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OZET

Fetustaki Sigara Dumani Maruziyetinin Kord Kani Kotinin Diizeyi ile
Degerlendirilmesi

Prenatal donemde sigaraya maruz kalan bebeklerin kord kani kotinin dii-
zeylerinin belirlenmesi ve pasif maruziyetin etkilerinin gdsteriimesi ama-
clyla; dogum yapmak tizere dogumhaneye alinan 107 gebe calismaya
alinmistir. Tim gebelere sigara aliskanliklarini ve demografik 6zelliklerini
sorgulayan anket uygulanmigtir. Daha sonra annelerden 5cc venoz kan,
dogum eylemi gerceklestikten hemen sonra da 5cc kord kani alinarak
bu 6rneklerde kotinin diizeyleri galisilimistir. Ayrica bebeklerin agirliklari,
boylar ve gestasyonel yaslari kaydedilmistir. Gebeler, ankete verdikleri
yanitlara gore i gruba aynlmistir; aktif igici (n=35), pasif igici (n=36),
kontrol grubu (n=36). Aktif iciciler ve pasif igicilerin anne ve bebek kord
kani kotinin seviyeleri, kontrol grubuna gore istatistiksel olarak anlamli
derecede yuksek bulunmustur (p<0.05). Aktif igicilerin anne ve bebek
kord kanlarindaki kotinin miktarinin pasif igicilerinkinden anlamii derece-
de yiiksek oldugu (p<0.05) ve anne kani kotinin diizeyleri ile kord kani
kotinin diizeyleri arasinda kuvvetli bir korelasyon oldugu saptanmistir.
Ayrica igilen veya maruz kalinan sigara sayisi ile dogru orantili olarak
anne ve kord kani kotinin seviyelerinin de arttigi gortilmiistiir (p<0.05).
Bebeklerin boy, agirlik ve gestasyonel yaslar bakimindan i¢ grup kar-
silastinldiginda anlamli bir fark saptanmamistir (p>0.05). Bu sonuglar
gebenin sigara dumanina maruz kalmasi durumunda fetusun da bu du-
mana maruz kaldigini gostermistir. Ancak fetustaki bu maruziyetin ne gibi
zararl etkiler yaptigini gostermek icin daha ayrintili ve uzun stireli arastir-
malar yapiimasi gereklidir.
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GIRIS

Heniiz tam anlamiyla kontrol edilememis bir saglik so-
runu olan sigara icme aliskanligi hem sigara icen kisiyi hem
de onun igtigi sigaranin dumanina maruz kalan kisilerin
sagligini tehtid etmekte ve 6nemli bir halk sagligi problemi
olmaya devam etmektedir. Pasif sigara i¢imi, kisinin kendisi
sigara igmedigi halde ¢evresel tiitiin dumanindan etkilen-
mesidir [1]. Eriskinlerin, ¢evresel tiitiin dumanina (CTD),
cocuklardan daha stk maruz kaldiklari tahmin edilmekle

birlikte ¢evresel tiitiin dumani maruziyeti ¢ocuklarin sag-
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ABSTRACT

Assessment of Tobacco Smoke Exposure in Fetus with Cord Blood
Cotinine Measurements

