Genisletilmis Ozet
Sigaray1 Birakmak isteyenlerde Anksiyete Diizeyleri ve Iliskili Faktorler
Giris

Sigara, diinya genelinde en énemli saglik sorunlarindan biridir ve iilkemizde de
onlenebilir ve erken Sliimiin en 6nemli nedenidir. Sigara dumaninin i¢inde farma-
kolojik olarak aktif, antijenik, sitotoksik ve karsinojenik olan nitrozaminler, aro-
matik hidrokarbonlar, amonyak, hidrojen siyanide, karbonmonoksit ve nikotin gibi
4000’den fazla madde bulunmaktadir. Ancak 6zellikle fiziksel bagimliligin devami
acisindan onem tagityan madde nikotindir.

Anksiyete ise, hos olmayan o6zellikleriyle diger duygulanim sekillerinden ayrilan
kayg1 ya da bunalti olarak da isimlendirilen bir duygulanim seklidir. Kaynag biiyiik
6l¢tide bilinmeyen bir tehlike beklentisidir. Anksiyete bozukluklari en yaygin psiki-
yatrik bozukluk grubunu olustururlar. Kadinlarda erkeklere gore yaklasik 2 kat daha
stk goriiliir.

Yapilmis olan ¢aligsmalarda sigara birakmak i¢in tedavi arayisinda olan kisilerde
de anksiyetenin sik goriilen bir bulgu oldugu saptanmigtir. Anksiyete diizeyi yiiksek
olan kisilerde sigara igme isteginin ve nikotin yoksunluk belirtilerinin yiiksek dii-
zeyde oldugu goriilmiistiir. Anksiyetenin farmakoterapiye azalmis yanita ve sigara
birakma girisiminin basarisizlikla sonuclanmasina sebep olabildigi saptanmistir.

Bu ¢alismada, sigaray1 birakmak i¢in tedavi arayan kisilerdeki anksiyeteyi sapta-
may1 ve anksiyete ile bagimlilik seviyeleri ve sosyodemografik faktdrler arasindaki
iliskiyi belirlemeyi amagladik.

Yontem

Caligma prospektif, kesitsel ve iki merkezli olarak tasarlandi. Caligma 01/06/2015
- 30/07/2015 tarihleri arasinda, Aile Hekimligi Klinigi’ne bagl Sigara Birakma Po-
likliniklerine basvuran 18 yas ve {istiindeki sigara igicilerinden dahil etme kriterlerini
karsilayan 214 kisi ile yapildi. Herhangi bir iletisim problemi olanlar, bilinen psiki-
yatrik hastalig1 ve ilag kullanimi olanlar, daha 6nce intihar girisimi olanlar, gebeler,
18 yasin altinda olanlar ve ¢aligmaya katilmay1 kabul etmeyenler ¢alisma disinda
birakildi. S6zIii onamlar1 alindiktan sonra her hastanin Sosyo-demografik verileri,
saglik durumlar1 ve sigara icme Oykiileri kaydedilip Fagerstrom Nikotin Bagimlilik
Testi (FNBT), Beck Anksiyete Olgegi (BAO), Durumluk ve Siirekli Kaygi Envante-
ri (DSKE) uygulandi. Verilerin degerlendirilmesinde SPSS (Statistical Package for
The Social Sciences) 20.0 istatistik paket programi kullanildi. Verilerin tanimlayici
istatistiklerinde ortalama, standart sapma, medyan en diisiik, en yiiksek, frekans ve



oran degerleri kullanilmistir. Degiskenlerin dagilimi kolmogorov simirnov test ile
oOlciildii. Nicel verilerin analizinde Kruskal-wallis, mann-whitney u test kullanildi.
Nitel verilerin analizinde ki-kare test kullanildi. Korelasyon analizinde spearman ko-
relasyon analizi kullanildi. Anlamlilik p<0,05 diizeyinde degerlendirildi.

Bulgular

Caligmaya katilan 214 kisinin ¢ogu erkek idi (%68,2, n=146). Katilimcilarin yas-
lar1 18 ila 76 arasinda degismekte olup ortalama 39,9+11,6 idi. Katilimeilarin ¢ogu
evli idi (%71,5, n=153). Yaklasik {i¢te biri tiniversite mezunu idi (%29,9, n=64).
I¢ilen sigara sayis1 giinliik ortalama 23+11,5, toplam ortalama 25,4+16,4 paket/yil
idi. Sigaraya baslama yas1 ortalama 17,3+4,0 idi. Sigaray1 birakma sebepleri 5 gruba
ayrilmis olup katilimeilarin en sik saglik nedeniyle birakmak istedikleri tespit edildi
(%90,2, n=193). Ikinci en sik (%13,6, n=29) sebep ekonomik sebepler olup, bunu
aile istegi takip etmekte idi (%9,3, n=20). Katilimcilarin %70,6” sinin (n=151) daha
Onceden en az bir kere sigaray1 birakmay1 denedikleri saptandi. Sigara birakildigin-
da en ¢ok yaganan sorunlarin asir1 sigara igme istegi (%59,3, n=127) ve sinirlilik
(%54,2, n=116) oldugu belirlendi. FNBT ne gore katilimcilarin %58,4’i (n=125)
orta derecede nikotin bagimlisi iken ortalama bagimlilik skoru 5,8+2,5 idi. BAO’ ne
gore %46,7’si (n=100) anksiyete bazinda normal iken %53,3’linde (n=114) herhangi
bir diizeyde anksiyete saptandi. Ortalama BAO skoru 11,4+10,3 idi. DKE puani or-
talama 37,1+10,3 iken SKE puani ortalama 43,1£8,5 bulundu. Cinsiyete gore FNBT,
DKE ve SKE skoru anlamli (p>0,05) farklilik gdstermedi. Kadinlarda BAO skoru ve
anksiyete siddeti erkeklerden anlamli (p<0,001 ve p<0,001) olarak daha yiiksek bu-
lundu. Egitim durumuna gére FNBT, DKE, BAO skorlar arasinda anlamli (p>0,05)
farklilik saptanmadi. Ancak ilkokul egitimlilerde SKE skoru lise ve yiiksekokul egi-
timlilerden anlaml1 (p<0,001) olarak daha yiiksek bulundu. Sigara baslamaya yas1
ile FNBT skoru arasinda anlamli (p=0,010) negatif iliski mevcut iken BAO, DKE,
SKE skorlar1 arasinda anlamli (pll0,05) korelasyon saptanmadi. Sigara igme siiresi
ile FNBT (p=0,007) ve SKE skoru arasinda (p=0,026) anlamli pozitif korelasyon
mevcut iken BAO ve DKE skorlar1 arasinda anlamli (p>0,05) korelasyon saptan-
madi. BAO ile DKE ve SKE skorlar1 arasinda anlamli (p<0,001, r=0,396; p<0,001,
1=0,553) pozitif korelasyon saptandi. FNBT sonuglar1 ile BAO ve DSKE arasinda
anlamli iliski bulunmadi.

