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SUNUS

Sigara icilmesi ile akciger hastaliklari arasinda iliskiler oldugu uzun za-
mandan beri bilinmektedir. Sigara dumaninin insan viicudunda dogrudan
temasta oldugu organlarin basinda solunum sistemi ve akcigerler gelmek-
tedir. Aslinda solunum yollarinda cevresel zararli etkenlere karsi oldukca
gucli koruyucu mekanizmalar vardir. Bu koruyucu mekanizmalar arasin-
da solunum yollarinin i¢ yizeyinde bulunan tiycukler ve solunum yolla-
rinin i¢ yizeyinde nemliligi saglayan salgilar énemli rol oynar. Bu sekilde
solunum yollarina cevreden gelebilecek zararli etkenler kontrol edilebi-
lir. Sigara dumani hem isisi hemde icinde bulunan ¢ok sayidaki kimyasal
maddeler nedeniyle solunum yollarinin bu koruyucu mekanizmasi lze-
rende olumsuz etkiler meydana getirir. Sonug¢ olarak sigara icilmesi du-
rumunda solunum yollarinda ve akcigerlerde cesitli hastaliklar meydana
gelir. Bunlar arasinda akciger kanseri, kronik bronsit, astim, gesitli enfek-
siyonlar hatta allerjik rahatsizliklar meydana gelebilir. Calismalar, sigara
icenlerde bu hastaliklarin daha sik gérildiguinu ortaya koymaktadir.

Akcigerlerde meydana gelen bu hastaliklar ortaya ¢iktigi zaman tedavi
amaci ile gesitli uygulamalar yapilabilir. Ancak énemli olan bu hastalikla-
rin meydana gelmesinin énlenmesidir. Bu hastaliklarin meydana gelme-
si bakimindan sigara igilmesi 6énemli bir risk foktoéri olduguna gore, bu
hastaliklardan korunma bakimindan da sigaradan uzak durulmasi gerekir.
Sigara icme aliskanhgni hi¢ edinmemek bu agidan ¢ok dnemlidir. Sigara
icenlerin de vakit gecirmeden bu aliskanliklarindan vazge¢cmesi ve sigara-
yi birakmasi gereklidir.

Sigara icilmesi ile cesitli akciger hastaliklari arasindaki iligkilere isa-
ret edilen ve bu hastaliklardan korunma bakimindan sigara igcilmemesinin
O6nemi Gizerinde durulan bu kitabi hazirlayan Sayin Prof. Dr. Nazim Bilir'e
ve calismada emegi gecen herkese tesekkur eder, kitabin okuyanlara fay-
dali olmasini dilerim.

Dr. Seraceddin COM
Genel Mudur
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SIGARA VE AKCIGERLER

SiIGARA VE AKCIGERLER

Sigara icilmesi sirasinda ¢ekilen nefesle birlikte duman solunum yolla-
rina ve akcigerlere gider. Bu nedenle sigaraya bagh saglik sorunlan ara-
sinda akcigerlere ait sorunlar ¢cok sik gorullr. Sigara dumani hem sicakhgi
nedeniyle solunum yollar tizerinde olumsuz etkiler yapar, hem de icerdigi
cesitli kimyasal maddeler akcigerlerde rahatsizliklara yol acar. Nefes yol-
larinin i¢ yUzeyinde ¢ok ince tuycukler vardir. Bu tuycukler yabanci mad-
delerin akcigerlere girmesini 6nleyici rol oynarlar. Ayrica nefes yollarinin
duvarlarinda ¢ok sayida salgl bezleri vardir. Bunlar da salgilan ile hem
solunum yollarinin i¢inin nemli olmasini saglarlar, hem de yabanci mad-
delerin akcigerlere girisini 6nlerler. Bir yandan sigara dumaninin sicakhgi,
6te yandan duman icindeki cesitli maddeler hem tlycuklerin hem de salgi
bezlerinin yapisini ve igleyisini bozar. Sonuc olarak akcigerlerde cesitli
saglik sorunlarinin meydana gelmesi kolaylasir. Akciger kanseri, kronik
bronsit, astim sigara icenlerde en sik goériilen solunum sistemi hastalikla-
rdir. Bu hastaliklar ayni zamanda sigara i¢cenler arasindaki baglica 6lim
nedenleridir. Bunlar diginda sigara icenlerde solunum yollarinin direnci
azalmis oldugundan bronsit, zatlrre gibi akcigerlerin diger iltihaplh hasta-
liklari da oldukca sik gérulur.