The aim of this study was to determine the cotinine levels in the cord
blood of infants who were exposed to cigarette smoke in the prenatal
period and to emphasize the effects of passive exposure. Just before
delivery, 107 pregnant women were included in the study. They were in-
cluded in a questionnaire about their smoking habits and demographical
status. After the blood was drawn from mother and the cord just after
the baby delivered, serum cotinine levels were measured. Besides the
height, weight and gestational age of the infants were recorded. Accord-
ing to the self reports, cases divided into three groups as follows; active
smokers (n=35), passive smokers (n=36), group of no exposure (con-
trol group) (n=36). When compared with the control group the cotinine
levels were significantly higher either in the mother or the cord blood of
active and passive smokers (p<0.05). The cotinine levels in the mother
and cord blood in active smokers were also found to be significantly
higher than the passive smokers (p<0.05), and a strong correlation
has been determined between the mother’s and the cord blood cotinine
levels. Besides there were an increased linear correlation between the
cotinine levels of mother and cord blood levels related to the number of
exposed or smoked cigarette (p<0.05). No significant difference has
been determined with respect to the height, weight and gestational ages
of the infants between three groups (p>0.05). These results suggested
that when the pregnant exposed to active or passive cigarette smoke,
fetus also exposed to smoke at intrauterine period. But in order to find
out the harmful effects of exposure more detailed and long-term studies
are needed.
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ligini da tehdit etmekte olup pek ok arastiricinin ilgisi-
ni gekmekeedir [2,3]. Pasif sigara iciminin de akiif icicilik
kadar 6nemli saglik sorunlarina neden oldugunu gésteren
pek ¢ok ¢alisma yayinlanmugtir [4-8].

Gebelikte aktif veya pasif sigara dumanina maruz kal-
manin ise, diisiik dogum agirligi, prematiirite, dismatiir
akciger olusumu gibi bilinen olumsuz etkilerine, hergiin
yenileri eklenmektedir [9].

Kisilerin, aktif olarak ictikleri sigara dumanindan ve
CTD'dan ne kadar etkilendigini saptamak icin ¢esitli ¢a-
lismalar yapilmusur. Diger toksik maddelerde oldugu gibi,
sigara ile alinan aktif toksik maddenin dozunun bilinmesi
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Tablo I. Gruplarin demografik 6zellikleri

Tablo Il. Gruplarin kotinin degerleri

Aktif igici (n=35) Pasif iici (1=36) igmeyen (n=36)

Yas (yil £SS) 26.4 = 4.2 24.6 = 3.3 24.3 = 3.0
18-24 yas 12 18 17
25-32 yas 23 18 19

Egitim
iikogretim 19 (%54.3) 23 (%63.9) 23 (%63.9)
Lise ve st 16 (%45.7) 13 (%36.1) 13 (%36.1)

is Durumu
Calisiyor 12 (%34.3) 9 (%25) 8 (%22.2)
Ev hanimi 23 (%65.7) 27 (%75) 28 (%77.8)

de olusturdugu zararli etkinin saptanabilmesi icin gerek-
lidir. Bu konuda en 6nemli ilerleme, nikotinin yarilanma
omrii uzun metabolitlerinden biri olan ve tiitiinden baska
kaynagi olmayan kotininin biyolojik stvilarda tayin edil-
mesi olmugtur [10].

Calismamizda; gebelik siiresince aktif sigara igimine
devam eden veya CTD’na maruz kalan annelerin bebekle-
rinin kordon kaninda kotinin diizeylerinin belirlenmesi ve
sigara dumanina maruziyetin fetus tizerindeki etkilerinin
ortaya konmasi amaglanmistir.

GEREC VE YONTEM

Calisma SSK Kocaeli Hastanesi’'nde dogum yapan 18-
35 yas arasi saglikli anneler ve onlarin yenidoganlari ile ger-
ceklestirilmistir.

Dogum yapmak iizere dogumhaneye alinan annelere
oncelikle, yapilacak ¢aligmanin amaci ve yapilacak islem-
ler anlaulmis ve onam belgeleri okunarak imzalatulmistr.
Daha sonra calismaya katilmay1 kabul eden annelere sigara
aliskanliklarini ve demografik 6zelliklerini sorgulayan anket
uygulanmigtir (EK 1). Anket formlarinda, olgularin; yasi,
egitim durumu, is durumu gibi demografik 6zelliklerin
yant sira, sigara aligkanliklari ile ilgili sorular sorulmustur.
Aktif icici olmayanlara cevresel sigara dumanina maruz ka-
lip kalmadiklari, gevresel sigara dumanina maruz kalanlara
da bu maruziyetin gergeklestigi ortamlar ve giinde yaklagik
kag sigara dumanina maruz kaldiklari sorulmustur. Ankete
verilen yanitlara gére; her giin en az bir sigara igen olgular
aktif icici, kendisi icmedigi halde gevresel sigara dumanina
maruz kalanlar (Giinde en az 1 adet sigara dumanina ma-
ruz kalan veya en az 2 saat siireyle ¢evresel sigara dumanina
maruziyet) pasif igici, hi¢ sigara igmeyen ve cevresel siga-
ra dumanina maruz kalmayanlar ise kontrol grubu olarak
adlandirilmugtir. Ek hastaligt olan (Kalp hastaligs, diyabet,
bobrek hastaligt, hipertiroidi, hipotiroidi gibi) anneler ¢a-
ligma dist birakilmustir.
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Kotinin (ng/ml) Aktif igici (n=35) Pasif igici (1=36) igmeyen (n=36)
71.8 =342 59+ 23** 26x0.8

