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ABSTRACT

Amac: Bu calismada Selcuk Universitesi Meram Tip Fa-
kiiltesi birinci ve ikinci sinif 68rencilerinde sigara icme duru-
mu ve depresyon yayginligi arasindaki iliskinin arastiriimasi
amaclanmistir.

Yontem: Tanimlayici ve kesitsel olarak planlanan bu
calismada, birinci ve ikinci sinif 8grencilerine sosyo-demog-
rafik ozelliklerini ve sigara icme durumlarini tespit icin bir an-
ket ve depresyon diizeylerini degerlendirmek icin 21 sorulu
Beck Depresyon Olcegi (BDO) uygulandi. Calisma 1 Subat-1
Mart 2006 tarihleri arasinda gerceklestirildi. istatistiksel ana-
liz icin Ki-Kare testi kullanildi.

Bulgular: Calismanin yiiriitildigi siirede toplam 0g-
rencilerin %81.9’una ulasildi (331/404). Ogrencilerin ortala-
ma yasl 19.51+1.37 idi. Cinsiyet dagiimlari degerlendirildi-
ginde %56.2'si (186) erkek ve %43.8'i (145) kadindi. Sigara
icme yayginhgi %16.0 (53/331) olarak bulundu. BDO degeri
ogrencilerin %43.8'inde (145/331) 10 ve Uzeri olarak bulun-
du. BDO degerlerine gére depresyon siddeti %24.8’inde
(82/331) hafif, %12.1'inde (40/331) orta ve %6.9'unde
(23/331) siddetli olarak tespit edildi. BDO'niin ortalama de-
geri kiz 6grencilerde 11.13+7.9 (median=9, min=0 max=38),
erkek ogrencilerde 8.96+8.27 (median=7, min=0 max=48)
idi. Sigara icenlerde icmeyenlere gore depresyon degeri
yiiksekti (p>0.05). Aileleriyle birlikte kalanlarda yurt ve diger
ortamlarda kalanlara gore depresyon degeri ve sigara icme
yayinligi daha diisiiktii (p>0.05). Sigara icen 68rencilerin aile-
lerinde sigara icme yayginhigr anlamh diizeyde yiiksek olarak
bulundu (p<0.05).

sonuc: Ogrenciler arasinda sigara icme yayginligi ge-
nel populasyondan az olmakla birlikte depresyon degerinin
%43.8 olarak bulunmasi 68rencilerimizin ruh saghgi acisin-
dan risk altinda oldugunu gostermektedir. Ogrencilerimize
destek amaclh 6zel danismanlik hizmetlerinin ilgili kurumlar-
ca verilmesi faydah olabilir.

Anahtar kelimeler: Depresyon, sigara, 6grenci.
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Objective: The aim of this study was to investigate re-
lationship between smoking attitudes and depression preva-
lence among first and second year students of Meram Medi-
cal Faculty, Selcuk University.

Method: In this descriptive and cross-sectional study
we administered a questionnaire and Beck Depression In-
ventory (BDI) that has 21 questions to students in order to
determine socio-demographic, smoking and depression sta-
tus at first and second year in medical school. The study was
carried out between February and March in 2006. X? test was
used for statistical analysis.

Results: We reached 81.9% of total students (331/404)
during the study period. The mean age was 19.51+1.37. As
looked at the distribution of gender, 56.2% of them were
male (186) and 43.8% of them were female (145). Smoking
prevalence was detected as 16.0% (53/331). BDI score was
found over 10 in 43.8% (145/331). According to BDI scores,
depression degree was mild in 24.8% (82/331), moderate in
12.1% (40/331) and severe in 6.9% (23/331) of students. The
mean BDI score was 11.13+7.9 (median=9, min=0, max=38) in
female students and 8.96+8.27 (median=7, min=0, max=48)
in male students. Depression scores of smokers were higher
than non-smokers (p>0.05). Depression scores and smoking
prevalence of students who live with their families were lower
than the ones who live at hostel or other places (p>0.05). The
smoking prevalence of smoker students families was found as
high significant (p<0.05).