SiIGARA ve AKCIGER KANSERI

Akciger kanseri hemen butin Ulkelerde erkeklerde en sik gérilen ve
en fazla sayida 6lime neden olan kanser tirudir. Kadinlar arasinda es-
kiden beri meme kanseri en sik gérulen kanser turuduar. Ancak son za-
manlarda kadinlar arasinda sigara kullaniminin yayginlasmasina bagli
olarak akciger kanseri kadinlarda da artis géstermis, bazi llkelerde son
15 yil icinde akciger kanseri meme
kanserlerinden daha fazla élume
neden olmaya baslamigtir. Sigara
icenlerde en sik gérulen kanser turi
akciger kanseridir. Akciger kanseri
olusunda da en 6nemli etken sigara
icilmesidir. Sigara ile akciger kan-
seri arasindaki iligkiler gegtigimiz
yuzyilin ilk yarisindan beri bilinmek-
tedir. Bu konuda 6zellikle son 50 yil
icinde cok sayida calisma yapilmis
ve akciger kanserlerinin %85-90
kadarinin nedeninin sigara oldugu
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sonucuna variimigtir. Pek ¢ok calismada sigara icenlerde akciger kanseri
riskinin 5 kat ile 15 kat arasinda artmis oldugu ortaya konmustur (Tablo 1).
Bu bilgilerin 1s1ginda, sigara icilmeseydi bugiin 10 akciger kanserinden 9
tanesinin gérilmeyecegi, 10 akciger kanseri yerine sadece 1 tane kanser
goriilecegi sonucuna varilabilir. Benzeri sekilde sigara icenlerin sigarayi
birakmasi ile de akciger kanserlerinin blyik béliminin énlenebilecegi
ifade edilebilir.

Akciger kanseri meydana gelmesi bakimindan sigara icmeye baslama
yasl, toplam sigara icme suresi ve gunde icilen sigara sayisi gibi faktérler
de rol oynamaktadir. Sigara icmeye ne kadar erken yasta baslanmigsa, ne
kadar uzun sureden beri sigara icilmisse ve gliinde ne kadar fazla sigara
iciliyorsa kanser gelismesi riski o 6l¢lide fazla olmaktadir.

Tablo 1. Bazi Ulkelerde Sigara icenlerde Akciger Kanseri Riski

Ulke Cins / Sayi Olen sayisi | Risk artigi
ingiltere, doktorlar Erkek 34 000 41 14.0 kat
Kadin 6104 27 5.0 kat
isveg Erkek 27 000 55 7.0 kat
Kadin 28 000 8 4.5 kat
Japonya Erkek 122 000 940 3.8 kat
Kadin 143 000 304 2.0 kat
ABD, 25 eyalet calismasi Erkek 358 000 2018 8.5 kat
Kadin 483 000 439 3.5 kat
ABD, emekli askerler Erkek 290 000 3126 11.3 kat
Kanada, emekli askerler Erkek 78 000 331 14.2 kat
ABD, 9 eyalet calismasi Erkek 188 000 448 10.7 kat

Sigara igcenlerde meydana gelen akciger kanseri riski, sigaranin bira-
kilmasi ile hizla azalmaktadir. Risk azalmasi ilk yillarda daha belirgindir ve
sigara birakildiktan sonra 10-15 yil gecince, kanser riski sigara icmeyen
kisilerin riski ile ayni dizeye iner. Sigaranin birakilmasindan sonra gecgen
zaman ne kadar uzun ise kanser riskindeki azalma da o élcude fazladir.
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Sigara ile akciger kanseri arasindaki iligki sigara dumanindan pasif ola-
rak etkilenenler igin de s6z konusudur. Kendileri sigara icmedigi halde
cevredeki diger kisilerin ictigi sigaradan kaynaklanan dumani soluyan ki-
silerde de akciger kanseri riskinin ylksek oldugu bilinmektedir. Sigara du-
manindan pasif etkilenenlerdeki akciger kanseri riski sigara icenlere gore
daha az olmakla birlikte, sigara icmeyen kisilerle karsilastinidiginda 2 ile 5
kat arasinda risk artisi olmaktadir.

Sigara igenlerde akciger kanseri riski 10-15 kat daha fazladir

Sigaranin birakilmasi ile risk hizla azalmaktadir.

