TURKIYE’DE SAGLIK CALISANLARI ARASINDA SiGARA iCME
DURUMU VE ETKIYEN FAKTORLER ARASTIRMASI
(2007)

Tarkiye’de Saglik Bakanligi bunyesinde gorev yapan saglik galisanlari ve
idari personel arasinda sigara icme durumunun tespiti amaciyla Saghk
Bakanligi, DSO, CDC (Amerika Birlesik Devletleri Hastaliklarin Kontroli ve
Onlenmesi Merkezi) , ve HASUDER (Halk Sagligi Uzmanlari Dernegi)
isbirligi ile yapiimig kesitsel tipte epidemiyolojik bir aragtirmadir.

1 Eylul 2007 tarihinde Saglik Bakanhdli merkez ve tasra teskilatlarinda
(merkez teskilat, saghk mudurlagu, laboratuarlar, hastane, saglik ocagi,
saglik evi vs.) gorev yapan 4761 saglk calisani Uzerinde anket
uygulanmigtir. Teknik hizmetler, yardimci hizmetler ve genel idare grubu
calisanlar “genel idare galisanlari” adi altinda toplanmig, ebeler bir grupta,
hemsireler bir grupta, dis hekimi, biyolog, psikolog, tibbi teknolog ve eczaci
gibi yuksek 6grenim gormus saglik calisanlari bir grupta, saglik memurlari
ve gevre saghgi teknisyenleri bir grupta, pratisyen hekimler ve asistanlar bir
grupta ve uzman hekimler ayri bir grupta olmak Uzere toplam 7 ayri gruba
ayriimigtir.

Arastirmaya katilanlarin genel 6zellikleri:

Meslek Grubu Sayi Ylizde orani
Hekim 1292 %31,5
Dis hekimi, eczacil, 722 %17,6
Saghk psikolog
Galisani | Hemsire 713 %17,3
Ebe 677 %16,5
Saglik teknisyeni 706 %171
ARA TOPLAM 4110 % 100
Y onetici 290 %44,5
idari Yardimci personel 292 %44,9
Personel | Teknik eleman 69 %10,6
ARA TOPLAM 651 % 100
TOPLAM 4761 % 100




Pratisyen hekimlerin sigara icme sikligina iligkin ozellikler:

Arastirmaya katilan pratisyen hekimlerin %68,8’i (449 kisi) erkek, %43,9'u
(287 kisi) 25-34 yas grubunda, %72,3'u (470 kisi) evli, %23,7’si (154 Kisi)
15-19 yildir galismakta ve %31,6’s1 (206 kisi) gunde 50-99 hasta takip
etmektedir.

Pratisyen hekimlerin sigara icme durumlari incelendiginde;

Grubun %29,2’si hi¢ icmemis; %14,9'u sadece denemis; %16,6’sI
icmis ve birakmis, %38,8'i halen aralikli olarak ve %30,5’i halen
duzenli olarak igmektedirler.

Katilimcilarin %39,3’4 10-14 yildir ve %35,7’si de ginde 16—24 adet
sigara ictigini ifade etmistir. Pratisyen hekimlerin %44,6’s1 ilk sigarayi
19-24 yas araliginda igmistir.

Pratisyenlerin %13,7’si uyandiktan sonra ilk bes dakika icinde sigara
ictiklerini belirtmiglerdir. Grubun ¢ogunlugu (%38,3) uyandiktan sonra
60 dakikadan fazla bir stre gectikten sonra ilk sigarasini igmektedir.
Sabah kalktiktan sonra en fazla sigara icilen zaman dilimi %67,5 ile
kalkmay takip eden saatlerden sonraki saatler olmustur.

Sigara seciminde tercih edilen marka ise %71,5 sikliginda yabanci
sigara olmustur; %10,8'i ise vyerli ve yabanci fark etmedigini
belirtmistir.