82.8 £46.4* 73 x29** 27x1.0

* p < 0.05 Pasif igici ve icmeyen grupla kargilagtinidiginda.
**p < 0.05 Igmeyen grupla karsgilagtinldiginda.

Anne kotinin
Kord kotinin

Anket formunun doldurulmasindan sonra annelerden
Scc vendz kan alinmugtir. Dogum eylemi gergeklestikten
hemen sonra gébek kordonuna ift klemp konularak 5cc
kord kani alinmistir. Alinan kan ornekleri diiz steril tiipe
konularak 4000 devirde 10 dakika santrifiij edilmis ve se-
rum kismi ayrilarak, en geg bir ay i¢inde ¢aligilmak tizere +
4°C’de saklanmustir.

Bebeklerin agirliklari, boylari ve gestasyonel yaslar kay-
dedilmigtir. Boy o6l¢timlerinde hareketli ve hareketsiz iki
kisimdan olusan boy dl¢tim tahtast kullanilmugtir. Agirlik
olctimii, bebek tam ¢iplakken hassas terazi ile yapilmistir.

Calismamizda serum kotinin diizeylerinin tayini, DPC
marka Immulite model cihaz ile kemiliminesan yontemiy-
le gergeklestirilmistir. Kotinin diizeyleri ng/ml cinsinden
hesaplanmustr.

Analizler Microsoft Excell programinda hazirlanan bir
veri tabani araciligs ile SPSS Versiyon 10.0 kullanilarak
gergeklestirilmistir. Analizlerde, 3 grup ortalamalarinin
karsilagtirilmasinda Kruskall-Wallis, 2 grup ortalamalari-
nin kargilagtirilmasinda Mann-Whitney U, sayilt verilerin
karsilastirilmasinda Ki Kare, anne ve bebek kotinin diizey-
leri arasindaki iliski ve bebek dogum agirligi ile anne ve
kord kant kotinin seviyesi analizinde ise Pearson Korelas-
yon analizi kullanilmigtir. Sonuglarin degerlendirilmesinde
anlamlilik diizeyi p<0.05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Calismaya alinan 107 olgunun yas ortalamast 25.1 + 3.6
yil (araligi 18-32) olarak hesaplandi. Ankete verdikleri ya-
nitlara gore 35 olgu aktif sigara iciciler grubuna, 36 olgu
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Tablo I1l. Maruz kalinan sigara miktari ile kotinin seviyelerinin iligkisi

Anne kotinin (ng/ml)  Kord kotinin (ng/ml)

Aktif iici
(1-9 adet/giin) 62.8 = 25.6 69.9 = 29.8
(10-20 adet/giin) 107.6 + 42.3 * 134 = 66.1 *
Pasif igici
(1-9 adet/giin) 52 =1 6.2 1.5
(10-20 adet/giin) TH=88° 94 +38*

*p < 0.05 1-9 adet/gn ile karsilastinldiginda

pasif igiciler grubuna ve 36 olgu ise hig sigara icmeyen ve
sigaraya maruz kalmayanlar grubuna alindi. Bu ti¢ grubun
demografik 6zellikleri arasinda istatistiksel olarak anlamli
bir fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo I). Guruplarin kotinin
degerleri Tablo IT ve Sekil 1'de gosterilmistir. Aktif igiciler ve
pasif igicilerin anne kani ve kord kani kotinin seviyelerinin,
hi¢ icmeyen ve maruz kalmayan gruba gore istatistiksel ola-
rak anlamli derecede yiiksek oldugu bulundu. Ayrica aktif
icicilerin anne kan1 ve kord kanindaki kotinin miktari pasif
icicilerinkinden anlamli derecede yiiksek bulundu.