Conclusion: Although smoking prevalence among first
and second year medical students was lower than general
population, the BDI score was over 10 in 43.8% of students
so that our students are at risk psychologically. In order to
support our students, giving special counselling by the rela-
ted institutions may be useful.
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GIRiS

Sigara icindeki nikotin; kisa siirede bagimlilik yapabi-
len, kullanan kisilere ekonomik yiik getirebilen, icerdigi za-
rarli maddelerle organizmayi olumsuz yonde etkileyebilen
ve saghga zarar veren bir maddedir. Sigara diinyanin her ye-
rinde kolaylikla temin edilebildigi icin, giin gectikce kullani-
mi yayginlasmaktadir. Bu yayilma gelismekte olan iilkelerde
ve ozellikle de gencler arasinda daha hizli olmaktadir (1).

Sigara icme ozellikle nedenleri acisindan onemli bir
psikososyal sorundur. Sigaraya baslama yasi Ozellikle son
yillarda 16 yasin altina inmeye baslamistir. Yapilan calisma-
larda 16 yas 6ncesi sigaraya baslama orani %5-16 arasinda
degisirken, bu oran 19-20 yaslara ulasildiginda %40’lara ula-
sabilmektedir (2,3,4). 1988 yilinda Tiirkiye drneklemini temsil
eder nitelikteki PIAR arastirmasinda 15 yas lizerindeki erkek-
lerin %62.8'i, kadinlarin %24.3’l, tim niifusun ise %43.6'sI-
nin sigara ictigi saptanmustir (5).

Depresyon aile hekimligi alaninda ikinci en sik goriilen
ruh saghgi sorunudur. Depresyon terimi duygu durumunu
(mood), bir belirtiyi, bir sendromu veya bozuklugu gostere-
bilir. Depresyon normal ve norotik kisilerde olan hafif mi-
zac bozuklugundan huzursuzluk, motor retardasyon, erken
uyanma, kilo kaybi ve istahsizlik gibi belirtilerle ve kendini ki-
nama, apati, umutsuzluk, degersizlik hissi, intihar diistincesi
ve girisimi gibi 6znel belirtilerle karakterize olan, siddetli bir
hastaliga kadar uzanabilen genis bir yelpazeyi icermektedir.
Depresyon; bilissel, duygusal ve giidiisel alanlarla ilgili pek
cok belirtiyi kapsamaktadir (6).

Depresyon yayginlk, kroniklesme ve tekrarlama orani-
nin yiiksek olmasi, is giicii kaybini ve ayrica intihar riskini
artirmasi nedeniyle dnemli bireysel ve toplumsal saglik soru-
nu konumundadir. Depresyonun tanimlanmasi, 6nlenmesi,
tedavisi, tekrarlamadaki risk etkenlerinin belirlenmesi ozel
bir 5nem arz etmektedir (6).

Depresif belirtilerin toplum icindeki nokta prevalan-
sl %13-20 olarak degismektedir (6). Yasam boyu depresif
bozukluk gelisme riski kadinlar icin %10-25, erkekler icin
%5-12 olarak bildirilmektedir (6). Ergenlik doneminde sigara
icme orani %15-20 olup sigara icen ergenlerde depresyon
%35‘lere ulasabilmektedir. Yani sigara icen 68rencilerde ic-
meyenlere gore depresif semptomlar 2.2 kez yiiksek olabil-
mektedir (7). Gelismis llkelerde sigara icme aliskanhginin
yayllmasini 6nlemek icin toplumun, 6zelliklede en cok tehdit
altinda bulunan genclerin bu konuda egitilmesi, bilinclendi-
rilmesi icin programlar, kampanyalar diizenlenmektedir (1).

Bu calismada Selcuk Universitesi Meram Tip Fakiiltesi
birinci ve ikinci sinif 68rencilerinde sigara icme durumu ve
depresyon yayginhgi arasindaki iliskinin arastirlmasi amac-
lanmistir.

