28 + 8,78 2,95 +2,26
Lise mezunu 33,22 +7,56 2,54 +1,87
Yiiksekokul / 33,73 + 8,19 2,44 + 1,84
Universite mezunu
Baba Egitim Okuryazar 28,33 +4,16 0,187 2,66 + 0,57 0,870
Diizeyi Ilkokul mezunu 41,76 + 4,79 2,46 + 1,80
Ortaokul mezunu 36,53 + 6,28 2,66 +2,12
Lise mezunu 31,61 £ 9,55 2,76 + 2,09
Yiiksekokul / 33,59+ 7,51 2,38 +1,82
Universite mezunu
Yasadiginiz Hicbir yerde igilmiyor 31,70 £ 9,92**  0,001° 1,80 + 1,54 0,007°
Yerdeki Sigara Sadece balkonda igilebiliyor 34,68 + 7,94 1,92 + 1,51**
Igme Kurallari Sadece belirli alanlarda igilebiliyor 33,25 + 6,87** 2,51 + 2,02
Her yerde icilebiliyor 33,77 + 8,74** 3,11 £ 1,96**
Yasanilan Yerin Glnde 1 kez 32,87 + 6,63 0,006" 3,12 +1,92 0,066
Havalandirma Giinde 2 kez 33,10 + 7,08** 2,56 + 1,90
Siklig1 Giinde 3'ten fazla 36,15 + 7,96** 2,11 £ 1,68
Havalandirilmiyor 27,05 + 10,59** 2,52 +2,32
Gelir Kaynag1 Ailem 31,98 + 7,84 0,351 2,42 +1,86 0,370
Ailem + Ogrenim/Katkl kredisi-bursu 34,29 + 8,80 2,29 +1,74
Calistyorum 35,50 + 5,52 2,95 +2,16
Calistyorum + Ogrenim/Katkl kredisi-bursu 34,70 + 6,66 3,00 + 2,16
ikamet Durumu Yurt 31,65 + 7,30 0,459 2,57 +1,55 0,371
Apart 35,52 + 6,90 2,50 £ 1,90
Kiralik Ev 31,67 +9,77 2,63 +2,00
Aile yaninda 34,28 + 7,50 1,71 + 1,85

aMann Whitney U; "Kruskal-Wallis; ** Post-hoc analizlerde anlaml olan gruplar.
p<0.05 istatistiksel anlaml olarak kabul edilmistir.
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Tablo 5. Continued

Aile Yapis1

Algilanan Aile
Gelir Durumu

Sigara Kullanma
Durumu

Sigara Kullanma
Sikligy

Anne Sigara
Kullanma Durumu

Baba Sigara
Kullanma Durumu

Kardes Sigara
Kullanma Durumu
Sigarayl
Birakmay1
Disunme

Arabada Sigara
Maruziyeti Varhigi
Evde Sigara
Maruziyeti Varhigi
Acik havada
sigara maruziyeti
varlig1

Uclincii el sigara
dumani (UESD)
hakkinda bilgi
sahibi misiniz?
Sigara karsiti
kurum/kurulus/
dernek tuyeliginiz
var mi1?
Intérnseniz
calistifiniz birim?

Cekirdek aile
Genis aile

Ayr1 yasiyor
Gelirimiz
giderimizden dusuk
Gelirimiz giderimize esit
Gelirimiz
giderimizden fazla
Aktif igici

Sigaray1 birakmis
Hig icmemis

Her gin

Haftada bir

Ayda bir

Yilda birkac kez
Evet

Hayir

Evet

Hayir

Evet
Hayir/Kardesi yok
Evet

Hayir

Kararsizim

Evet

Hayir

Evet

Hayir

Evet

Hayir

Evet
Hayir

Evet
Hayir

Acil servis

Poliklinik

Yatakl servis

Yogun bakim ve ameliyathane

Hastanede gorevlendirilmedigim siirede
kiitiphane- dershanede

34,65 + 7,95**

32,00 £ 7,23**
31,07 + 10,40
29,66 + 8,16

33,76 £ 6,95
34,93 + 9,22

34,04 £ 8,08**
31,82 £ 8,20**
33,75 + 7,49**
33,75 £ 8,07**
36,27 + 7,66
37,00 + 3,87
32,42 £ 4,50**
32,14 + 7,73
34,63 £ 8,11
33,39 £ 8,39
34,70 + 7,38
32,27 + 7,42
34,91 + 8,35
34,08 + 8,59
32,46 + 8,31
35,49 + 6,66
32,89 + 8,88
34,69 + 7,24
34,18 + 7,76
33,33 + 8,57
33,96 + 8,34
33,15+£6,91