Aktif ve pasif igicilerin olusturduklart gruplar, giinlitk
icilen veya maruz kalinan sigara adedine gore kendi iclerinde
iki gruba aynldiklarinda, aktif icicilerin %80 pasif igicilerin
ise %0606.7 gibi biiyiik boliimiiniin giinliik sigara sayilarinin
1-9 arasinda oldugu goriildii. Bu iki grubun kendi iclerinde-
ki degerlendirmelerinde de icilen veya maruz kalinan sigara
sayist ile dogru orantili olarak anne ve kord kani kotinin se-
viyelerinin de artugs goriildii (Tablo IIT). Aktif ve pasif sigara
icici grupta kord kani kotinin degerleri anne kani kotinin
degerlerine gore yiiksek saptandi, ancak aradaki fark istatis-
tiksel olarak anlamli bulunmad: (p>0.05).

Tim gruplarda anne kotinini ile bebek kotinini ara-
sinda kuvvetli iligki bulundu (korelasyon katsayisi: 0.96
p:0.001). Bebeklerin boy, agirlik, dogum sekli ve gestas-
yonel yaglar1 bakimindan ti¢ grup karsilastirildiginda arala-
rinda anlamli bir fark olmadigs saptand: (Tablo IV). Bebek
dogum agirliklar: ile anne ve kord kani kotinin diizeyleri
arasinda anlamli iliski bulunamadi (korelasyon katsayisi:
-0.21 p=0.13).

TARTISMA

Sigara dylesine biiyiik bir halk sagligi sorunudur ki,
cocuklarr icin her tiirli fedakarligi yapabilen anneler bile
gebelik siirecinde sigara igme aligkanliklarindan vazgege-
memektedirler. ABDde yapilan bir ¢alismada hamilelikte
sigara kullaniminin; 1985 yilinda 18-24 yas arasindakilerde
%31.6 oldugu ve bu oranin 1990°da %22.4’¢ geriledigi, 35
yas ve tstiindekilerde ise 1985 yilinda %19.5 iken 1990 y1-
linda %14.6’ya geriledigi gosterilmigtir [11]. Calisma gru-
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Tablo IV. Sigara maruziyeti ile bebek boy, kilo ve gestasyonel yas
ilikisi

- Akiif icici Pasif igici igmeyen

Ll (n=35) (n=36) (n=36) 3
Boy (cm) 49.7 1.4 49.2 = 1.6 49719 >0.05
Agirlik (gr) 3156 + 358 3184 =356 3118 =430 > 0.05
Gestasyonel 395,47 30511 394+12 >005

yas (hafta)

bumuzdaki olgu sayist kisitli olmakla beraber ¢alismamiz
sonucunda yasla beraber sigara i¢cimi oraninin diismedigi
ortaya konmustur. Bu durumun da dnceki ¢alismalarin
yapildig: tilkeler ile bizim tilkemizin arasindaki gelismislik
diizeyi farkliligina bagli olabilecegi diistintilmistiir.

