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Tlerlemis toplumlarin bugiin igin, sosyal, ruhsal ve beslenme yoniinden
en 6nemli sorunlarindan bir tanesi de, keyif verici maddelerin kulla-
nilmasidir. Bunlardan en ¢ok karsilagilan:i sigaradir.

Toplumun ekonomik gelismesi ve yiiksek yasama standartlarina
kavugmas: gibi ilerlemeler, bazi hastaliklarda gok 6nemli koruyucu
faktér olabildigi gibi, bazi koti aliskanliklarin kazamilmasinda da
hazirlayic1 faktér rolii oynar.

Sigara icme de kazamlmasi istenmeyen, zararlari bu giin ¢ogu
kimse tarafindan kabul edilmis bulunan ve degisen yasama kosullarinin
insanlara kazandirdig1 abgkanhklardan biridir.

Bu kotii aligkanligin yapacagl zararlarin herkes tarafindan bilin-
mesi &zellikle arzu edilen bir hususdur.

Tarihge

Onaltine: yiizyil baglarinda, Yeni Diinyadan dénenlerin, Ispanya ve
Ingiltere’ye tiitiinii ilk getirislerinden hemen sonra, tiitin kullanmanin
insan saghg icin fayda ve zararlarn tartigma konusu olmaya baglamastir.

Tiitiin tariminin ve iretiminin artmasi ve sigara endiistrisinin ku-
rulmas: ile, sigara tiryakiligi de yayilmaya baglamistir.

Sigaranin saghkla ilgisinin bir arastirma konusu olmasi ancak
20. yiizy1l baslarina rastlar.

1950-1960 yillar1 arasinda yapilan epidemiyolojik aragtirmalarla!
sigaranin 6zellikle akciger kanseri ve kardiyovaskiler hastaliklar baki-
mindan saghk i¢in énemli zararlar oldugu ilan edilmistir. Buna ragmen,
sigara siiriimiinii arttiran reklam ve propagandadan vazgegilmemistir.

* Ankara Yiiksek ihtisas Hastanesi Diyetisyeni.
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Sigaranin Zararli Etkileri

Genellikle sigaranin nikotin ve katran miktarlan ile saglik i¢in zararl
etkileri arasinda biriligki bulundugu kabul edilir. 15 mg. dan az katran
ihtiva eden sigaralarin saglk icin daha az zararli olduklar ileri stiriil-
miistur.

Fazla siiriimii olan bazi yabana sigaralarin nikotin ve katran
miktarlart Tablo I de gosterilmigtir.!

TABLO 1

Bazi Yabanci Sigaralarin Nikotin ve Katran Miktarlar:

Sigaranin adi Nikotin Katran
Kent Filtreli 1.09 1.40
Philip Morris (Filtresiz) King Size 1.45 22.70
Philip Morris (Filtreli, K. Size) 1.27 18.90
Lucky Strike (Filtresiz) 1.55 26.40
Luck Strike (Filtreli, Mentollii) 1.22 20.70
Kools (Filtresiz) 1.84 26.30
Winston (Filtreli K. Size) 1.29 20.40
Winston (100 mm) 1.74 26.70
Camel (Filtreli) 24.20 1.39
Salem, (Filtreli) 21.10 1.36
Pall Mall (Filtresiz, K. Size) 27.10 1.60
Pall Mall (Filtreli K. Size) 23.10 1.56

Sigaranin organizmanin bir g¢ok yerine etkisi vardir. Fakat en
6nemlisi akciger ve dolagim sistemi iizerine olamdir.

Sigaramn akciger dizerine etkisi: Sigaranin solunum sistemindeki ilk
etkisi kendini oksiiriikle belli eder. Once kuru baglayan oksiiritk sonunda
yerini balgamh oksiiriige terk eder. Solunum yollar1 ve sigara dumamnvm
etkisi bir ¢ok aragtirmac igin konu olmustur. Sigaram.n.sebe.p. oldugu
fazla sekresyonun, akcigerin normal olarak kendi kendini sterilize etme
kabiliyetini bozdugu kabul edilmistir.?