33,77 £ 8,76
33,79 + 7,76

33,15+7,31
33,83 +8,10

33,50 + 5,44
38,90 + 3,24
34,26 + 7,14
33,60 + 10,94
35,42 + 9,42

aMann Whitney U; "Kruskal-Wallis; ** Post-hoc analizlerde anlaml olan gruplar.
p<0.05 istatistiksel anlamh olarak kabul edilmistir.
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0,001 2,22 +1,67**
2,93 +2,16
3,92 + 2,23**

2,88 £ 2,56

0,008*

0,765 0,822
2,36 £1,78
2,54 +1,83
0,001° 2,58 £1,92
1,70 £ 1,21
2,62 £1,94
1,45+ 1,03
1,00 + 0,00
1,71+ 1,49
2,73 +1,91
2,38 £ 1,86
2,70 £ 1,87
2,08 +1,83
2,74 £ 2,11
2,33 £1,70
2,40 + 1,68
2,83 £ 2,02
2,17 £1,89
3,04+1,91
2,02 £1,73
2,96 £1,90
1,75 £ 1,59
2,60 £ 1,91
2,09 £1,74

0,710

0,026° 0,056

0,001* 0,177

0,001* 0,018

0,001° 0,234

0,158 0,133

0,001° 0,001°

0,001 0,001

0,381 0,128

0,0072 2,74 £ 1,89 0,282

2,39 +1,88

0,431 2,53 + 2,22 0,919

2,49 £ 1,86

0,172 2,10 £1,79 0,516
2,80 £1,75
3,36 £1,97
2,60 £ 2,79

2,47 £ 2,09
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duizeyleriolmayanlardan anlaml sekilde ytiksektir
(p=0,001). Uciincii el sigara dumani hakkinda bilgi
sahibi olanlarin UESDH inaniglari olmayanlardan
anlaml sekilde yiiksektir (p=0,007). (Tablo 5)

Tartisma

Bu kesitsel calisma, Pamukkale Universitesi Tip
Fakiltesi 3., 5. ve 6. sinif 6grencilerinde ugiinci
el sigara dumanina (UESD) iligkin inaniglar ile
nikotin bagimhlig1 diizeyleri arasindaki iligkiyi
degerlendirmistir. Temel bulgu olarak; UESD’ye
iligkin inanis diizeyi arttikca nikotin bagimhilig:
anlamli  bicimde azalmaktadir  (r=-0,176;
p=0,012). Benzer sekilde Semerci Cakmak (2023)
iiniversite ogrencilerinde UESD farkindalig: ile
sigaraya yonelik karar verme dengesi arasinda
benzer bir negatif iliski (r=-0,259) bildirmis;
farkindalik arttikca sigaranin “kazang” algisinin
azaldigin gostermistir. Sigara kullanim stiresi ve
ginliik sigara tiiketimi arttikca UESD inaniginin
azalmasi ise bagimlilhik derinlestikce biligsel
savunma mekanizmalarinin zayifladigina, nikotin
bagimlihiginin yalnizca fizyolojik degil psikolojik
bir sturec olduguna isaret etmektedir.?’

Orneklemdeki diisiik nikotin bagimliligi profili
(2,48+1,86), Turkiyeveuluslararasigeneliiniversite
O0grenci gruplarina kiyasla belirgin bicimde
dusuktir. Karadag ve ark. (2021) ¢ok merkezli
calismasinda universite Ogrencilerinin yaklagik
dortte birinde orta-yuksek duzey bagimlilik
saptamig; tip fakultesi disindaki fakiltelerde
riskin daha belirgin oldugu bildirilmistir. Kwon
ve ark. (2022) ise 23 tlkeden universite 6grencileri
ile yuruttikleri c¢ok merkezli bir calismada,
nikotin bagimhilig: diizeylerinin psikososyal stres,
akademik baski ve sosyal normlarla giicli bigcimde
iligkili oldugu, o0zellikle saghk alani1 disindaki
ogrencilerde bagimlilik siddetinin daha yiksek
oldugu, saghk alaninda egitim alan 6grencilerde
ise farkindaligin koruyucu bir rol oynadigi
bildirilmigtir.2526

Saracg iA ve Meydan N. Tip Ogrencilerinde Ugiincii El Sigara Farkindaligi

Calismada sigara icme prevalanst (%27,0),
Tiurkiye’de Akvardar ve ark. (2001) tarafindan
bildirilen tip 6grencisi sigara icme oranlariyla
(%27,3) benzerlik gostermektedir. Bu durum, tip
egitiminin son 20 yilda bagimhilik prevalansini
uzerinde kismi olarak etkili oldugunu
desteklemektedir. Diinya Saghk Orgiitii verileri
de kiuresel tutin kullanmim verilerine benzer
degisime isaret etmektedir. Ote yandan, Dénem
3 ogrencilerinin 6rneklemdeki oraninin (%40,2)
Donem 6 6grencilerine kiyasla belirgin bicimde
yiuksek olmasi ve doénem yukseldikce FNB
puanlarinin artig egilimi; doneme gore prevalans
ve bagimhlik dizeyinin etkilenebilecegine isaret
etmektedir.?”?