Egitim durumu ile sigara igme aliskanliginin iliskisi
aragtirildiginda degisik sonuglar elde edilmistir. ABD'de
1985-1990 yillar1 arasinda yapilan ¢aligmada 12 yildan az
egitim alan kadinlar arasindaki sigara kullanim orani 1985
yilinda %46, 1990°da %35.5 iken, 15 yildan fazla egitim
alan kadinlarda bu oran, 1985 yili i¢in %13.4, 1990 yili
icin %7.8 olarak belirlenmistir [11]. Bu ¢alisma ABD’de
egitim diizeyi arttik¢a sigara kullaniminin azaldigini gos-
termektedir. Buna karsilik Fransada yapilan bir calismada
egitim diizeyi artukea sigara igme oraninin artugr gosteril-
mistir [12]. Ulkemizde ise 1988 yilinda yapilan PIAR aras-
urmasinda ilkokul mezunlarinda %46.7 olarak saptanan
sigara igme orant egitim diizeyi arttik¢a artarak tiniversite
mezunlarinda %58.7 bulunmustur [13]. Bilir ve arkadas-
larinin ¢alismalarinda ise erkeklerde egitim diizeyi ve sigara
titketimi arasinda ters iliski oldugu, kadinlarda ise egitim
ve gelir diizeyi arttik¢a sigara icenlerin oraninin ve igilen
sigara miktarinin artugy, ilke genelinde kadinlarin %24’
sigara icerken, kadin doktorlarin %30’unun, kadin 6gret-
menlerin %50’sinin, hemsire ve ebelerin %50’sinin, kadin
sanatgilarin %40’ 1n1n sigara ictigi bildirilmistir [14, 15].
Bizim calismamizda da 8 yildan fazla egitim alanlarda siga-
ra igme orani, 8 yil veya daha az egitim alanlardan yiiksek
bulunmustur.

PIAR’in 1988 verilerine bakildiginda, ev kadinlarini ige-
ren grupta sigara kullanim oran1 %19 olarak hesaplanirken
caligan grupta bu oranin %60 civarinda oldugu goriilmek-
tedir [13]. Bilir ise ev kadinlarindaki sigara icme oranini
%30 calisan kadinlarda ise %50’ler diizeyinde bildirmstir
[15]. Bizim calismamizda da ¢alisan kadinlardaki icicilik
orant ev hanimlarindan yiiksek bulunurken pasif icicilik
orani ev hanimlarinda daha yiiksek bulunmustur. Egitim
diizeyi artis1 ve ¢alisma ile sigara igime oranlarinin artmug
olmasinin nedeni, kadinin ekonomik giice ulagmasi, ¢evre
etkisi, devletin sigara karsit1 politikalar tiretmesindeki ye-
tersizlikler ve okullarda sigara konusunda verilen egitimin
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yetersizligi gibi faktorlerle agiklanabilir. Ev hanimlari ara-
sinda pasif icicilik oraninin aktif igicilige gore daha yiiksek
olmast ise, ev i¢i maruziyetin “basta egler araciligt ile olmak
tizere” yayginligini ortaya koymasi acisindan 6nemlidir. Ev
i¢i maruziyetten hanimlar kadar ¢ocuklarin da etkileniyor
olma olasilig diger bir dikkate deger noktadur.

