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Oz

Covid-19 Pandemi sitireci sonrasinda ekonomi ve kentlesme alamindaki akademik
calismalarin odak noktasini toplum saglhgt tizerinde etkili olan iktisadi ve sosyopolitik
bilesenler ve bu konuda karsdasldan temel acmazlar olusturmaktadw. Toplum saglik
harcamalarn tizerinde dogrudan ya da dolayli olarak kentsel dinamikler, ekonomik kalkinma
girisimler ve ekolojik kisitlar belirleyici olmaktadiwr. Bu kapsamda ¢calismanin temel amact
kentlesme ve cevresel unsurlar ile iliskili olarak iktisadi ve sosyopolitik parametrelerin toplum
saglik harcamalarn arasindaki iliskiyi analiz etmektir. Bu amagla calismada Ttirkiye’deki
2014 ile 2018 yulari arasinda 30 btiytiksehir icin toplum sagligt harcamalar tizerindeki etkisi
olan unsurlart belirlemek i¢cin Panel EGLS modeli kullanumistir. Calisma sonucunda plansiz
kentlesmenin sebep oldugu niifus yogunlugu, hava kirliligi, hijyen kosullarimin yetersizligi,
atiklar, kisi basina diisen yesil alan miktariin yetersiz olmast gibi bilesenlerin toplum
sagligint koruma ve gelistirme maliyetlerini arttirdigt tespit edilmistir. Benzer sekilde enerji
kullanimunuin artmasi, ytiksek egitim seviyesi ve yash niifus orant gibi parametrelerin toplum
saglik hizmetlerine olan talebi artirdigt sonucuna ulasumistir.

Anahtar Kelimeler: Kentlesme, Toplum Saglhgi, Saglik Harcamalan, Biytiksehir
Belediyeleri, Panel Veri Analizi.

THE IMPACTS OF URBANIZATION AND ECONOMIC
COMPONENTS ON PUBLIC HEALTH IN TURKEY: 2014-2018
PANEL DATA ANALYSIS

Abstract

After the Covid-19 Pandemic process, the focus of academic research in economics and
urbanization consist of economic and sociopolitical components that affect public health and
fundamental challenge encountered on that issue. Urban dynamics, economic development
initiatives, and ecological constraints are directly or indirectly determinative on public health
expenditures. In this context, the main purpose of the study is to analyze the explanatory
relationship between public health expenditures and economic and sociopolitical parameters
regarding urbanization and environmental factors. For this purpose, the Panel EGLS model
was used to determine the factors that have an impact on public health expenditures for 30
metropolitan cities in Turkey between 2014 and 2018. As a result of the study, it is concluded
that the costs of protecting and enhancing public health increased due to excessive population
density, air pollution, insufficient hygiene conditions, wastes, and limited urban green space
per person caused by rapid and unplanned urbanization in Turkey. Likewise, it is found that
socio-demographic parameters such as rise in energy consumption, high education level, and
elder population rate, increased demand for public health services.

Keywords: Urbanization, Public health, Health Expenditures, Metropolitan Municipalities,
Panel Data Analysis.
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Extended Abstract

Aim: The COVID-19 has led academic studies and policy analysis to focus
on the economic, political, and social factors that have an impact on urban public
health, and how to tackle these challenges globally. The urbanization movement
across the countries and the predictions that three to four people will live in urban
areas in the next 30 years require urbanization parameters to be taken into
account in public health studies. More importantly, the scientific expectations
that rapid and unplanned urbanization will occur in underdeveloped and
developing countries cause urbanization and public health issues to be frequently
on the political and academic agenda for these countries. In this regard, the rapid
population growth, urbanization, and industrialization tendencies experienced in
these countries threaten public health by affecting the quality of the air, water,
and food resources required for urban daily lives. To this end, the question of
which urbanization and urban life parameters in these countries mostly affect
urban public health has been among the issues waiting to be answered in the
urban and economic studies. In this context, the main purpose of the study is to
analyze the relationship between urbanization parameters regarding economic
and socio-political dimensions and urban public health for developing countries.

Method(s): The main challenges concerning urbanization and public health
pose the greatest risk for metropolitan cities in developing countries. It is asserted
that the impact of urbanization on public health arises from the change in urban
living conditions as well as the population growth parameters. For instance,
demographic characteristics (population density, ethnic structure, socio-
economic status), physical environment (air pollution, dwellings, green areas),
social environment (social network, social organization), and the adequacy of
public services are the main factors concerning the urban living conditions that
affect urban public health. In particular, the change in urban population structure
and its demographic characteristics over time has important consequences on the
aspect of public health. In this regard, the income and the education level, and
the elderly population ratio (+65) in the urban areas are asserted among the main
determinants of public health. For this purpose, with data in the period of 2014-
2018 for Turkish 30 metropolitan municipalities, the EGLS panel model was used
to investigate the impact of urbanization variables on health expenditure in this
study. That the impact of urbanization on health expenditure at the city level in
Turkey has not been explored in detail before, which differentiates this study from
other research on the issue. The fact that over 80% of the total population in
Turkey lives in 30 metropolitan cities and the economic activities are mostly
carried out in these areas have been effective in the selection of the sample in the
study.