Akciger kanseri meydana gelmesinde sigaranin yani sira bazi faktor-
lerin de etkisi vardir. Bunlar arasinda bazi gevresel faktorler (6rnegin as-
best) ve genetik faktorler de akciger kanseri meydana gelmesi bakimin-
dan etkili olabilir. Ancak akciger kanserlerinin %90 kadarinin nedeninin
sigara oldugu disunuldaginde diger faktorlerin etkisinin sinirlh oldugu
ifade edilebilir.

Sigara igenlerde gorilen akciger kanseri, sigara dumani iginde bulu-
nan katran nedeni ile meydana gelmektedir. Sigara tiryakileri sigara du-
mani icinde bulunan nikotin bagimliigi nedeni ile sigara icmeyi strdarir-
ler. Sigara dumani solundugu zaman duman iginde bulunan nikotin birkag
saniye icinde beyine ulasarak beyinden bazi hormonlarin salinmasina yol
acar. Bu hormonlarin bazisi insanda haz duyusu ve mutluluk hissi uyandi-
ran hormonlardir. Sigara igildiginde bu haz duyusunu alan kisi, aradan bir
sure gegince ayni hissi almak istegi ile tekrar sigara icmek ister. Dumanda
bulunan nikotin sigara tiryakilerinde bagimhiliga yol acan etken olmakla
birlikte, dumanda cok daha fazla sayida cesitli kimyasal maddeler bulu-
nur. Sayilari 4000 dolayinda olarak ifade edilen bu maddelerden bazila-
ri kansere neden olan maddelerdir. Bunlar arasindan en ¢ok bilinen ise
katrandir ve akciger kanseri olusumu bakimindan en énemli madde de
katrandir.

Tiryakiler sigara dumaninda bulunan nikotin nedeniyle sigara icerler
ama

yine duman i¢inde bulunan katran nedeniyle kansere yakalanirlar
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Sigara icenlerde akciger kan-
serinin fazla oldugu bilgisi ortaya
konduktan sonra bitin dinya- §
da sigara kullaniminin azaltiimasi
amaci ile yogun caba gosterilmis-
tir. Bu cabalar sonucunda sigara
kullaniminda azalma saglanmis, bu
gelismenin arkasindan da akciger
kanseri gorlliisiinde azalma mey- S
dana gelmigtir.

Akciger kanseri insanlarda gérulen kanserler arasinda en hizli seyreden
turlerden birisidir. Buglinkii olanaklarla akciger kanserli hastalara cogu
kez yararh bir tedavi de saglanamamaktadir. Ancak cok erken dénemde
saptanmis olan hastalarin tedaviden yararlanma olasiligi daha fazladir. Bu
nedenle akciger kanserinden korunmak ¢cok énem kazanmaktadir. Has-
talik ortaya ciktiktan sonra hastalarin cogunda tedavi bakimindan biyuk
bir yarar saglanamadigi icin korunma yénlindeki gabalara agirlik verilmesi
gereklidir. Akciger kanserinden korunmanin en etkili yolu da sigara icilme-
mesi ve sigara dumani bulunan ortamlardan uzak durulmasidir. Hemen
butun ulkelerde bu amaca yénelik yasal diizenlemeler yapilmistir ve etkili
sekilde uygulanmaktadir. Yasal diizenlemelerin ve bu yénde gdsterilen
cabalarin amaci bir yandan sigara icenlerin saghigini korumak, diger taraf-
tan da sigara dumanindan pasif olarak etkilenen kisilerin sigara dumani
solumalarinin éniine gecmektir. Sigara dumanindan pasif olarak etkilen-
me ev ortaminda olabildigi gibi, isyerinde galisma arkadaslarinin sigara
icmesi sonucu da olabilir. isyerindeki etkilenme bakimindan restoran,
bar, kahvehane gibi ortamlarin 6zel bir 6nemi vardir. Bu ortamlara gelen
musgterilerin sigara icmesi sonucu ortamda ¢ok miktarda sigara dumani
bulunur. Restoran, bar ve kahvehanelerde calisanlar da surekli olarak bu
ortamdaki havay! solumak durumunda olduklarindan hem akciger kanseri
hem de sigaranin yol actigi diger pek cok saglik sorunu bakimindan risk
altindadirlar.