YONTEM

Bu calisma 15 Subat-15 Mart 2006 tarihleri arasinda
gerceklestirildi. Tanimlayicl ve kesitsel olarak planlanan bu
calismada, birinci ve ikinci sinif 68rencilerine sosyo-demog-
rafik 6zelliklerini ve sigara icme durumlarini tespit etmek
icin bir anket ve depresyon diizeylerini degerlendirmek icin
21 sorulu Beck Depresyon Olcegi (BDO) uygulandi. Sigara
icme durumunun siniflanmasi icin Amerika Birlesik Devletle-
ri (ABD)'nde kullanilan sorularin Tiirkce uyarlamasi kullanildi
(8). icenlerin ve birakanlarin, birakmada asamali degisim su-
reci yoniinden siniflanmasi icin, Prochaska ve arkadaslarinin
onerdigi soru takiminin Tiirkce uyarlamasi kullanildi (8-11).
Bagimhlik puanlamasi ve siniflamasi icinde Fagerstrom Ni-
kotin Testi sorularinin Tiirkce uyarlamasi kullanildr (12-13).

Beck Depresyon Olcegi'nde toplam deger 9 ve daha az ise
depresyon yok, BDO degeri 10-16 ise hafif, 17-23 ise orta,
24 ve daha fazla ise siddetli depresyon olarak degerlendi-
rildi (6). Beck Depresyon Olcegi kullanilarak yapilan benzer
arastirmalarda, BDO degeri kesim noktasi olarak farkli deger-
ler alinmakta olup, 17 ve (zeri alan calismalar da mevcuttur
(14-16). Donem I’de toplam 185 6grenciden 160'1na (%86.5)
ve donem II' de bulunan 219 dgrenciden 171‘ine (%78.1)
ulasildi. Toplam 404 6grenciden 331’ine ulasilarak calisma
tamamlandi (%81.9). Ogrencilerden bilgilendirilmis onam-
lan alindi. Calismanin yapildigi siire icerisinde devamsizhgi
olan veya saglk sorunu ile fakiilieye gelemeyen 6grenciler
calismaya alinmadi. Tanimlayici testler olarak ortalama, oran,
minumum deger, maximum deger, standart sapma, yiizde,
onemlilik testi olarak Ki-kare kullanildi. Onemlilik diizeyi
p<0.05 olarak kabul edildi.

BULGULAR

Ogrencilerin ortalama yasi 19.51+1.37 (min:16, max:27)
idi. Cinsiyet dagilimlari degerlendirildiginde %56.2’si (186)
erkek ve %43.8'i (145) kadindl.

Ogrencilerde sigara icme orani %16.0 olup (n=53), her
giin sigara icme orani %10.0 (n=33), arasira sigara icme orani
%6.0 (n=20), birakmis olma orani %5.1 (n=17), ve hicicmeme
orani %78.9 (n=261) olarak bulundu. ictikleri sigara miktar
giinde ortalama 11+8.6 (median=12 min:1, max:35) adet idi.
Fagerstrom bagimlilik puanlari incelendiginde %54.7'sinde
(n=29) cok az, %17.0 (n=9) az, %3.8 (n=2) orta, %13.2 (n=7)
yiiksek, %11.3 (n=6) cok yiiksek olarak bulundu.

Sigaraya hangi sinifta basladiniz sorusuna 9'u (%17.0)
ortaokulda, 29'u (%54.7) lise’de, 15'i (%28.3)'i de Universi-
tede basladiklarini ifade etmislerdir. Universitede sigaraya
baslayan d6grencilerin %73.0°1 (n=11) 1. sinifta sigaraya basla-
muslardir. Sigaraya baslama yas ortalamasi 16.5+2.0 (min:12,
max:22) olup, 18 6grenci (%33.9) 15 yas dncesi, 20'si (%37.7)
16-18 yas araliginda ve15 dgrencide (%28.3) 18-22 yas arall-
ginda sigaraya baslamuslardir.

Sigaraya baslama nedenleri arasinda ilk sirada %37.7
(n=20) sosyal cevre ve arkadas etkisi, ikinci sirada %32.1 ile
(n=17) stres ve sikinti, tGciinci sirada %22.6 ile (n=12) 6zenti
ve heves ve son olarak %7.5 siklikta keyif alma yer aliyordu.
Ogrencilerin siniflara ve cinsiyetlerine gore ictikleri sigara
miktarlarinin dagihmlan Tablo 1’de goriilmektedir.