Calismamizda katihmcilarin yalnmizca %31,1’inin
UESD kavramuni bildigini belirtmesi dikkat
cekicidir.  Gelecegin saghik profesyonelleri
olacak bir grubun tgte ikisinden fazlasinin
UESD’den haberdar olmamasy, literatiirde siklikla
vurgulanan “gizli tehlike” (hidden danger)
kavramini destekler niteliktedir. Akdeniz ve
Ahi’nin (2025) hemgsirelerde yaptig1 calismada da
benzer sekilde UESD farkindaliginin sinirh oldugu
bildirilmigtir. Bu durum, tip ve saghk bilimleri
mifredatlarinda ikinci el sigara dumanina
odaklanilirken, tugunci el sigara dumaninin
gorece ihmal edildigini disindirmektedir.!6

Calismamizda kadinlarin UESD inaniglarinin
erkeklerden istatistiksel anlamh sekilde ytiksek
olmas1 kadinlarin cevresel saghk risklerine
karsi daha duyarli oldugunu gosteren onceki
¢alismalarla uyumludur. Tagvuran Horata ve ark.
(2023) universite 6grencilerinde kadin cinsiyetin
UESD farkindahigini artiran bir faktér oldugunu
bildirmistir. Benzer sekilde, Akdeniz ve Ahi (2025)
saglik calisanlarinda kadinlarin UESD bilgi ve risk
algisinin daha ytiiksek oldugunu gostermistir.'82

Aile i¢i sigara kullanimi ve yasam alanindaki
maruziyet, nikotin bagimhilig1 tizerinde belirgin
etkiye sahiptir. Calismada babasi sigara kullanan
o0grencilerde bagimhlik dizeyinin daha yiksek
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bulunmasi, ebeveyn rol-model etkisinin tip
O0grencilerinde dahi giicli bicimde devam ettigini
gostermektedir. Chaudhary ve ark. (2025), aile
butinliginin bozulmasinin ve erken donem
stresorlerin tniversite ¢aginda bagimhlik riskini
anlamh bi¢imde artirdifini bildirmigtir. Akca ve
Akca (2024), ailelerin UESD bilgi diizeyinin diisiik
olmasinin ¢ocuklarda kronik tiitiin maruziyetini
artirdigini belirtmektedir.20

Araciciveevicisigaramaruziyetiolan 6grencilerde
nikotin bagimhlik diizeyinin anlamh bicimde
yuksek bulunmas: dikkat c¢ekicidir. Calismamizda
ikinci el ve uclncu el sigara duman1 maruziyeti
birbirinden bagimsiz olarak degerlendirilmemis
olmakla birlikte, bu bulgular kapali ve kigisel
alanlardaki kronik maruziyet ile bagimhilik
riski arasindaki iligkiyi destekler niteliktedir.
Ozellikle UESD maruziyetinin séz konusu oldugu
durumlarda, yuzeylerde biriken nikotinin ve
kanserojen bilesiklerin stirekli temas yoluyla
bagimlihigr sirdirtci bir rol oynayabilecegi
distinilmektedir. Arfaenia ve ark. ikinci ve
ucunct el sigara dumani Uzerine yaptigl calisma,
sigara icmeyenlerin evlerindeki havadaki nikotin
konsantrasyonunun, sigara icilen evlere gore
yaklasik 10 kat daha diisiik oldugu; ayrica, sigara
icilmeyen araclarda yuzey orneklerindeki nikotin
degerlerinin 0,7 pg/m?, sigara icilen araclarda
ise 1,9 pg/m? arasinda degistigini belirtmektedir.
Uclincii el sigara dumanininin ozellikle kapal
ve kigisel alanlarda birikmesiyle olusan mikro-
cevresel maruziyet alanlarinin  bagimlihigl
surdiricu roli guncel cevre saglig literattru ile
de uyumludur.??