Sigara dumanindan pasif olarak etkilenenlerde de akciger kanseri
riski fazladir
Bu bakimdan restoran, bar ve kahvehanelerde ¢alisanlar da risk
altindadir
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SIGARA ve KRONIK AKCIGER HASTALIGI

Butun ulkelerde en sik goérulen hastaliklardan
birisi kronik akciger hastaliklaridir. Bu grupta en
yaygin olarak bilinen hastalik kronik bronsittir.
Kronik bronsit daha ¢ok kis aylarinda 6ksuruk
ve balgam cikarma ile seyreden bir hastaliktir.
Hastaligin ilerlemesi ile zaman icinde nefes dar-
g1 da tabloya eklenir. Nefes darligi 6nceleri efor
sirasinda (yokus-merdiven cikarken, is yaparken)
olurken daha sonra az haretketle de nefes darligi
olmaya baglar, hastalar geceleri rahat uyuyamaz
hale gelir. Sonug olarak kronik bronsiti olan has-
talarin yasam Kkalitesi hizla bozulur ve hastalar
cogunlukla kalp yetmezligi tablosu ile hayatini
kaybeder. Gengler arasinda oldukc¢a seyrek olarak goérilen kronik bron-
sit yasin ilerlemesi ile artis gdsterir. Yaslari 50-60 dolayinda olan kisiler
arasinda 8-10 kisiden birisinde kronik brongit vardir. Kronik bronsit uzun
sureli bir hastaliktir. Hastalar bu hastalikla birlikte uzun yillar yasayabilir-
ler. Ancak 6zellikle kis aylarinda hastalik alevlenir, 6kstirik, nefes darligi
ve balgam cikarma nedeni ile rahatsizlik artar. Bu durum hastalarin yagsam
kalitesinin bozulmasina yol acar. Hastaligin alevlendigi kis aylarinda teda-
vi gereksinmesi ortaya cikar. Tedavide antibiyotik ilaclar, nefes acici mad-
deler kullanilir. Bu yén ile kronik akciger hastaliklari ciddi bir ekonomik
yuk olusturur. Bu ekonomik yuk kisiler agisindan énemli oldugu gibi tlke
ekonomisine de ciddi bir ylik getirir. ABD’de kronik akciger hastaligi olan
15 milyon dolayinda hasta oldugu ve bunlardan 100 000 kadarinin da her
yil hayatini kaybettigi hesaplanmaktadir. 15 milyon kiginin yilda birkag kez
tedavi edildigi disunuldigiinde ekonomik yukiin boyutu tahmin edilebi-
lir.

Kronik bronsitin baglica belirtileri 6kstirlik, balgam ve nefes darligidir

Bu belirtiler kis aylarinda daha fazla olur

Kronik brongit meydana gelmesi bakimindan da en énemli etken siga-
ra icilmesidir. Kronik bronsiti olan hastalarin %80 kadar sigara icen Kisi-
lerdir. Sigara igildiginde nefes yollarina ve akcigerlere giden duman hem
sicakhdi hem de icerdigi cesitli kimyasal maddelerin etkisi ile bronslarin
(nefes yollarinin) duvarlarinda tahrige ve iltihabi degisikliklere yol acar.

11
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Tahris ve iltihabi degisiklikler sonucunda bir yandan bronslarin duvar ka-
linlasir, 6te yandan salgi bezleri her zamankinden daha fazla salg! uret-
meye baslar. Bdylelikle bronglarin duvari kalinlasirken bronslarin i¢ capi
daralir ve hava gecisi glclesir. Artmis olan salgilar balgam seklinde disar
atilir. Balgami atabilmek icin 6ksurik olur. Butiin bunlarin sonucunda ne-
fes darligi ortaya cikar.

Kronik bronsit meydana gelmesi bakimindan sigara icilmesinden baska
bazi cevresel ve genetik faktdrlerin de etkisi vardir. Cevresel ve mesleksel
faktorlerden hava kirliligi Gnemlidir. Solunan hava icinde nefes yollarinda
tahrig etkisi olan kirleticilerin bulunmasi kronik bronsit olusunu kolaylasti-
rir. Hastalik igin bazi geneitk 6zelliklerin ve genetik yatkinidin da Gzerinde
durulabilir. Ancak butiin bu etkenlerden daha énemli olarak kronik bronsit
olusunda en 6nemli faktor sigara icilmesidir.