Hekimlerin %60,5’inin evinde sigara i¢cen herhangi birisinin higbir
sekilde sigara igmedigi saptanmistir. Grubun %32,2’si evinde her gun
sigara icildigini ifade etmistir. Hekimlerin %63,5’inin evine gelen
misafirler izin aldiktan sonra sigara igmektedirler.

Grubun %53,7’sinin evinde sadece balkon ve mutfakta sigara
icilmektedir. Her alanda sigara igilebilme yuzdesi 21,8'dir.

Sigara igen pratisyen hekimlerin %81,0'1 sigaraylr birakmayi
disunmus ve %74,1’'i de birakmayi denemigtir.

Hekimlerin %26,3’0 “her zaman”, %32,9u “sik sik” kendilerine
basvuranlara sigara icip icmedigini sordugunu belirtmistir.

Sigara igcen bireylere ise “her zaman” birakmay! oneren hekimlerin
yuzdesi 56,4’dur. Sigaraylr birakmaylr Onermeyen hekimlerin bu
Oneride bulunmama nedeni en fazla “Onerilerin etkisinin az oldugunu
dusunmek (%64,9)” olmustur.

Hekimlerin %65,3'0 kendisinin hastasi i¢in rol modeli oldugunu;
%64,9'u ise toplum icin rol modeli oldugunu dastinmektedir.

Hastalar icin rol modeli oldugunu dusunen hekimlerin %18,7’si; rol
modeli olmadigini dustnen hekimlerin ise %78,7’si sigara igctigini
belirtmistir.

Erkek hekimlerin %45,4’U; kadin hekimlerin ise %25,0’1 halen sigara
icmektedir.



Uzman hekimlerin sigara icme sikligina iligkin 6zellikler:

Arastirmaya katilan uzman hekimlerin %67,5'i (428 kisi) erkek, %47,5'i (301
kisi) 35—44 yas grubunda, %82,9’u (524 kisi) evli, %23,8’i (151 kigi) 10-14
yildir galismakta ve %38,6’s1 (245 kisi) gunde 20—49 hasta takip etmektedir.

Uzman hekimlerin sigara icme durumlari incelendiginde; grubun
%27,3'0 hi¢c icmemis; %19,6’si sadece denemis; %22,1'i icmis ve
birakmis, %8,8’i halen aralikl olarak ve %22,1’i halen duzenli olarak
icmektedirler.

Katilimcilarin %25,6’s1 10-14 yildir ve %35,6’si de gunde 6—-15 adet
sigara ictigini ifade etmistir.

Uzman hekimlerin %41,2’si ilk sigaray1 19-24 yas araliginda igmigtir.
Arastirmaya katilan uzman hekimlerin %12,1’i uyandiktan ilk bes
dakika icinde sigara ictiklerini belirtmiglerdir. Grubun ¢ogunlugu
(%42,3) uyandiktan sonra 60 dakikadan fazla bir sture gectikten sonra
ilk sigarasini igmektedir. Sabah kalktiktan sonra en fazla sigara icilen
zaman dilimi %69,9 ile kalkmayi takip eden saatlerden sonraki saatler
olmustur.

Sigara segiminde tercih edilen marka ise %76,9 sikliginda yabanci
sigara olmustur.

Uzman hekimlerin %70,0'inin evinde sigara igen herhangi birisinin
hicbir sekilde sigara icmedigi saptanmigtir. Grubun %22,8’i evinde her
gun sigara icildigini ifade etmigtir. Hekimlerin %61,5’'inin evine gelen
misafirler izin aldiktan sonra sigara icmektedirler.

Grubun %48,9’'unun evinde sadece balkon ve mutfakta sigara
icilmektedir. Her alanda sigara icilebilme yuzdesi 15,0'd1r.

Sigara icen uzman hekimlerin %81,3'U sigarayi birakmayi dusunmus
ve %76,4’U de birakmay! denemistir.