Bir diger gozlemde de sigara dumaninin sigara igmeyen veya daha
evvelce icipte birakmig olan kimselerde bir takim solunum yollan
bozukluklarina sebebiyet verdigi gériilmiistiir. Sigara dumanina maruz
birakilan sekiz kisi iizerinde yapilan bu gozlemde ilk 6nce solunum rahat-
sizliklar1 ikinci haftada ise siiniis bag agnlan goriilmistir. Dolayisiyla
sigara dumaninin bazi hassas kisilerde birtakim rahatsizliklara ve
wstiraplara sebep oldugu zannedilmektedir.®
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Son otuz yilda kronik bronsit ve pnémoniden 6lim oran:i sigara
tiikketiminin en fazla oldugu A.B.D., Ingiltere, ve Finlandiya’da basta
gelmektedir. Epidemiyolojik aragtirmalar, her iig iilkede kronik akciger
hastaliklarimin sikhigs ile sigara tiiketiminin direkt bir ilgisi oldugunu
gostermektedir. Ingiltere ve Galler igin bildirilen son rakamlar baz
cevre kosullarn icinde sigara i¢gmenin daha da koétii etkisi oldugunu
ortaya koymaktadir. Istatistikler g&stermigtir ki sigara kullananlarda
hava kirliligi etkisini daha fazla gostermektedir.?

Sigaramn Dolagim Sistemi Uzerine Etkisi: Sigaranin solunum sistemi
iizerine olan etkilerinden bagka kalb hastaliklarinda da etkisi oldugu
bilinmektedir.

Miyokard infarktiisiinde sigaranin esas zararlh kismi nikotindir.
Nikotinin buradaki etkisi koronerler iizerinde direkt bir etkiden ziyade
kan pihtilagmasini arttirict ve kanda serbest yag asitlerini yiikseltici
etkisi ile ilgili gériilmektedir.* Deneyler sonucu sigara tiryakilerinde
plazma lipit seviyesinde vyiikselme, kanin koagiilasyonunda artma,
fibrinolitik aktivitede azalma goriilmiistiir. 64 goniilli iizerinde yapi-
lan deneylerde ¢ok sigara igenlerde kollesterol ve prebeta lipoprote-
inlerinin dnemli derecede vyiikseldigi tesbit edilmigtir. Prebeta lipopro-
teinlerinin 6zellikle erkeklerde daha fazla bir artig gosterdigi tesbit cdilmis-
tir. Serum kollesterol ve fosfolipit seviyelerinin sigarann ctkisiyle daha
¢ok kadinlarda arttig: tesbit edilmistir.

Ozellikle 50 yagin altindaki kadinlarda sigara, iskemik kally hasta-
liklarina kars1 olan direnci kirmaktadir.®

Ankara Yiiksek Ihtisas Hastanesinde koroner hastaligt olan ve
olmayan sigara tiryakilerinde, sigara iciminin bazi akut tesirlerini
incelemek amacryla bir galisma yapilmis, yapilan karsilagtirmada, iptidai
seviyelerin koronerli hastalarda genellikle yiiksek bulundugu ve sigara
igiminin akabinde bilhassa trigliserit seviyelerinde dikkate deger artiglar
oldugu gériilmiistiir.4

Sigara ve Beslenme

Daha o6nce de belirtildigi gibi sigaranin saglikla ilgisinin arastirilmasi
cok yeni tarihlere dayanmaktadir. Bu sebepten dolayr bu konu bir gok
aragtirmaciyr halihazirda mesgul etmektedir. Bunlardan bir ta‘r'lesi de
sigara ile seker tiiketimi arasinda bir iliski olup olmadigidir. Ug ayr
grup tzerinde yapilan arastirma ile goyle bir sonuca varilmistir. Cok
sigara igenler diger kimselere oranla daha fazla sicak mesrubat tiiket-
mekte ve buna bagli olarakda seker tiiketimleri fazla olmaktadir.®
(cay, kahve, kakao gibi igecekler genellikle sekerle igildi§inden fazla
tiiketildikleri takdirde seker alinimi da artmaktadir.)
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Ayrica bu iligki, sigara tiryakilerinde tat duyumunun azalmig
olmasi miimkiin olabileceginden seker tiiketimi de artiyor seklinde
agiktlanabilir.