Amerikan Pediatri Akademisinin 1976 yilinda sigara
kullaniminin fetiis tizerine etkilerini iceren bir ¢aligmasin-
da hamilelikte aktif sigara kullanan annelerin bebeklerinin
dogum agirliginin ortalama 200 gr azaldigi, 32-38. haftalar
arasinda annenin giinde 2 sigara kullanmas: ile fetiisiin so-
lunum hareketlerinin araliklarla izlenemedigi, sigara kulla-
niminin heniiz kanitlanmamis olast bir teratojen etkisinin
oldugu bildirilmistir [16]. Fox ve arkadaglarinin 1990 yi-
linda yapuklari prospektif ve kontrollii bir ¢alismada, siga-
raya maruz kalma ile 6zellikle fetal donemdeki biiytimenin
etkilendigi ve cocuklarin sonraki yaslardaki gelisimlerinin
de boy ve kilo olarak geri kaldig1 gosterilmistir [17]. Per-
kins ve arkadaglarinin yapuklari ¢alismada da, sigara igen
annelerde prematiirite icin relatif riskin anlamli derecede
yiikseldigi bulunmustur. Bu annelerin bebeklerinde dogum
agirliginin ortalama 207 gr diistiigii ve bu diistisiin mater-
nal serum kotinin seviyeleri ile korele oldugu gésterilmistir
[18]. Li ve ark. ise, sigara icen anneleri gebeliklerinin ilk
aylarindan itibaren bebek agirliklart agisindan incelemeye
almuglar. Bir grup anne sigara igimini birakirken, diger grup
sigara icimine devam etmis ve yapilan perinatal ve postna-
tal kilo 6l¢timlerinde, sigaray: birakan annelerin bebekleri-
nin dogum agirliginin 268 gr artugy, gosterilmistir. Sigara
icimine devam eden annelerle karsilastirildiginda, diisiik
dogum agirlikli bebek dogurma riskinin 1.91'den 1.18’e
geriledigi ve dogumdaki gestasyonel yasin sigara kullanma-
ya devam edenlere gore bir hafta uzadigi ortaya konmustur
[19]. Bilir ve arkadaglarinin 1000 anne {izerinde yaptiklar
caligma sonucunda da gebeligi boyunca sigara icen annele-
rin bebeklerinin; dogum agirlig1, boy ve bas gevresi dl¢tim-
lerinin, sigara igmeyen annelerin bebeklerine gore anlamlt
oaranlarda diisiik oldugu saptanmistir [20].

Gebelik siiresince pasif olarak sigara dumanina maruz
kalan annelerin bebeklerinde yapilan ¢alismalarda da, ak-
tif icici annelerdeki kadar olmasa da 6nemli etkilenmeler
olabilecegini gosteren ¢alismalar yaninda herhangi bir et-
kilenme bulamayan ¢alismalar da yayinlanmistir. Ornegin,
Japonyada yapilan bir calismada pasif sigara dumanina
maruz kalan annelerin bebeklerinin dogum agirliklarinin
hi¢ sigaraya maruz kalmayanlara oranla anlamli olarak
diisitk oldugu gosterilmistir [6]. Mathai ve arkadaglarinin
yaptiklart bir caligmada; pasif sigara icen anne bebekleri-
nin dogum agirliklarinda ortalama 66 gr diisme saptanmus
ancak bu azalma istatistiksel olarak anlamli bulunmamistir
[21]. Eskenazi ve arkadaslarinin yapuklari caligmada ise
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bebeklerinin gestasyonel yas ve viicut agirligs ile pasif igici-
lik arasinda anlamli iligki saptanamamugtir [22].

Bizim ¢alismamizda maternal sigara i¢im Sykiisii ile be-
beklerin agirliklari, boylar1 ve gestasyonel yaslari arasinda
anlamli bir fark saptanamadi. Ayrica bebek dogum agirlig:
ile anne ve kord kani kotinin diizeyleri arasinda anlamli
iliski bulunamadi. Bunun nedeni olgularimizin biiyiik ¢o-
gunlugunun hafif igici grupta olmasi olabilir. Igilen sigara
miktarr arttik¢a ve bunun gostergesi olarak kotinin deger-
leri yiikseldikge, bebek gelisimi tizerindeki olumsuz etkile-
rin daha belirgin olarak ortaya ¢ikacag: diisiintilmektedir.

Yapilan gesitli ¢alismalarda, aktif igicilerde icilen sigara
miktari ile kan kotinin seviyeleri arasinda pozitif bir kore-
lasyon oldugu gosterilirken [23-25], pasif igicilerde de bu
korelasyonun oldugunu bildirenlerin yaninda [22], kore-
lasyon olmadigini bildiren ¢aligmalar da vardir [23,24].

Annenin aktif veya pasif sigara maruziyetinin bebekler-
de objektif olarak gdsterilmesi amaciyla gesitli caligmalar
yapilmistir. Bu calismalarda amniyon sivisi, kolostrum gibi
materyaller de kullanilmakla birlikte, biiytik bélimiinde
kord kaninda kotinin seviyeleri 6l¢tilmiistiir [26,27]. Yapi-
lan galismalarda hem aktif hem de pasif igici annelerin be-
beklerinde kord kani kotinin diizeylerinin yiiksek oldugu
gosterilmigtir [28,29].