Ogrencilerin sigara birakma siireci asamalarn degerlen-
dirildiginde; sigara icen 53 68rencinin %52.8'i (n=28) sigara
birakmay diisiinmezken, %9.4'si (n=5) birakmayi disiini-
yordu. 20 6grenci ise (%37.7) birakmaya hazirlik asamasinda
idi. Sigara icen 6grencilere dersliklerde sigara icip icmedik-
leri soruldugunda, %86.8'i (n=46) icmediklerini belirtirken,
%13.2'si (n=7) ictiklerini belirtmislerdir. Sigaray: biraktiklarini
ifade eden, 17 68renciden %47.1'i (n=8) sigarayi birakma sii-
recinde deneme asamasinda olup (birakal 6 aydan az olan),
%52.9'u (n=9) siirdiirme asamasinda (birakal 6 aydan fazla
olan) olarak bulundu. Sigaray1 birakma nedeni olarak; %70.6
(n=12)"s1 zararl oldugu, %17.6'sI (n=3) aile ve cevre baskisi
icin %11.8'i (n=2) sigarayi biraktiklarini belirtmislerdir.

Ogrencilerin BDO diizeylerini inceledigimizde; BDO
ortalama degerini genel olarak 9.9+8.17 (median=8, min=0,
max=48) olarak bulduk. BDO’niin ortalama degeri kiz 6gren-
cilerde 11.1+7.9 (median=9, min=0, max=38), erkek 6grenci-
lerde 8.9+8.2 (median=7, min=0 max=48) idi. BDO kesim de-
geri 10 ve lizeri olarak alindi@inda 68rencilerin %43.8’inde
(145/331) BDO bu degerden yiiksek olarak bulundu. BDO
degerlerine gore depresyon siddeti %24.8'inde (82/331) ha-
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Tablo 1: Ogrencilerin Cinsiyet ve Siniflara Gore Sigara icme Durumu

Sigara icme durumu

Birakmis icmemis Toplam
Cinsiyet Sinif n % n % n % n %
Erkek I. sinif 17 18.3 6 6.5 70 75.3 93 100.0
Il. sinif 30 32.3 9 9.7 54 58.1 93 100.0
Toplam 47 25.3 15 8.1 124 66.7 186 100.0
p=0.04
Kadin 1. simif 2 3.0 - - 65 97.0 67 100.0
1. simif 4 5.1 4 2.6 72 92.3 78 100.0
Toplam 6 4.1 4 1.4 274 94.5 145 100.0
p=0.04
Toplam 53 16.0 17 5.1 261 78.9 331 100.0
Tablo 2: Ogrencilerin Beck Depresyon Diizeylerinin Cinsiyete Gére Dagilimi
Cinsiyet
Erkek Kadin Toplam
Beck diizeyi n % n % n %
9 ve alti 113 60.8 73 50.3 186 56.2
10-16 (hafif) 45 24.2 37 25.5 82 24.8
17-23 (orta) 18 9.7 22 15.2 40 12.1
24 ve iizeri (siddetli) 10 5.4 13 9.0 23 6.9
Toplam 186 100.0 145 100.0 331 100.0
X?=5.175 p=0.159
Tablo 3: Ogrencilerin Beck Depresyon Diizeylerinin Sigara icme Durumlarina Gore Dagihimi
Sigara icme durumu
iciyor Birakmis icmemis Toplam
Beck diizeyi n % n % n % n %
9 ve alti 27 50.9 6 35.3 153 58.6 186 56.2
10 ve uzeri 26 49.1 11 64.7 108 41.4 145 43.8
Toplam 53 100.0 17 100.0 261 100.0 331 100.0

X*=4.43 p=0.120

Tablo 4: 17 ve Uzeri BDO Diizeyine Sahip Olanlarnn Sigara icme Durumlarina Gére Degerlendirilmesi

Sigara icme durumu

iciyor Birakmis icmemis Toplam
Beck diizeyi n % n % n % n %
16 ve alu 42 79.2 13 76.5 213 81.6 268 81
17 ve uzeri 11 20.8 4 23.5 48 18.4 63 19.0
Toplam 53 100.0 17 100.0 261 100.0 331 100.0