Uzman hekimlerin %32,6’s1 “her zaman”, %26,1’i “sik sik” kendilerine
basvuranlara sigara icip icmedigini sordugunu belirtmigtir. Sigara icen
bireylere ise “her zaman” birakmayi oneren hekimlerin yuzdesi
55,0'dr.

Sigarayl birakmayl onermeyen hekimlerin bu oOneride bulunmama
nedeni en fazla “Onerilerin etkisinin az oldugunu dusunmek (%52,0)”
olmustur.

Uzman hekimlerin %67,1’i kendisinin hastasi icin rol modeli oldugunu;
%68,5'i ise toplum icin rol modeli oldugunu digunmektedir. Hastalar
icin rol modeli oldugunu dustnen hekimlerin %14,9’u; rol modeli
olmadigini disunen hekimlerin ise %63,6’s1 sigara ictigini belirtmistir.



Dis hekimi-eczaci-psikologlarin sigara igme sikligina iligkin ozellikler:

Arastirmaya katilan dis hekimi, eczaci ve psikologlarin %57,2'si (413 kisi)
kadin, %38,8'i (280 kisi) 25-34 yas grubunda, %74,5’i (534 Kkisi) evli,
%22,7'si (154 kisi) 20 ve Uzeri yildir cahgmaktadir. Grubun %32,5’i (226
kisi) hi¢ hasta bakmadigini; %27,2'si ise gunde 20—-49 hastaya baktigini
ifade etmistir.

Dis hekimi-eczaci ve psikologlarin sigara i¢gme durumlari
incelendiginde; grubun %28,7’si hi¢c icmemis; %16,7’si sadece
denemis; %17,5’i icmis ve birakmis, %11,0’1 halen aralikli olarak ve
%26,1’i halen duzenli olarak icmektedirler.

Katilimcilarin %25,9'u 10-14 vyildir ve %35,7’si de gunde 6-15 adet
sigara ictigini ifade etmistir.

Dis hekimi-eczaci ve psikologlarin %39,1'i ilk sigarayr 19-24 yas
araliginda icmistir.

Arastirmaya katilan dig hekimi-eczaci-psikologlarin %7,5’'i uyandiktan
ilk bes dakika icinde sigara ictiklerini belirtmislerdir. Grubun
¢ogunlugu (%51,2) uyandiktan sonra 60 dakikadan fazla bir sure
gectikten sonra ilk sigarasini igmektedir.

Sigara seciminde tercih edilen marka ise %65,5 sikliginda yabanci
sigara olmustur.

Dis hekimi-eczaci-psikologlarin  %62,3’Unun evinde sigara icen
herhangi birisinin hicbir sekilde sigara icmedigi saptanmistir. Grubun
%30,5’i evinde her gun sigara icildigini ifade etmistir. Grubun
%64,7’sinin evine gelen misafirler izin aldiktan sonra sigara
icmektedirler.

Grubun 9%56,9'unun evinde sadece balkon ve mutfakia sigara
icilmektedir. Her alanda sigara icilebilme yuzdesi 19,2'dir.

Sigara igen dis hekimi, eczaci-psikologlarin %79,3'0 sigarayi
birakmayi1 dusunmus ve %76,8’i de birakmay1 denemistir.

Dis hekimi, eczaci-psikologlarin % 12,5'i “her zaman”, % 25,9'u “sik
sik” kendilerine basvuranlara sigara icip igmedigini sordugunu
belirtmistir. Sigara icen bireylere ise “her zaman” birakmayi 6neren
dis hekimi, eczaci-psikologlarin yuzdesi 39,0°dir.

Sigaray! birakmayi 6énermeyen dis hekimi, eczaci-psikologlarin bu
Oneride bulunmama nedeni en fazla “Onerilerin etkisinin az oldugunu
dustunmek (% 64,1)” olmustur.