Findings and Discussion: In the study, it is found that the urbanization
rate is a major variable that has an impact on urban public health and is mostly
referenced in the literature. Similarly, parameters such as population density,
industrialization, and energy consumption are associated with urban public
health and give significant clues about necessary policies on health problems. It
is also figured out that industrialization, which is one of the determining factors
of urbanization, has explanatory power on urban public health because public
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health costs will be high in the cities which have developed industries. It is also
found that health expenditures will be high in cities with high levels of education,
energy use, and the elderly population, which vary depending on the level of
urbanization rate. Thus, it is claimed that the contribution of increasing education
level on human capital causes a rise in public health expenditures based on study
findings. Energy use is also determining parameters of urban public health since
it is an important indicator of urban life quality and urbanization level. Besides,
physical environmental conditions (such as high waste services, excessive green
area equipment) in the urban areas have significant impacts on the protection and
development of public health. It can be argued that having more green open areas
and sufficient natural research such as air, water and soil will have a positive
effect on public health as it will increase the quality of urban life.

Conclusion: All in all, the study concluded that the costs of protecting and
enhancing public health increased due to the problems such as rapid and
unplanned urbanization, excessive population density, air pollution, insufficient
hygiene conditions, waste, and inadequacy of green space per person in Turkey.
Similarly, it is found that socio-demographic characteristics such as a rise in
energy use, education level, and age increase the demand for public health
services. The results of the study provide scientific and guiding suggestions that
should be taken into account in the policies, plans, and strategies to be
implemented by the relevant stakeholders of urban governance such as
researchers and political decision-makers in the field of public health and
urbanization.

1. Giris

20. yuzyilin baslarindan itibaren kturesel oOlcekte yasanan ntfus artisi,
kentlesme, sanayilesme, bilgi ve teknoloji alanindaki gelisim ile iktisadi ve sosyo-
politik olgularin yol actigi sorunlar, kentsel toplum saghg ile iliskilidir. Yasanan
gelismelerin toplumsal yasama iliskin 6nemli kazanimlari olmasina ragmen,
ozellikle son dénemlerde tiim canlilarin gelecegi icin risk teskil edecek diizeye
ulasmistir. Birlesmis Milletler (BM), Diinya Bankas:1 (WB), Ekonomik Kalkinma ve
Isbirligi Orgtittt (OECD) ve Avrupa Birligi (AB) gibi uluslararasi1 kuruluslarin
yayinladigi raporlar, 2007 yilindan itibaren diinya toplam ntfusunun yarisindan
fazlasinin kentsel alanlarda yasamaya basladigini géstermektedir. 2050 yilinda
her dort kisiden Ug¢linun kentsel alanlarda yasayacagina yonelik beklentiler
kentsel yasamanin toplum sagligi acisindan o6nemli bir bilesen oldugunu
gostermektedir (OECD, 2012; UN, 2018; World Bank, 2020; European
Commission, 2020). S6z konusu beklentiler ile ilgili kaygilarin 6zellikle az gelismis
ve gelismekte olan tUlkelerde daha fazla hissedilecegi yontundeki tespitler ise,
kentlesme ve toplum sagligi konusunun bu tlkeler icin politik ve akademik
gliindemlerinde siklikla yer almasina sebep olmaktadir. Ntifus artisi, kentlesme ve
endustrilesme girisimleri, kentsel alanda yasayan bireylerin gindelik yasantilarini
strdtrmeleri icin gerekli olan hava, su ve besin kaynaklarini etkileyerek toplum
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sagligini tehdit etmektedir. Bu acidan kentlesme parametrelerinden hangilerinin
toplum sagligi tUzerinde aciklayici etkisi oldugu sorusu bilimsel acidan
cevaplanmasi gerekmektedir (Galea vd., 2005: 1017; Freudenberg vd., 2006: 3).
Nitekim toplum sagligi harcamalar1 gelismekte olan tlkeler icin en 6nemli iktisadi
ve politik acmazlar arasinda yer almaktadir.