X*=0.395 p=0.821
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Tablo 5: Ogrencilerin Sigara icme Durumlarninin Ailede Sigara icme Durumuna Goére Dagilimi

Sigara icme durumu

iciyor Birakmis icmemis Toplam
Ailede sigara icme n % n % n % n %
Var 36 67.9 7 41.2 127 48.7 170 51.4
Yok 17 32.1 10 58.8 134 51.3 161 48.6
Toplam 53 100.0 17 100.0 261 100.0 331 100.0

X*=7.289 p=0.026

fif, %12.1"inde (40/331) orta ve %6.9'unde (23/331) siddetli
olarak tespit edildi (Tablo 2). BDO diizeyi 10 ve iizeri olanlari
grup ici degerlendirdigimizde bunlarin %56.5'inde (82/145)
hafif, %27.6’sinda (40/145) orta, %15.9'unda (23/145) siddet-
li olarak bulundu. BDO diizeyinin cinsiyete gére dagilimi
Tablo 2’'de goriilmektedir. Kiz 68rencilerde depresyon skoru
(%49.7) erkek 6grencilerden (%39.2) yiiksekti. BDO degeri-
nin siniflara gére incelenmesinde fark yoktu (p>0,05).

Tablo 3'te ogrencilerin Beck Depresyon diizeylerinin
sigara icme durumlarina gore dagilhimi goriilmektedir. Sigara
icenlerde icmeyenlere gore depresyon degeri yiiksekti. Fa-
kat bu durumlar istatistiksel olarak anlamli diizeyde degildi
(p>0.05). Fagerstrom bagimhlik puanlari yiiksek olan 6gren-
cilerde depresyon degerleri yiiksek olmakla birlikte, bu du-
rum istatistiksel olarak anlamli degildi (p>0.05). Ogrencilerin
%43.8'iinde (145/331) BDO degeri 10 ve {izerinde bulundu
(Tablo 3).

Beck depresyon diizeyi 16 ve alti olanlari (depresyon
yok ve hafif depresyon) birlestirip, 17 ve dstii ile sigara ic-
meleri yoniinden degerlendirdigimizde sigara icme ve BDO
diizeyi arasinda istatistiksel diizeyde bir anlamlilik tespit
edilmedi (Tablo 4). Her iki tabloda (Tablo 3-4) da farkli BDO
kesim noktalan ile sigara icme durumlarini degerlendirdigi-
mizde; BDO diizeyi hic sigara icmemislerde en diisiik, bunu
sigara icenler takip ediyor ve en yiiksek olarak ise sigarayi
birakanlarda bulduk. Ancak bu durumlar istatistiksel olarak
anlamh diizeyde degildi.

Aileleriyle birlikte kalanlarda yurt ve diger ortamlarda
kalanlara gore depresyon degeri ve sigara icme yayginhgi
daha duisukti. Fakat bu durum istatistiksel olarak anlamh di-
zeyde degildi (p>0.05). Sigara icen dgrencilerin ailelerinde
(anne/baba/kardes) sigara icme yayginhgi anlaml diizeyde
yiiksek olarak bulundu (p<0.05) (Tablo 5).

TARTISMA

Turkiye'nin degisik tiniversitelerinde yapilan arastirma-
lar g6z 6niinde bulunduruldugunda; erkek d6grencilerin siga-
ra icme oranlarn %32.8 ile %65.0 arasinda, kiz 6grencilerde
%12.2 ile %41.1 arasinda degismektedir (17-30). Sivas'ta
Universite 6grencilerinde yapilan bir arastirmada genel ola-
rak sigara icme orani %43.5 olarak bulunmustur (30). Gazi
Universitesi Tip Fakiiltesinde 1032 6g8renci arasinda yapilan
arastirmada sigara icme yayginhgi %24.0 olarak bulunmustur
(31). Dicle Universitesi Tip Fakiiltesi 6grencileri arasinda yapi-
lan bir arastirmada birinci sinifta sigara icme yayginligi %34.9
iken, altinci siniflar arasinda %55.6 olarak bulunmustur (32).
Bizim calismamizdaki ogrenciler arasinda sigara icme yay-
ginligl, bu calisma sonuclarinin araliginda yer almaktadir.
Bazi calismalarda diisiik olmasinin nedeni bolgesel ve kiilti-
rel farkliliklar olabilir.