Grubun % 61,9'u kendisinin hastasi icin rol modeli oldugunu; %
65,40 ise toplum igin rol modeli oldugunu dusunmektedir. Hastalar
icin rol modeli oldugunu dusunen dis hekimi, eczaci psikologlarin
%9,9'u; rol modeli olmadigini dustunen dis hekimi, eczaci-
psikologlarin ise %39,2’si sigara i¢tigini belirtmistir.



Ebe-hemsirelerin sigara icme sikligina iliskin 6zellikler:

Arastirmaya katilan ebe-hemsirelerin %96,5’i (1333 kisi) kadin, %56,0’I
(776 kisi) 25—34 yas grubunda, %80,0’1 (1106 kisi) evli, %23,6’sI (284 kisi)
10-14 yildir caligmakta ve %32,1’i (317 kisi) gunde 20'den az hasta takip
etmektedir.

Ebe ve hemsirelerin sigara igme durumlari incelendiginde; grubun
%32,3’U hic icmemis; %15,4’0 sadece denemis; %11,7’si icmis ve
birakmis, %11,2’si halen aralikli olarak ve %29,5'i halen duzenli
olarak icmektedirler.

Katilimcilarin %33,0'1 10-14 vyildir ve %41,5'i de gunde 6-15 adet
sigara ictigini ifade etmistir.

Ebe-hemsirelerin %43,9'u ilk sigarayi 19-24 yas araliginda igcmigtir.
Arastirmaya katillan ve sigara igcen ebe-hemsirelerin  %6,7’si
uyandiktan ilk bes dakika icinde sigara ictiklerini belirtmiglerdir.
Grubun cogunlugu (%60,9) uyandiktan sonra 60 dakikadan fazla bir
sure gectikten sonra ilk sigarasini igmektedir.

Sigara seciminde tercih edilen marka ise %56,8 sikliginda yabanci
sigara olmustur.

Ebe-hemgirelerin %48,1'inin evinde sigara icen herhangi birisinin
hicbir sekilde sigara igmedigi saptanmistir. Grubun %44,4°0 evinde
her gun sigara igildigini ifade etmistir. Ebe-hemsirelerin %65,2’sinin
evine gelen misafirler izin aldiktan sonra sigara icmektedirler.

Grubun 9%64,7’sinin evinde sadece balkon ve mutfakta sigara
icilmektedir. Her alanda sigara igilebilme yuzdesi 16,2'dir.

Sigara icen ebe-hemsirelerin %85,7’si sigaray! birakmayi dusinmus
ve %77,7’'si de birakmay! denemistir.

Ebe-hemsirelerin %15,3'0 “her zaman”, %22,5'1 “sik sik” basvuran
Kisilere sigara icip icmedigini sordugunu belirtmistir. Sigara icen
bireylere ise “her zaman” birakmayi 6neren ebe-hemsgirelerin ylzdesi
49,3’ddr.

Sigarayr birakmayr onermeyen ebe-hemsirelerin  bu Oneride
bulunmama nedeni en fazla “Onerilerin etkisinin az oldugunu
dusunmek (%59,6)” olmustur.

Grubun %59,1’i kendisinin hastasi i¢in rol modeli oldugunu; %59,6’si
ise toplum icin rol modeli oldugunu dusunmektedir.

Evli olan ebe-hemsirelerin %30,1’si ve evli olmayan ebe-hemsirelerin
%18,2’si sigara ictigini belirtmistir. Hastalar icin rol modeli oldugunu
disinen ebe-hemsirelerin %12,9’u; rol modeli olmadigini dusinen
ebe-hemsirelerin ise %51,7’si sigara igtigini belirtmistir.



Saglik teknisyenlerinin sigara igme sikligina iligkin ozellikler:

Arastirmaya katilan saglk teknisyenlerinin %67,1'i (473 Kigi) erkek,
%44,2’si (303 kisi) 25 34 yas grubunda, %68,2’si (481 kisi) evli, %27,6’sI
(162 kisi) 10—14 yildir calismaktadir. Grubun %47,3'U (254 kisi) hi¢ hasta
gormemektedir.