Bu calisma kentlesme ve cevresel etmenler ile toplum sagligi haracamalari
arasindaki iligskiyi incelemektir. Calismada 6zellikle gelismekte olan Ttulke
kategorisinde degerlendirilen Turkiye'nin durumu ve kosullar1 tzerine
yogunlasilmaktadir. Bu yaklasimi takip etmenin temel gerekcesi ise simdiye kadar
bu konuda yapilan ¢alismalarin ABD, Avrupa ve bazit OECD tlkeleri gibi gelismis
tlkeler icin ampirik uygulamalar: kapsamis olmasidir. Fakat bu calismalardan
elde edilen bulgu ve degerlendirmeler; endustrilesme, kentlesme, ntifus artis1 gibi
degiskenler bakimindan cesitli zorluklar ile karsilasilan az gelismis ya da
gelismekte olan Tlkeler icin gecerli olmamaktadir. Ozellikle Tirkiye’nin
kentlesmenin ekonomik kalkinma, saglik, egitim, ulasim, konut gibi bircok
sektorde belirleyici etkisinin olmasi ve yaklasik 50 yillik bir kentlesme deneyimine
sahip olmasi sebebiyle, bu calisma sonucunda elde edilen bulgular daha anlaml
ve gecerli olacagl beklenmektedir. Ayrica az gelismis ve gelismekte olan tlkelerde
toplum sagligini korumak ve gelistirmek icin finansal kaynaklarin nasil
saglanacagi sorusu son dénemlerde yapilan calisma ve analizlerin odak noktasini
olusturmaktadir. Kentlesme ve toplum saglig bilesenleri arasindaki iliski tilkeler
aras1 makro gostergelerden ziyade sehir diizeyinde mikro degiskenler tizerinden
bir analiz yapilmasi calisma bulgularini daha fazla 6zgtin kilmaktadir. Ayrica
calismada alanyazindan farkli olarak iktisadi, toplumsal ve cevresel degiskenler
bir arada ele alinmis ve buna goére model olusturularak analiz yapilmis olmasi
calismada sonuclarini dikkate deger kilmakadir. Bu kapsamda calismada ilk
olarak kentlesme ve toplum sagligina iliskin kavramsal ve kuramsal
degerlendirmelere yer verilerek kentsel yasam dinamikleri ve toplum saglig:
arasindaki iliski hakkinda genel bir cerceve olusturulmaktadir. Calismanin
sonraki bélumlerinde ise yontem ve bulgulara iliskin aciklamalara yer
verilmektedir.

2. Diinya Kentlesme Trendi ve Toplum Saghg: Uzerindeki Etkileri

Kentlesme ve toplum saghg ile ilgili yapilan calismalarin bilimsel ve
kapsayici bulgulara erismesine engel teskil edecek en temel agcmazlar arasinda ilk
dikkati ceken, alan yazinda kavram ve 6lctit karmasasinin olmasi gésterilebilir.
Bu konuda yapilan calismalarda kentlesme dtizeyine iliskin fonksiyonel ve
ekonomik islevleri dikkate alan bir tanim yerine muinferit olarak her bir tlkenin
kendi idari ve yasal 6lctitler tizerinden tanimlama ve degerlendirmelerin dikkate
alindig1 gozlenmektedir. Ayrica, 20. yuzyilda kentsel degisim toplum sagligi
acisindan kendisini temelde Ut¢ farkli boyutta goéstermektedir. Birinci boyutta
kuiresel, ulusal ve yerel olcekte kentsel alana dogru kirsal kesimden yasanan go¢
nedeniyle bu alanlarda karsilasilan nufus artis1 yer almaktadir. Bir diger boyut
icinse toplum saglig1 acisindan risk teskil eden ve yoksulluk yuvalari* olarak
bilinen alanlarda yasayan nufusun artmasi gosterilmektedir. Bir digeri ise

4 Tiirkiye’de yoksulluk yuvalarnina kismi olarak benzerlik gdsteren gecekondu alanlaridur.
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mekansal acidan cevre ve toplum sagligina iliskin sorun teskil edecek sekilde
kentlerin banliy6lere dogru gelisim géstermesidir (Vlahov vd., 2007). Degisimin ilk
boyutuna iligkin olarak Birlesmis Milletlerin aciklamis oldugu resmi rakamlara
gore yaklasik 4.1 milyar insan (toplam diinya ntfusunun yaklasik %551k kismi)
sehirlerde yasamaktadir. Sehirlerde yasayan ntfusun cografik olarak dagilimi i¢cin
bir degerlendirme yapmak, “kentsel alan” konusunda fikir birligi ya da farkl
O0lcim degiskeni kullanildigindan oldukca zordur. Kentsel alanlardaki nufus
artisinin temel gerekceleri arasinda ise, daha iyi yasam kosullarina sahip olmak
amaciyla bireylerin kirsal alandan kentsel alana dogru go¢ etmeleri ilk siralarda
gosterilmektedir (Ritchie ve Roser, 2018). Kentsel alanlarin iktisadi, siyasi ve
sosyal boyutlar itibariyle kirsal alana karsi daha iyi imkanlar1 barindirdigi, yasam
kalitiesinin ytksek oldugu beklentisi kentsel ntifus artisin1 aciklayan bir diger
icsel sebepler arasindadir. Mulkiyet sorunlari, tarimda modernlesme, egitim ve
saglik kosullarinda yetersizlik gibi unsurlar ise kirsal alana iliskin olumsuz ic¢sel
sebepler arasindadir. Savaslar, dogal afetler ve iklim degisikligi gibi ekolojik
krizlerde kentsel ntifusun artisina sebep olan goéce iligskin dissal etmenler arasinda
degerlendirilebilir (Ozttirk, 2008: 615-616).