SiIGARA ve ASTIM

Sigara igilmesi hem astim hastaliginin ortaya cikmasi bakimindan
6nemlidir, hem de astimli hastalarda hastaligin seyri izerinde etkili olur.
Ozellikle cocukluk déneminde sigara dumani bulunan ortamlarda yasayan
cocuklar arasinda astim gelismesi olasiligi yUksektir. Yetiskinler arasinda
da sigara igenlerde astim hastaliginin daha fazla goérildigi bilinmekte-
dir.

Astim hastaligi araliklarla olan ve siddetli nefes daralmasi seklinde
ataklar halinde seyreden bir hastaliktir. Bazi genetik 6zellikler, aile dykusu,
allerjik yapi olusu gibi faktorler bu hastaligin meydana gelmesi bakimin-
dan 6nemlidir. Ancak hava kirliligi ve 6zellikle de sigara dumani bulunan
havanin solunmasi hastalik bakimindan risk olusturur. Ote yandan astimi
olan cocuklar sigara dumaninin bulundugu ortamlarda rahatsiz olurlar,
hastalik tablosu béyle ortamlarda alevlenir. Ozellikle annenin sigara igiyor
olmasi ile cocukluk astimi arasinda iligkiler saptanmigtir.

SiIGARA ve ZATURRE

Sigara dumani solunum yollarinda tahrise yol agar. Bu durum solu-
num yollarindaki dogal direng mekanizmasinin bozulmasina neden olur.
Solunum yollarinin direnci zayiflayinca buttin enfeksiyon etkenleri bdyle
ortamda kolaylikla hastaliga neden olabilir. Bu yiizden 6zellikle cocukluk
déneminde sigara dumani bulunan ortamda yasayan cocuklar arasinda
solunum yollarinin enfeksiyonlari daha sik goérulir. Saghk kuruluslarinin
kayitlarindan, sigara icilen evlerde buylyen cocuklarin solunum yolu
enfeksiyonu nedeniyle daha sik olarak saglik kuruluslarina basvurdugu
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gorilmektedir. Yetigkinler agisindan da sigara igcenlerde her turli akciger
enfeksiyonunun sigara icenlerde daha sik oldugu bilinmektedir. Akciger
enfeksiyonlari arasinda zatiirre daha 6nemli olan bir saglik sorunudur. Bu
hastalik da sigara icenler arasinda daha sik olarak gérilmektedir. ABD’de
250 000 subay emeklisinin 6lim kayitlarinin incelendigi bir galismanin so-
nuclarina gore, sigara igenler arasinda zatlrre nedeni ile 6limler sigara ic-
meyenlere goére 2 kat daha fazla olarak saptanmistir. Araliklarla meydana
gelen grip salginlari sirasinda da sigara icenlerin daha fazla hastalandigi
ve bu kisiler arasinda 6lumlerin daha fazla oldugu gézlenmektedir.

SiGARA ve DIGER AKCIGER HASTALIKLARI

Sigara icenlerde akciger hastaligi olarak, sayilan saglik sorunlar digin-
da her tarlt enfeksiyon hastaligi ve allerjik karakterli hastalik sikligi daha
fazladir. Hatta kadinlardaki meme kanserinin akcigerlere yayilmasi da si-
gara icilmesi ile iliskili olarak bulunmustur. Sigara igen kadinlarda meme
kanserinin akcigerlere yayilmasi daha sik goriilmektedir.

SONUG

Sonugc olarak sigara igilmesi ile akcigerlerde meydana gelen gesitli has-
taliklar arasinda iligkiler vardir. Sigara icilmesi bir yandan bu hastaliklarin
meydana gelmesi bakimindan etkili olurken, diger taraftan hastalik belir-
tileri sigara icenlerde daha agir seyreder. Sigara ile akciger hastaliklari
arasindaki iliski yalnizca sigara icenler agisindan degil, sigara dumani bu-
lunan ortamlarda yasayan, yani sigara dumanindan pasif olarak etkilenen
kisiler acisindan da 6nemlidir. Hem akciger kanseri, hem de akcigerlerin
diger hastaliklar sigara dumanindan pasif olarak etkilenenlerde daha sik
gOralur. Bitin bu saglk sorunlarindan kurtulmak bakimindan sigara icil-
memesi, sigara dumani bulunan ortamlardan uzak durulmasi gereklidir.
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