Mercelina-Roumans ve arkadaglarinin yapug: calisma-
da anne ve kord kani kotinin diizeylerinin gii¢lii bir po-
zitif lineer baginu iginde oldugu ortaya konmustur [25].
Ruhle ve arkadaglarinin yapuklari ¢aligmada kord kani ve
amniyotik mayide kotinin degerleri, maternal kan kotinin
degerlerinden yiiksek bulunmusgtur [30]. Bu durum, ko-
tininin fetal yapilarda birikmesine baglanmigtir. Bu gorii-
st destekleyen bir diger ¢calisma da Luck ve arkadaglarinin
yapugi calismadir. Yine bu ¢alismada nikotinin bazik ka-
rakterinden dolayt, fetiisiin anneden daha yiiksek oranda
nikotine maruz kaldig: bildirilmistir [31].

[¢ilen sigara sayistyla kord kant kotinin diizeyi arasinda
pozitif korelasyon oldugu da gosterilmistir [25].

Caligmamizda hem akdif icici grupta, hem de pasif ici-
ci grupta anne ve kord kani kotinin diizeyleri igmeyenlere
gore anlamli derecede yiiksek bulunmustur. Ayrica, maruz
kalinan sigara adedi arttikga kotinin diizeylerinin de artti-
g1 gosterilmistir (Tablo III). Yine bu iki grupta kord kani
kotinin diizeylerinin, istatistiksel olarak anlamli olmasa da
anne kani kotinin diizeylerinden daha yiiksek oldugu goste-
rilmistir. Bu da kotininin fetal yapilarda birikmis olabilecegi
goriisiinii desteklemektedir [30,31]. Dolayistyla “sigara igen
veya pasif maruziyeti olan anne, kendisinden ¢ok bebegine
zarar veriyor” seklinde bir sonuca da ulasmak miimkiindiir.

Sonug olarak sigara, tiim diinyada oldugu gibi yurdu-
muzda da halk sagligini tehdit eden 6nemli bir sorundur.
Gebelikte anne adayinin akdif olarak sigara kullanmasi

TORAKS DERGISI
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veya pasif olarak sigara dumanina maruziyeti sonucunda
kord kani kotinin diizeyleri anlamli olarak yiikselmekte-
dir. Dolayistyla en az anne kadar bebek de sigara iciminden
etkilenmektedir. Bu nedenle topluma saglikli bireyler ka-
zandirmak amaciyla annelerin gebelikleri siiresince sigara
icmemeleri ve pasif sigara dumanina maruz kalmamalar
icin gerekli egitim calismalarinin arturilmasi ve yasal di-
zenlemelerin yapilmasi gereklidir.
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EK 1. Anket Formu

A. Kisisel bilgiler

1. Yaginiz:

2. Ogrenim durumunuz
A) lkokul B) Ortaokul C) Lise D) Universite
E) Okuryazar F) Okuma yazma bilmiyor

- @
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. Is durumunuz

A) Ev hanimiyim B) Bir iste galigiyorum

. Sigara icme aligkanhiginizla ilgili bilgiler

. Litfen sizin durumunuza uygun olan segenegi isaretleyiniz.

A) Sigara igiyorum

B) Sigara icmiyorum ancak evde veya isyerimde baskalannin ictigi sigara
dumanina maruz kaltyorum.

C) Sigara igmiyorum ayrica baskalarinin ictigi sigara dumanina da maruz
kalmiyorum.

. Birinci soruda A secenegini isaretlediyseniz giinde yaklasik kag sigara

ictiginizi isaretleyiniz.
A) 1-9 adet

B) 10-20 adet

() 20 adetten fazla

. Birinci soruda B secenegini isaretlediyseniz giinde yaklasik kag sigara

dumanina maruz kaldiginizi isaretleyiniz.
D) 1-9 adet

E) 10-20 adet

F) 20 adetten fazla
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