Kentlesme ve nufus hakaretine iliskin yasanan degisim ve beraberinde
getirdigi olumsuzluklar en fazla metropol sehirler acisindan risk teskil edecegi
tahmin edilmektedir. Kuresel 6lcekte kent ve kentlesme diizeyine iliskin BM’nin
2018 yilinda yayinladig: verilere gore, ntifusu 10 milyon ve tizeri olan sehirlerdeki
nufusun dinya toplam nifusa orani 1950, 2000, 2020 ve 2035 yillari icin sirasi
ile %4.3, %8.6, %12.7 ve %15.5 olarak belirtilmektedir. Ancak kentlesme ve ntifus
artisinin metropol sehirler yani sira orta 6lcekli sehirler acisindan da tehdit
olusturmaktadir. Benzer sekilde ayni veriler metropol sehirlerdeki ntifus artisinin
gelismis tulkelerden =ziyade gelismekte olan tUlkelerde daha fazla olacagini
gostermektedir. Genel olarak 1950 yilinda 10 milyon ve tizeri niifusa sahip “mega”
sehirlerin sayis: diinya genelinde sadece iki iken bu rakam 2020 yilinda, 6zellikle
gelismekte olan ulkelerdeki gelisimle birlikte, 30’a ulasmistir. Diger taraftan 1
milyon ve Uzeri sehirlerde yasayan toplam ntfusun dinya nufusuna orani ise
1950, 2000, 2020 ve 2035 yillar icin sirasi ile % 24, %38, %43 ve %47 olarak
gerceklesmistir (bkz. Grafik 1).

Ik bakista metropol sehirlerin diinya toplam ntifus icerisindeki oraninin
bu duzeyde artis gostermesi bu sehirleri bilimsel arastirmalarin odak noktasi
haline getirmistir. Ozellikle kentlesme diizeyi kiiresel dlcekte degerlendirildiginde
“merkezilesme” etkisinin oldugunu ve giderek daha fazla insanin metropol
sehirlere goc ettigi anlasilmaktadir. Ulke ve kitalar acisindan durum
degerlendirildiginde ise Mogolistan, Uruguay, Paraguay, Sili, Peru, Moritanya ve
Misir gibi 6zellikle Afrika ve Latin Amerika tilkelerin metropol sehirlerindeki ntifus
artis oraninin her gecen giin daha fazla ytkseldigi belirtilmektedir (Ritchie ve
Roser, 2018).
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Grafik 1: Bir Milyon ve Uzere Niifusa Sahip Metropol Sehir Sayis1 ve Toplam Niifus Degisimi
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Kentlesmenin toplum saghg tuzerindeki olumsuz etkisi sadece ntufus
parametresi Uzerinden degil kentsel yasam kosullarinda da yasanan
degisimlerden kaynaklanmaktadir. Nitekim kentsel yasam kosullar1 toplum
sagligr Uzerinde etkili olan ve kent sakinlerinin ginlik yasam bicimlerinin
sekillenmesinde belirleyici rol oynamaktadir. Kentsel yasam kosullar1 arasinda
ozellikle demografik (ntifus yogunlugu, etnik yapi, sosyo ekonomik durum gibi),
fiziksel cevre (hava kirliligi, yapili cevre, yesil alanlar gibi), toplumsal cevre (sosyal
network, toplumsal o6rgitlenme) ve kamusal hizmetlerin yeterliligi gibi toplum
saglhig Uzerinde etkili olan temel ozellikler kastedilmektedir (Galea vd., 2005:
1025). Ozellikle sehirlerin demografik 6zelliklerin zaman icerisinde degisim
gostermesi toplum sagligi acisindan 6nemli sonuclar: olmaktadir. Bu sebeple gelir
durumu, goc, yoksulluk, bilgi dizeyi, yetenek ve kulttir gibi 6zellikler toplum
saghg acisindan belirleyici konumdadir (Galea vd., 2005: 1025). Ornek olarak
Blakely vd. (2002) calismalarinda bireylerin gelir seviyesi ile saglik kosullar
arasinda anlaml bir iliski oldugunu tespit etmekte, iktisadi imkanlarin artmasini
bireysel saglik kosullarinin gelismesine neden olan bir faktér olarak
degerlendirmektedir. Diger taraftan hizli ve plansiz kentlesmenin neden oldugu
yoksulluk, cevresel tahribat, hizmet yetersizligi gibi hususlar toplum saghig
acisindan tehdit olusturdugu belirtilmektedir. Bu konuda kuresel o6lcekte
genelleme yapabilmek icin kent saghig verileri bakimindan yetersizlik olsa da,
yapilan calismalarda kentsel mekanlarda toplum saglgini riske sokan unsurlar
arasinda, asir1 nifus yogunlugu, hava ve su kirliligi, yetersiz hijyen kosullari,
tehlikeli atiklar, vektdr aracili enfeksiyonlar, yoksulluk, issizlik, trafik sikisikligi
gibi sorunlar gosterilmektedir (Moore vd., 2003: 269).