Bundan énce yapilan bir aragtirmada, alkol tiiketimi ile sigara igme
arasinda beraberlik oldugu, alkol alanlarin %, 83 iiniin sigara igtigi,
sigara igenlerin %, 60-70 inin sigara etkisiyle alkol almaktan hoglandik-
lar1 sonucuna varilmistir. Farmakolojik bir etkiyle sigaranin hipogli-
semiye sebep olduguna veya seker ihtiyacinin arttigma dair higbir delile
rastlanmamaktadir.

Arastirmacilardan bazilan iskemik kalb hastaliklartyla seker alin-
masi arasinda énemsenecek bir baglanti olmadigim fakat sigaranmn bu
hastalikta 6nemli bir faktér oldugunu géstermektedirler.” Bundan bagka
¢ok fazla sakkaroz alan erkeklerle almiyanlar arasinda, tiitiin tiiketim%
ybniinden bariz bir fark goriilmedigi bu iddianm kadnlarda gok gegerli
oldugu séylenmektedir.

Sigara i¢meyen kadinlarda erkeklere oranla plazma vitamin G
konsantrasyonu daha yiiksektir. Yas ilerledikge her iki cinsiyet'te de. bu
konsantrasyonda diigme gériiliir. Kadin ve erkeklerdeki pla.zrpa vitamin G
diisiis ¢izgisi birbirine paraleldir. Bu diisiis her iki cinsiyet iginde aymdun.

Plazma vitamin C konsantrasyonu, sigara igen erkeklerde hi(il(;ml-
yenlere oranla bariz bir sekilde diisiiktiir. 60 yas civarinda h.er ug gu-
rubun (yeni igenler, az igenler, hig igmeyenler) plazma vitamin C
degerleri aynidur.

Az veya cok icen grupta, plazma vitamin C diizeyl -erkeklel_‘de k.aT
dinlara oranla daha diigiiktiir.? Hig sigara igmeyen ve sigara flryz%kl.s1
olanlarda yapilan aragtirmada tiryakilerin plazma vitz}m{n C dL{ZC}-’.lr%'ln
diisiik ve yiikleme testlerinde daha az vitamin C bil‘lktl.l'dlklel'l go1il-
miistii.’® Plazma konsantrasyonunda oldugu gibi l16kosit ko.nsal?tras-
yonunda da kadinlarda, erkeklere oranla vitamin G yijl.<sekt1r. Sigara
tiryakilerinde, sigara icimine bagli olarak, lokosit vitamin C konsant-
rasyonu bariz bir sekilde azalmigtir. Bundan bagka kadinlara nazaran
erkeklerde lokosit seviyeleri daha diigiiktiir.” .

Diger tarafian, 12 sigara tiryakisine agiz yoluyla iki égiill L-trip-
tofan viiklemesi yapilarak, yiiklemeden oOnce ve sonra, triptofan ve
niasin metabolize artiklarnm idrar yoluyla atilimu Slgiilmistiir. Bu
test, tiryakiler sigarayr ti¢ hafta igin biraktiklan ve tekrar bagladiklar
her iki siire i¢inde yapilmigtir.

Olgiilen metabolize artiklari, kiniirenin, hidroksikiniirenin, kini-
renik asit, glukorinid, N-metilnikotinamid, N-metil 2 piridon-5 kar-
boksamiddir.
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Asetilkiniirenin atilimindaki celisiklik diginda diger metabolize
artiklarinin hig birinde énemli bir degisme 6lgiilmemistir.