Ogrencilerin sigaraya baslama donemleri incelendi-
ginde, biydk bir boliminin lise ve lniversite déneminde
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sigaraya basladiklari goriilmektedir. Sivas'ta Universite 0g-
rencileri arasinda yapilan calismada da ogrencilerin %24.3
siklikla tiniversite birinci ve ikinci siniflarda basladiklar tespit
edildi. Doktorlarda sigara icme yayginhgina yonelik benzer
bir arastirma da, en fazla sigara icmeye baslanilan donem
olarak universite birinci ve ikinci siniflar tespit edilmis olup,
bu durum ikinci sinifta en yiiksek diizeyde oldugu bulun-
mustur (11). Bizim calismamizda erkek 6gdrenciler arasinda
sigara icme yayginhigl kiz 6grencilerden fazla idi. Ozellikle
ikinci sinifta sigara icme yayginligi erkekler arasinda anlamh
diizeyde artmis olarak bulundu (Tablo 1). Bu konuda yapil-
mis diger calismalarda da benzer durumlar tespit edilmistir
(11,30-32).

Yapilan calismalar arasinda sigaraya baslatan faktorler
arasinda en biiyiik etkiye sahip olan neden sosyal cevre
(anne, baba, kardes..vs) ve arkadas etkisi olarak tespit edil-
mistir (30,33-35). Bizim calismamizin sonuclariyla da sosyal
cevre ve arkadas etkisinin onemi bir kez daha gozler 6niine
sergilenmistir. Bu nedenle cocuklarin etkilesiminde 6nemli
rol oynayan bireylerin sigara icmemesi, iciyorsa da birakma-
lari sigara icme aliskanhginin 6niine gecilmesinde dnemli bir
faktor olabilir.

Sigara icen 6grencilerin %52.8'i sigara birakmay di-
siinmezken, diger %47.2°'lik kesimin birakmay diisinmesi;
ogrencilerin sigarayl birakmalarina yonelik verilecek bir hiz-
metle, ilk etapta ilk yarsinin ve zamanla da diger yarisinin
birakmasina vesile olunabilecegini bizlere diisiindiirmekte-
dir. Sigara konusunda verilecek egitimlerle sigara icmeyen
ogrencilerde icme davranisi dnlenmis olabilir. Nitekim siga-
rayl birakan dgrencilerin %70.6’sinin sigarayi zararli oldugu
diistincesi ile birakmalan bu egitimlerin basarili olacaginin
bir kanitidir.

Ogrencilerin  depresyon diizeylerini degerlendirdigi-
mizde %43.8inin BDO degeri 10 ve iizerinde olarak bulun-
du. BDO degerini 16 ve alti, 17 ve {izeri olarak birlestirip iki
gruba aynildiginda; ogrencilerin %19'unda BDO 17 ve lizeri
olarak bulundu. Denizli Universitesinde, tiniversite 6grenci-
leri arasinda yapilan bir arastirmada BDO kesme noktasi 17
ve lizeri alinarak degerlendirildiginde, depresyon yayginligi
%26.2 olarak bulunmustur (14). GATA Tip Fakiltesi 68renci-
lerinde yapilan arastirmada (BDO degeri 17 ve iizeri olarak)
depresyon yayginligi %34.8 olarak bulunmustur (15). Gazi
Universitesinde yapilan, tip fakiiltesi 6grencilerinde (BDO
kesme noktasi 17 ve Uzeri) yapilan calismada dgrencilerin
18.8’'inde depresyon olasihgi saptanmistir. Ozellikle de en
yiiksek olarak donem ikinci sinif 6grencilerinde %27.1 olarak
bulunmus (36).