Kentsel yasam ve o6zelliklerinin toplum sagligi tizerindeki etkileri 6zellikle
iktisadi gelisim yani sira ¢evresel ve toplumsal gelisim agisindanda 6nem arz ettigi
gelismekte olan ulkeler acisindan daha fazla dikkate cekmektedir. Bunun temel
sebebi ise gelismekte olan tlkelerdeki hizli ve plansiz kentlesmenin bircok cevresel
ve saglik risklerinin olusmasina neden oldugu gosterilemektedir. Turkiye’deki
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“gecekondu” 6rneginde oldugu gibi kent merkezlerindeki sinirli alanlarda yapilan
dustk standartli konutlarin deprem risklerinin yani sira toplum saglig: acisindan
sorunlu alanlar olarak degerlendirilmektedir. Saglik acisindan sorunlu alanlardan
kastedilen ise ilk bakista sinirli ve kisith dar mekanlarda yasayan insanlarin
soluma ve dokunma araciligi ile hastaliklarin yayilmasinin kolay olmasi gibi temel
hususlar ifade edilmektedir. Benzer sekilde bu konuya i¢c ve dis mekan hava
kirliligi (trafik ve sanayi kaynakli) ile olusan, organik ve inorganik maddelerin
solunumu ile ortaya ¢ikan astim ve solunum hastaliklar: gibi hastaliklarin saglik
acisindan risk teskil etmeleri de 6rnek gosterilebilir (Moorea vd., 2003: 272;
Hoffmann, 2019).

Kentsel alanlarda yasayan ntfusun ktiresel 6lcekte artis gostermesi, dogal
kaynaklar ve dagilimlar1 tizerinde baski olusturdugu kabul edilmektedir. Ayrica
nufusa bagli olarak degisim gosteren tlrev faktorlere ise kentsel atiklar, hava
kirliligi, gtralta kirliligi gibi 6zellikler gdsterilebilir (Galea vd., 2005: 1026; Van
den Bosch ve Sang, 2017: 373). Ozellikle sanayide ve evlerde i1sinma amaglh kémur
kullanimi, 6zel ara¢ kullaniminin yayginlasmasi gibi kentsel yasamin getirdigi
zorunluluklar sehir sakinlerinin hava kirliligine daha fazla maruz kalmasina
sebep olmaktadir (McNeill, 2000). Avrupa boélgesinde hava kirligi nedeniyle yillik
olarak 6.000 kisinin yasamini kaybettigi ileri stirtilmektedir (Van den Bosch vd.,
2017). Dahasi c¢evresel sorunlar arasinda yer alan gurtltt kirliligi insan saglig
Uzerinde otonom sinir sitemi hastaliklarinin, tansiyon basta olmak tzere fiziksel
ve psikolojik sorunlarin ana kaynag olarak gosterilmektedir (Van Kamp vd., 2012;
Basner vd., 2014) Kuresel cevre sorunlar: arasinda ilk siralarda gosterilen iklim
degisikligi sorununun kentsel alanlarda meydana getirdigi sicaklik ve yagis
rejimindeki degisiklikler, kuraklik ve diger ¢evresel riskler dikkate alindiginda ise
kentsel alanlarda toplum sagliginin her gecen gtin daha fazla risk altinda oldugu
anlasilmaktadir (Van den Bosch ve Sang, 2017: 373; Yildirim ve Onder, 2019).

Kent toplum sagligi; kentlesme, gelir, demografik oOzellikler gibi bircok
kentsel yasam degiskelerinin tlirev fonksiyonu olarak degerlendirilebilir. Bu
degiskenler arasinda 6zellikle biyofiziksel cevrede meydana gelen tahribat temel
besin kaynaklarinin dolayisiyla da toplum sagliginin zarar gérmesine sebep
olmaktadir. Ozellikle kentsel alanlardaki toksik atik miktar1 toplum saghgi
Uzerinde meydana getirdigi risklerden dolay: saglik harcamalarini artirmaktadir.
Nitekim bu konuda yapilan calismalar cevresel harcamalar ile saglik harcamalar:
arasinda negatif bir iliskinin oldugunu géstermektedir (Jerrett vd., 2003). Ozellikle
gelismekte olan tulkelerde uygulanan dtstk kalitedeki atik yonetimi sonucu
olusan toplum saglik riski, politik karar vericiler tarafindan gerekli 6énlemlerin
alinmasini zorunlu kilmaktadir (Ziraba vd., 2016). Benzer sekilde, kentsel fiziki
alanlarin genislemesi, kent ceperlerine yakin gol, nehir, tarim arazileri gibi alanlar
Uzerinde olumsuz etki olusturmaktadir. Bu degisim, kent yakin cevresindeki
dogal kaynaklarin azalmasina ve bitki 6rtiistintin tahrip edilmesine, erozyon, sel,
collesme, besin kaynak kitligi, bécek ve hayvan kaynakli bulasici hastaliklarin
cogalmasi gibi toplum saglig1 acisindan risk teskil eden sorunlarin artmasina yol
acmaktadir (UNEP, 2002).