Bu galigmaya ek olarak ortalama 9.5 seneden beri giinde 15 sigara
icen 17 erkek tiryaki ve 13 sigara igmeyen erkekte yapilan gozlemler,
bu metabolize artiklarinda farkhilik gésterecek yeterli bir delil verme-
migtir. Buna ragmen eldeki bu bilgiler, sigara ve mesane kanseri arasinda
diisiiniilen iligkiyi giiritmemistir. Daha bir ¢ok ¢alismanin yapilmasi
gerekmektedir.!!

Gebelik ve Sigara

Rovenhold,!? annenin gebelik siiresinde sigara aligkanligini stirdiirme-
sinin fetal donemde bebek 6liimlerine sebebiyet verdigini, yani bu iki
seyin birbirine bagh oldugunu iddia ederken, Comstack ve Lundin'?
oli dogum oraninin sigara tiryakisi annelerde daha ¢ok olmasina rag-
men, buna daha ziyade prenatal ve postnatal dénemdeki gevresel veya
kisisel endige ve kaygilarin sebep oldugunu sdylemektedirler.

Prematiire dogum siklii, gebeligi esnasinda sigara i¢en annelerde
igmeyenlere oranla 2,5 defa daha yiiksektir. Ayni sekilde sigara igen
annelerde, fetiisiin agirhg: daha azdir. Yapilan bir arastirmada; dogum
esnasinda 97 kadindan alinan plasentada, arylhidrokarbon hidroksilaz
aktivitesi tayin edilmistir. Bu kadinlardan 46 s gebelikleri siiresince
giinde 2 ile 40 sigara igmekte, 51 iise hi¢ igmemektedir. Sigara i¢mis

olan kadinlarda, plasentaya ait arylhidrokarbon hidroksilaz diizeyinde
onemli bir artis bulunmustur.

. Fakat yine de dogum agirhigi, premature ve 6lit dogumlarla, aryl-
hidrokarbon hidroksilaz aktivitesi arasindaki ilgi kesin olarak bilin-
memektedir. !4

Sonug

Bugiin igin ilerlemis toplumlarin en énemli sorunlarindan biri de keyif
verici maddelerin kullanilmasidir. Toplumun ekonomik gelismesi ve
yiksek yasama standardlarina kavusma gibi ilerlemeler, bazi hasta-
liklarda ¢ok onemli koruyucu faktor olabildigi gibi bazi kétii aligkan-
hiklarin kazanilmasinda da hazirlayici faktér rolii oynamaktadir.

Sigara da, kazanilmasi istenmiyen ve insanlara bazi zararlan
dokunan koétii aligkanhklardan bir tanesidir.

Sigaranin saglikla ilgisinin bir arastirma konusu olmast ancak yir-
minci yiizyil baglarina rastlar. Arastirmalarin bagindan beri sigaranin
zararlarindan bahsedilmesine ragmen, sigara siirimiinu arttiracak rek-
lam ve propagandalardan vazgegilmemistir.
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Sigaranin, 6zellikle akciger kanseri ve kardiyovaskiiler hastaliklarda
en zararli etkenlerden biri olarak ilan edilmesi yaninda, gebelikte ve
alinan besin maddelerinin bazilarinin viicutta kullanilmasini engellemek
yoniinden de zararlari vardir.

Genellikle sigaranin nikotin ve katran miktarlarn ile saghk arasinda
bir iligki oldugu kabul edilmektedir. 15 mg. dan az katran ihtiva eden
sigaralarin daha az zararli oldugu ileri siiriilmektedir.

Hali hazirda sigaranin bazi zararli etkileri, saptanmis olmakla
beraber, aragtirmalarin ¢ogu kesinlik kazanmamustir.

Beslenme ile ilgisi direkt degildir, yalniz sigara igiminin etken
oldugu &ne siiriilen bazi hastaliklar diyet tedavisini gerektirmektedir.
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