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Sigara Birakma ve Tutln Kontrolu

Hiiseyin Can ARBAG'
Ahmet GULMEZ?

Sigaranin; kanser, kalp hastaliklar1 ve akciger hastaliklar1 basta olmak tizere
bir¢ok hastaligin etiyolojisinde bulundugu uzun yillardir bilinmektedir. Sigara
icen gogu yetiskin en az bir defa sigaray1 birakmay1 denemistir. Sigaray birak-
mak hastalar i¢in 6nemli bir hedeftir ancak simdiye kadar sigara i¢en insanlarin
sadece az bir kismi sigaray1 birakabilmistir.

Uzun siireli titiin kullanimi viicudun hemen her organinda olumsuz etkilere
neden olabilir. Amerika Birlesik Devletlerinde, hemen her bes 6liimden biri si-
gara igmenin olumsuz etkilerine bagh olarak meydana gelmektedir. HIV, yasadis1
uyusturucu kullanimyi, alkol kullanimi, motorlu arag¢ yaralanmalar: ve atesli si-
lahlarla ilgili olaylarin toplamindan daha fazla 6liim, her y1l tiitiin kullanimindan
kaynaklanmaktadir (1).

Kanser, sigarayla nedensel olarak baglantili ilk hastaliklarin baginda gelmek-
tedir. Sigara mesane, a1z boslugu, yutak, girtlak, yemek borusu, serviks, bobrek,
akciger, pankreas ve mide kanserlerine ve ayrica akut miyeloid l6semiye neden
olur (1).

SIGARA BIRAKMADA KLINISYENIN ROLU

Klinisyen katilimi, bireyin basarili bir sekilde sigaray1 birakma olasiligini arti-
rir. Amag, tiitiin triinleri i¢en kisileri rutin olarak belirlemek ve onlara sigaray1
birakmalari i¢in kanita dayali yardim sunmaktir.
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stirekli salinimli bupropiyonun klinik denemelerde nébet riski yiizde 0,1dir

(26). Bupropion kullanimu ile nébet riski doza bagimlidir ve gogunlukla asir1 doz

durumunda ve/veya nobet i¢in diger risk faktorlerine sahip hastalarda tanimla-

nir. Vareniklin ve NRT, nobet bozuklugu olan hastalar i¢in diger seceneklerdir.
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