w
N
w



Mustafa SIT & Korkmaz YILDIRIM & Haydar KARADAG

Fiziksel cevreye iliskin olarak ise kentsel mekanlarda biyolojik cesitliligin
zengin oldugu yesil alanlar, insanlarin cevresel mikroorganizmalar ile temasini
mumkin kilarak bagisiklik sistemlerinin gelismesine neden oldugundan toplum
sagligi acisindan 6nemli kazanimlar saglamaktadir (Flies vd., 2017). Kentsel yesil
alanlar ayni zamanda bireylerin fiziksel aktivitelerinin artmasina ve sosyo-
psikolojik durumlarinin iyilesmesine neden olmasindan dolay:r toplum sagligi
acisindan faydali olmaktadir. Parklar, bahceler, kentsel ormanlar, yesil cati
uygulamalari, nehirler gibi yesil alan donatilar1 kent sakinlerine saglikli toplu
yasam alani olusturmaktadir. Ozellikle Amerika ve Cin gibi gelismis tilkelerde séz
konusu alanlarin gevresel adaletsizlik acisindan gelir seviyesi basta olmak tizere
cesitli gerekceler nedeniyle toplumun daha cok seckin ve elit kesiminin
faydalanmasi, kentsel planlamacilarin ve ekolojistlerin dikkatini ¢cekmektedir.
Nitekim bu alanlarda sadece cevresel surdurebilirligin yani sira toplumsal
bilesenlerin de dikkate alinmas: gerekmektedir (Wolch vd., 2014).

Kentsel sosyal cevre bireylerarasi ya da toplumsal iligkilerin sekillenmesinde
etkili olan sosyal etkilesim aglari, sosyal sermaye, ayrimcilik yani sira toplumsal
destek mekanizmalar: gibi 6zellikleri kapsamaktadir (Galea vd., 2005: 1026).
Ornek olarak kentsel yogunluk diizeyi fazla olan yerlesim yerlerinde meydana
gelen toplumsal norm ve destek mekanizmalar: sigara kullanimi, diyet, egzersiz
gibi toplum saghgin etkileyen birey ve grup davranislarini etkilemektedir (King
vd., 2003). Her ne kadar teorik olarak kentlerin bireylere istihdam, egitim,
kamusal hizmetler, kulttirel zenginlik ve saglik gibi 6nemli firsatlar sundugu ileri
surtlse de pratikte beklenenin aksi yontinde toplum sagligi hususunda sorunlar
ile karsilasilmaktadir (Moorea vd., 2003: 269; Hoffmann, 2019: 425).

3. Kentlesme ve Toplum Saghg Arasindaki iliskinin Iktisadi
Gostergeler ile Aciklanmasi

Kentlesme ile toplum saglhigi arasindaki iliskiyi ekonomik bilesenler
Uzerinden aciklayan alan yazinda oldukca zengin calisma oldugu goézlenmektedir.
Nitekim 1950l yillardan sonra diinya toplam ntifus diizeyinde yasanan hizli artig
ve diger gelismeler, tilke ekonomileri i¢cin yeni yatirim ve is firsatlar1 sunmustur.
Bununla birlikte artan ntifus ve diger gelismeler, ekonomik maliyetlerin artmasina
sebep olmustur. S6z konusu ekonomik maliyetler arasinda son dénemlerde saglik
harcamalar1 6ne cikmaktadir (Bakirtas ve Cetin, 2018: 211-212). Bilim ve
teknolojide yasanan gelisim, yasam kalitesindeki degisim yani sira bireylerin
saglik sikayetlerindeki cesitlilik ve iyi bakim talepleri, saglik hizmetlerinin daha
karmasik bir yapiya déntismesine sebep olmustur. Ulkelerin, yasanan sorunlar
karsisinda toplum sagligi icin yapmis olduklar: saglik harcamalarini artirmalar:
gerekli goralmustir. Bu bakimdan 6zellikle gelismis tilkeler saglik harcamalarina
GSYHlarindan énemli btiytkltkte bir pay aktarmaktadir (Tutar ve Kiling, 2007:
31-32).

Buyuyen ekonomiler, 6zellikle fosil yakitlarina dayanan enerji kaynaklarinin
tiketimini tetikleyerek, ktiresel capta sera gazi salinimlarini artirmaktadir. Bu
durum “ktiresel iklim degisikligi” basta olmak tizere kiiresel cevre sorununun artis
gostermesine ve toplum saglhigi kosullarinin koéttilesmesini beraberinde
getirecektir (Yildirim, 2019: 319). Benzer sekilde 1980l yillarla birlikte, gelismis
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ve gelismekte olan Ulkelerde kirsaldan kente dogru goclerin hiz kazanmasi ve bu
strecin iyi bir sekilde yonetilememesi, carpik kentlesmeye, dolayli olarak ise
salgin hastaliklarin yayginlasmasina yol acmistir (Bakirtas ve Cetin, 2018: 212).
Carpik kentlesmenin yani sira, igsizlik, yoksulluk, diistik yasam standartlari, suc,
cevre kirliligi, trafik sorunlari, belirsizlik, endise, stres ve kaygilarin artmasi gibi
bircok olumsuzluk, kentsel alanda toplum sagligini etkileyen temel bilesenler
olarak kabul edilmektedir (Kili¢c ve Kurt, 2020: 290). Bu itibarla kentli ntifustaki
artislar ve diger degisimler saglik hizmetlerinde aksamalara neden oldugu ve
kuiresel saglik harcamalarini hizla artirdigl séylenebilir (Bakirtas ve Cetin, 2018:
212).