ABD’de tip fakiiltesinin ilk dort yili esnasinda (BDO kul-
lanilarak ve kesim noktasi 14 ve lizeri) yapilan bir arastirma-
da 6grencilerin en az %12'sinde depresif belirtilerin oldugu
ve ikinci yil sonunda bu durumun en biiyiik sikhkla %25’lere
ulastigi tespit edilmistir (16). Tip 68rencileri arasinda depres-
yonun ilk iki yil icerisinde yaklasik 2 kez arttigini belirten bas-
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ka calismalar da vardir (37, 38). Japonya’'da Cinli 6grenciler
arasinda yapilan bir arastirmada depresyon degerine gore
ogrencilerin %28.9’'unda depresyon (hafif; %22.2, orta; %3.3,
siddetli; %3.3) tespit edilmis (39). Yine dgrenciler lizerinde
yapilan benzer bir arastirmada (KD:9 ve {izeri) depresyon de-
geri %35.4 olarak bulunmustur (40). Ogrencilerde depresyon
degeri farkli kesme degeri ve farkli toplumlarda yapilan calis-
malara gore farkliliklar gosterebilmektedir.

Sigara icenlerde yasam boyu depresif bozukluk 6ykii-
sii, icmeyenlere kiyasla iki katindan daha fazla bulunmustur
(41). Major depresif bozukluk 6ykiisii olan sigara kullanici-
larinda sigarayr birakma oranlari daha dusuiktir (41). Ayrica
bu olgularda sigarayi biraktiktan sonra duygu durum bozuk-
lugu daha cok goriilmekte ve bu durum niiksiin de 6nemli
belirleyicilerinden biri olmaktadir (42). Bakir ve arkadaslari
779 askeri tip fakiiltesi d6grencisinden 690'ina mezuniyet
oncesi Beck Depresyon Olcegini uygulayip sigara icme ve
BDO (17 ve lizeri) arasindaki iliskiyi incelemisler. Ogrenci-
lerin % 34.7'sinde depresyon tespit etmislerdir. Sigara icen
ogrencilerde icmeyenlere gore depresif semptomlan 2.2 kez
daha yiiksek oldugunu bulmuslar (37). Tekbas ve arkadaslan
tarafindan yapilan benzer bir arastirmalarda da sigara icme
ve depresyon arasinda giclii iliski bulunmustur (43,44). Gazi
Universitesi Tip Fakiiltesinde egitim gérmekte olan 68renci-
ler lizerinde yapilan bir calismada, sigara ve alkol kullanimi
ile depresyon bulunma durumu acisindan fark olup olmadi-
61 degerlendirildiginde; sigara kullanimi ile olasi depresyon
varhgr arasinda istatistiksel olarak anlamh iliski saptanmis
(p<0.05); ancak alkol kullanimi ile depresyon olasilhigi bulun-
ma durumu arasinda bir iliski saptanmamistir (p>0.05) (35).
Yurt disinda da yapilan benzer calismalarda sigara icme ve
depresyon arasindaki iliski giiclii bir sekilde kanrtlanmistir
(45-47). Biz BDO degerine gore iki kesme noktasini dikka-
te alip sigara ile iliskisini inceledigimizde; sigara icen ve bi-
rakanlarda hic icmemislere gore depresyon degeri yiiksek
olmasina ragmen, bu durum istatistiksel olarak anlamli di-
zeyde degildi.

SONUC

Tip Fakiltesi 68rencilerinde 6zellikle ilk iki yilda siga-
ra icme yayginligi genel popiilasyondan az olmakla birlikte
diger Universite 6grencilerindeki sigara icme yayginhgiyla
benzerdir. Ancak depresyon degerinin normal popiilasyon-
dan yiiksek olmasi 6grencilerimizin ruh saghgi acisindan risk
altinda oldugunu g6stermektedir. Yogun ders programlan ve
tip 6grencilerindeki sosyal aktivitenin diisiik olmasi bu duru-
mu daha da ilerletebilir. Ogrencilerimizin problemlerine ve
yardim almak istedikleri konulara yonelik 6zel danismanhk
hizmetlerinin ilgili kurumlarca verilmesi 6grencilerimize fay-
dali olabilir. Ozellikle de sigara icme yaygini@inin en azin-
dan artmamasi ve icenlerin birakmasi icin derslerde sigara-
nin zararlar konusunda egitimlerin aksatilmadan verilmesi
tim egiticilerin g6revi olmalidir.
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