Saglik teknisyenlerinin sigara igme durumlari incelendiginde; grubun
%23,9'u hic icmemis; %14,6’sI sadece denemis; %18,2’si igmis ve
birakmis, %9,5'i halen aralikl olarak ve %33,8’i halen duzenli olarak
icmektedirler.

Katihimcilarin %26,5’i 10-14 yildir ve %37,6’sI da gunde 6—-15 adet
sigara ictigini ifade etmigtir. Teknisyenlerin %39,8’i ilk sigarayl 15-18
yas araliginda igmistir.

Arastirmaya katilan ve sigara i¢cen teknisyenlerin %9,9'u uyandiktan
ilk bes dakika icinde sigara igtiklerini belirtmislerdir. Grubun
¢ogunlugu (%45,6) uyandiktan sonra 60 dakikadan fazla bir sure
gectikten sonra ilk sigarasini icmektedir.

Sigara seciminde tercih edilen marka ise %53,6 sikliginda yabanci
sigara olmustur.

Saglik teknisyenlerinin %61,3’UnUn evinde sigara icen herhangi
birisinin hi¢bir sekilde sigara icmedigi saptanmigtir. Grubun %30,7’si
evinde her gun sigara icildigini ifade etmigtir. Saglik teknisyenlerinin
%64,4’4nin evine gelen misafirler izin aldiktan sonra sigara
icmektedirler.

Grubun 9%60,5'inin evinde sadece balkon ve mutfakia sigara
icilmektedir. Her alanda sigara igilebilme yuzdesi 19,5'dir.

Saglik teknisyenlerinin buyuk bir gcogunlugu (%41,2) basvuran kigilere
sigara icip icmedigini sormadiklarini ifade etmislerdir. Sigara icen
bireylere ise “her zaman” birakmayi Oneren teknisyenlerin yuzdesi
44.4°dar.

Sigarayi birakmay1 onermeyen teknisyenlerin bu 6neride bulunmama
nedeni en fazla “Onerilerin etkisinin az oldugunu dusunmek (%59,4)”
olmustur.

Grubun %55,5’1 kendisinin hastasi igin rol modeli oldugunu; %58,1’i
ise toplum icin rol modeli oldugunu disunmektedir.

Erkek saglik teknisyenlerinin %33,3’U; kadin teknisyenlerin ise
%12,8’i halen sigara igmektedir.

Hastalar icin rol modeli oldugunu dusunen saglik teknisyenlerinin
%11,71’i; rol modeli olmadigini disunen saglik teknisyenlerinin ise
%46,7’si sigara ictigini belirtmigtir.



idari personelin sigara igme sikhigina iligkin 6zellikler:

Arastirmaya katilan idari personelin %81,8’i (541 kisi) erkek, %42,5'i (283
kisi) 35—44 yas grubunda, %90,3’U evli (599 kisi) evli, %39,5’i (258 kisi) 20
yil ve Uzeri suredir calismaktadir.

Idari personelin sigara icme durumlari incelendiginde; grubun
%21,3'0 hic icmemis; %7,5i sadece denemis; %23,4’4U daha Once
icmis ve birakmis, %8,3'0 halen aralikli olarak ve %39,5'i halen
duzenli olarak icmektedirler.

Katilimcilarin %35,5'i 20 yildan daha uzun bir suredir ve %35,7’si de
gunde 16—24 adet sigara ictigini ifade etmigtir.

idari personelin cogunlugunun (%68,7) evinde sigara icen herhangi
birisinin hicbir sekilde sigara icmedigi saptanmistir. Grubun %24,4°(
evinde her gin sigara icildigini ifade etmistir. idari personelin
%52,2’sinin evine gelen misafirler izin aldiktan sonra sigara
icmektedirler.

Grubun %46,6’sinin evinde sadece balkon ve mutfakta sigara
icilmektedir. Her alanda sigara igilebilme yuzdesi 8,6°dir.