Bununla birlikte az gelismis ve gelismekte tlkelerin saglik harcamalarina
yeteri kadar kaynak aktaramadiklar ileri strtilmektedir (Tutar ve Kiling, 2007:
43). Saghk konusu toplumun tamamini ilgilendirdiginden, gelecek dénemlerde
saglik harcamalarinin hem bireylerin hem de huktmetlerin butcelerindeki
paymnin artmasi beklenmektedir (Ecevit vd., 2018: 319). Literatiir incelendiginde
kentlesme ve sagllk harcamalari arasindaki iliskiyi tlke ekonomileri ve
uluslararasi1 ekonomik orgltler Uzerinde inceleyen calismalardan McDade ve
Adair (2001), Filipinler’de kentlesmenin hizinin artmasinin saglk utzerindeki
olumlu ve olumsuz etkilerini arastirmasi dikkat cekmektedir. Bu calismada kirsal
ve kentsel bolgelerde saglik harcamalarinin birbirlerinden farkli dtizeyde
gerceklestirildigini ortaya konulmustur. Samadi ve Rad (2013) yaptiklar
calismada, Ekonomik Igbirligi Teskilat1 (ECO) tlkelerindeki saglik harcamalarinin
belirleyicilerini Stirekli Gliincellenen Tam Degistirilmis (CUP-FM) tahmin edicisi ile
inceleyerek, kisi bas1 saglik harcamalar: ile kisi basit GSYH, nufus orani, hekim
sayis1 ve sehirlesme arasinda uzun vadeli bir iligki tespit etmistir. Ayrica Abbas ve
Hiemenz (2013), 1972-2009 doénemi icin yillik zaman serisi verileri ile birim kdék
ve Johansen esbUtlinlesme yontemlerini kullanarak toplum sagligi
harcamalarinin belirleyicilerini tahmin etmislerdir. Kentlesme ve issizlik
degiskenlerinin esneklik degerleri, Pakistanin wuzak kirsal kesimlerinde
yasayanlara saglik hizmeti saglamanin maliyetli oldugunu goésterdigi sonucuna
ulasmislardir. Feng ve digerleri (2015), Cin Halk Cumhuriyeti’nde kirsalda ikamet
edenlerin saglik harcamalarinin kentlerde yasayanlara gore daha dtistik oldugunu
bulmuslardir. Nordin ve digerleri (2017), Cin ve Hindistan’da kirsal ve kentsel
nifusun yaptiklar1 saglik harcamalarini ARDL testi ile 1970-2016 doénemi
verilerini kullanarak arastirmislardir. Saglik harcamalarinda kirsal ve kentsel
nufus arasindaki uzun doénemli iliski icin beklenen sonucun pozitif yonde
oldugunu; kent ntfusunun saglik harcamalarinin kirsal ntifustan daha ytksek
oldugunu belirtmektedirler. Benzer sekilde Cetin ve Bakirtas (2019), 2006-2015
doneminde 89 gelismekte olan lilkede kentlesmenin saglik harcamalarina olasi
etkisini statik ve dinamik panel veri teknikleri kullanarak incelemislerdir. Artan
kentlesmenin gelismekte olan tlkelerde saglik harcamalarini tetikledigini ortaya
koymustur. Boz vd. (2020), panel veri analizi yoluyla saglik harcamasi dlizeylerini
etkileyen faktorleri, 2005-2015 yillar1 arasinda 35 OECD tuye Ulkesine ait veriler
ile yaptiklar1 arastirmada yaslanma, kentlesme, gelir ve demografik degisiklikler
olarak belirlemislerdir.
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Yerel, ulusal ve uluslararasi piyasalarin kentsel toplum sagligi tizerindeki
sebepsel iligski dtzeyi, benzer sekilde akademik calismalarin odak noktasini
olusturmaktadir. Nitekim kentsel toplum sagliginin kentsel marketler, konut,
besin, saglik hizmetleri, is imkani, ulasim ve egitim gibi bircok sektor ile etkilesimi
bulunmaktadir. Ornek olarak, istihdam bakimindan uygun imkanlari sunamayan
sehirlerde sosyo-ekonomik kosullar acisindan 6nemli farklilagsmalar olusmakta ve
yabancilasma gibi unsurlar toplum sagligini olumsuz etkilemektedir. Konut
sektdériinlin serbest piyasa kosullarina gore sekillenmesi evsiz ya da uygun asgari
standartlarda konuta sahip olmayan bireylerin sagliklar: risk altina girmektedir.
Ozellikle gelismekte ya da az gelismis tilkelerde beslenme bakimindan temiz ve
taze besinlerin sehirlerde tiketiminden, toplumun buytk bir kesimi ayni 6lctide
faydalanamamaktadir. Kentsel ekonominin toplum sagligi acisindan olumsuz
etkilerine, obezite’nin yayginlasmasi, alkol ve bagimlilik, kirlilik, yetersiz hijyen
kosullar ilave edilebilir (Freudenberg vd., 2006).