Yasanilan yerdeki sigara i¢me kurallarn ile dlgek
puanlar1 arasindaki anlamli farklar, cevresel
diizenlemelerin bireysel farkindalik ve bagimlilik
uzerinde belirleyici oldugunu gostermektedir.
Calismada hichir yerde sigara icilmeyen yasam
alanlarinda UESDHI puanlarinin daha yiiksek,
FNB puanlarinin istatistiksel anlaml derecede
daha diigik olmasi dumansiz ortam politikalarinin
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yalnizca maruziyeti azaltmakla kalmayip, sigaraya
yonelik bilissel ve davranigsal tutumlari da olumlu
yonde etkiledigini dustundirmektedir. Benzer
sekilde Matt ve ark. ¢evresel kontrolin tcinci el
sigara dumani riskini azaltmadaki merkezi rolini
vurgulamaktadir.'

Calismamizdasigarayibirakmayidisinmedurumu
ile UESDHI ve FNB puanlar: arasinda istatistiksel
olarak anlaml bir iliski saptanmamuagtir. Bu bulgu
ilk bakista sasirtic1 goriinse de bagimhiligin bilissel
ve davranigssal boyutlar1 arasindaki karmasik
iligkiyle aciklanabilir. Birakma niyeti, bagimlhilik
siddeti ya da UESD farkindaligiyla dogrudan iliski
gostermeyebilir; bu durum, kisisel motivasyon,
0z-yeterlilik algis1 ve sosyal cevre gibi ¢cok sayida
faktorin etkilesimini yansitiyor olabilir.

Calismada diizenli havalandirma yapanlarin
UESD inaniglarinin istatistiksel anlaml sekilde
yuksek olmasi dikkat g¢ekicidir. Ancak bu bulgu
literatiire goére degerlendirildiginde UESD
toksisitesinin havalandirma ile azalacag: seklinde
yorumlanmamalidir. Semerci ve Gokdere (2023)
tarafindan tuniversite 6grencilerinde yiiriitiillen
calismada havalandirmanin UESD toksinlerini
yuzeylerden uzaklastirmada etkisiz oldugu
teorik olarak belirtilmektedir. Dolayisiyla bu
konuda riskin azaltilmasi i¢in kamuoyu bilincinin
artirlmasinin énemli oldugu belirtilebilir.!+'?

Anne babas1 ayr1 yasayan Ogrencilerde nikotin
bagimlihign diizeyinin daha yiksek olmasi,
psikososyal stresorlerin titin kullanimindaki
roliini bir kez daha ortaya koymaktadir. Kiiresel
Hastallk Yukt calismasinda, erken yasam
stresorleri ve sosyal kirilganhklarin nikotin
bagimlilig: riskini anlamh bi¢imde artirdigl, ancak
yuksek saghk okuryazarlhigina sahip gruplarda
bu iligkinin daha zayif oldugu bildirilmistir. Bu
bulgular, tip 6grencileri i¢cin psikososyal destek
mekanizmalarinin 6nemini de vurgulamaktadir.3°

Bu calismanin baz1 kisithhiklar1  mevcuttur.

Birincisi, tek merkezli ve kesitsel tasarim nedeniyle
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bulgular genellenebilirlik acisindan kisithidir.
ikincisi, aragtirmaya katihmin  goniilliiliik
esasina dayanmasi nedeniyle secim yanliligl
(6zellikle sigara icen bireyler calismaya katilmis
olsa dahi dusuk tiketim bildirmis olabilir) goz
ardr edilmemelidir. Ugﬁncﬁsﬁ, verilerin normal
dagihim gostermemesi nedeniyle cok degiskenli
analiz yapilamamasi, degiskenler arasindaki
iligkileri yorumlarken daha net bir ¢ikarim
yapilmasini zorlastirmaktadir. Son olarak, Dénem
3 oOgrencilerinin c¢alismada orantisal olarak
daha fazla temsil edilmesi, sigara bagmlilik
prevalansini ve UESD inanig diizeylerini etkilemis
olabilir.

Bu calisma, UESD inamig diizeyinin tip
ogrencilerinde nikotin bagimliligiyla anlamh ve
negatif iligkili oldugunu ortaya koymakta; bilgi ve
farkindaligin davranigsal diizeyde de koruyucu
rol oynayabilecegini diisiindiirmektedir. Ozellikle
erkek Ogrencilerde ve sigara maruziyeti yuksek
yasam alanlarinda farkindaligin disik oldugu
g6z oninde bulunduruldugunda, tip miifredatina
UESD igeriginin entegrasyonu, dumansiz ev ve
arac politikalarinin gliclendirilmesi ile aile odakl
miidahaleler veKlinik pratikte UESD maruziyetinin
sorgulanmasi etkili olabilecek yontemler olarak
yorumlanabilir.
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