Tartisma

Bu ¢alisma, sigara birakma polikliniklerine basvuran katilimcilarin yaklasik yari-
sinin anksiyetesi oldugunu ortaya ¢ikarmistir. Kadin cinsiyet, diisiik egitim seviyeleri
ve bekar olmak sigara icenler arasinda kaygi i¢in risk faktorleri olarak belirlenmistir.
Bu da sigara birakma tedavisinin yarar zarar dengesi goz 6niine alindiginda 6nerm-
lidir. Sigara birakma tedavisi i¢in basvuran kisileri degerlendirirken tedavinin ilerle-



mesini ve bagarisini etkileyebileceginden anksiyete parametreleri g6z 6niinde bulun-
durulmalidir.

Sigara igmek 6zellikle kadinlar igin stresle basa ¢ikmanin 6nemli bir yolu kabul
edilir ve nispeten diisiik sigara birakma oranlari ve tedavi arayisi ile sonuglanir. Sos-
yo-demografik verilere gore degerlendirildiginde, bu ¢aliymanin sonuglar: da litera-
tiirle uyumlu bulunmustur.

Daha onceki ¢alismalarda, evli kisilerin sigara birakma polikliniklerine bagvuru
orani %70,4-%82,9 arasinda degismekte olup bekarlardan daha yiiksek oldugu sap-
tanmustir. Evli kisilerdeki sigaray1 birakma istegi, ailelerinin sagladig: sigara birakma
motivasyonuyla agiklanabilir.

Yapilmis ¢alismalarda sigara birakma kliniklerine bagvuranlarin egitim seviyele-
ri arasinda farkli sonuglar tespit edilmistir. Bu ¢alismada oldugu gibi ¢ogunun daha
yiiksek egitim diizeyine sahip olmasi, sigara igme ve tehlikeleri konusundaki farkin-
daligin egitim seviyesi arttik¢a arttigini ortaya ¢ikarabilir.

Yapilmis caligmalarda sigara igmeyenlere kiyasla icenlerde daha ¢ok anksiyete ve
depresyon goriildiigii ve bagimlilik arttik¢a anksiyete ve depresyon diizeyinin de art-
tig1 goriilmiistiir. Ayrica anksiyete oraninin genel popiilasyonda kadinlarda erkekler-
den daha yiiksek oldugu bildirilmektedir. Calismamizda da literatiirle uyumlu olarak
basvuranlarin yaklagik yarisinda herhangi bir diizeyde anksiyete tespit edilmis olup,
kadin sigara icicilerinde erkeklerden daha fazla anksiyete oldugu gortlmiistiir.

Literatiirde farkli sonuglar olmasina ragmen, bu ¢alismada daha onceki sigaray:
birakma girigimleri, deneme sayisi, profesyonel destek durumu ve BAO dagilimi, DSE
VE SKE puanlari gibi faktorler arasinda anlaml bir fark kaydedilmemistir. Ayrica,
nikotin bagimlilig: diizeyleri ile de BAO, DKE VE SKE puanlari arasinda anlamli bir
iliski bulunmamigtir. Bu durumun kaygiy1 6l¢gmek ve yorumlamak i¢in kullanilan 61-
¢eklerdeki farkliliklardan kaynaklandig: diistiniilmektedir.

Bagka bir caligmada sigara baglama yasi ile anksiyete ve depresyon arasinda anlaml
iligki bulunmustur Ancak bu galigmada sigara baglama yas1 ile BAO dagilimi, DSE VE
SKE puanlari1 arasinda anlaml iliski bulunmamistir. Bu alanda yeterli veri olmayip
daha genis kapsamli ¢aligmalara ihtiyag vardir.

BAQ skorlari ile DSE ve SKE skorlar1 arasinda anlamli pozitif korelasyon saptan-
muistir. Buna benzer bagka bir calismada da, durumluk kaygi ve stirekli kayg: arasinda
anlamli bir iligki kaydedilmistir.