Toplum saghg ile ekonomik arasindaki iliskiyi inceleyen alan yazinda
oldukca zengin calisma mevcuttur. Bu calismalar icerisinde diger calismalara
temel teskil eden en eski calisma Newhouse (1977)’a ait oldugu sdylenebilir.
Newhouse karsilastirmali analizinde ulusal gelir seviyesinin saglk
harcamalarindaki farklilagsmasini buytk oranda acikladigini tespit etmistir.
Arastirmaci saglik maliyetlerinde yaklasik %90ik farklilagsmanin gelir seviyesi ile
aciklanabilecegini ileri stirmektedir. Benzer sekilde Hall ve Jones (2007) yapmis
oldugu calismada Amerika Birlesik Devletlerinde her gecen gin artis gosteren
saglik harcamalarina karsi temel bilesenleri, 6zellikle talep boyutunu, dikkate
alarak bireylerin gelir seviyesi bakimindan analiz etmekte, gelir seviyesinin artig
gostermesi ile saglik harcamalar: arasinda anlaml iliski oldugunu belirtmektedir.

Son doénemlerde toplum saglik maliyetleri tizerine yapilan ekonometrik
calismalar dikkat cekici sonuclar icermektedir. Ulke karsilagtirmasi ile
gerceklestirilen ampirik ve sistematik analizler sonucunda ileri strtilen temel
bulgu, saglik harcamalarinin gelir seviyesi ile iliskili oldugudur (Gerdtham ve
Jonsson, 2000). Toplum sagligi harcamalarindaki farklilasmalar tlkeler arasinda
kisi basit GSYH miktar ile aciklanmaktadir. Nitekim Erdil ve Yetkiner (2009)
Granger-Causality yontemi ile gerceklestirmis olduklar1 calismada saglik
harcamalar ile kisi bast GSYH arasinda 6énemli ve anlamli iliskinin bulundugunu
tespit etmistir. Benzer sekilde Ercelik (2018) calismasinda 1980-2015 zaman
periyodunda uzun dénemde kamu ve 6zel saglik harcamalari ile GSYH arasinda
anlamali iliski bulmustur. Stlkt ve Caner (2011) Turkiye’de 1984-2006 zaman
periyodu icin uyguladigi uzun dénemli ampirik analiz calismada nufus aratig
orani, GSYH ve saglik harcamalar1 arasinda anlaml pozitif sonu¢ bulmustur. Bu
calismanin da odak noktasini olusturdugu gibi, bu bulgularin sehir 6lceginde
gecerli olup olmadigi konusu ise alan yazinin en ©6nemli boslugunu
olusturmaktadir.

4. Kentlesme ve Toplum Saglhigi Arasindaki Iliskinin Sosyo-Politik
Degiskenler Uzerinden Degerlendirilmesi

Cogu gelismekte olan tlke, saglikli toplum insa etmek amaciyla yénetsel ve
kurumsal atilimlar gerceklestirmek icin mticadele vermektedir. Ctinkti bu tlkeler
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bir taraftan toplum-saglik dtizenlemelerini hayata gecirmeye calisirken, bir
taraftan da saglik maliyetlerinin ekonomik kulfeti azaltilmaya calisiilmaktadir. Bu
konuda toplum sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi sosyal sermayenin de
gelismesine neden olacagi dtstntlmketedir. Bu acidan sosyal sermayenin
gelismesi ekonomik gelismenin artmasina neden olacagi beklenmektedir. Benzer
sekilde Ali vd. (2018) 132 tlke igin 15 yillik veri lizerinden yapmis olduklari
calismada sadece iyi ve kaliteli ekonomik kosullarin ve kurumsallagmanin olmasi
durumda beseri sermayenin ekonomik gelismeyi olumlu etkileyebilecegini
belirtmektedir. Yang (2019) ise calismasinda toplum sagligi harcamalar ile
ekonomik gelisme arasinda katalizor gorevi olarak beseri sermayenin yer aldigini
ileri stirmekte, sosyal sermayesinin yltksek oldugu boélgelerde toplumsal saglig:
harcamalar1 ile ekonomik gelisme arasinda pozitif iliskinin oldugunu tespit
etmistir.

Wang (2009) Amerika Birlesik Devletleri'nde 48 eyalet icin 1990-2003
yillarini kapsayan panel veri analizinde, saglik harcamalar ile 65 yas tistti ntifus
orani, kentlesme duzeyi ve saglhik kapasitesi arasinda iligskinin oldugunu ileri
stirerek gelir seviyesi ve fiyatin yani sira demografik, kurumsal faktérlerin de
temel belirleyici olarak degerlendirebilecegini tespit etmistir. Benzer sekilde OECD
(2006) tarafindan yapilan calismada da toplum sagligi maliyetlerinde demografik
faktorlerden o6zellikle 65 yas Ustd ntfus oraninin etkili oldugu, diger unsurlar
arasinda ise oOzellikle fiyat ve teknoloji degiskeninin belirleyici etkiye sahip
oldugunu tespit edilmistir. Ayrica benzer sekilde Bedir (2016) Avrupa, Ortadogu
ve Asya’da ylUkselen ekonomiye sahip tulkeleri kapsayan ampirik calismasinda
beseri sermayenin artmasinin ekonomik gelismeyi olumlu yonde etkiledigini,
benzer sekilde toplum sagliginin da beseri sermeyenin gelismesi icin 6nemli
belirleyici oldugunu belirtmektedir.

Iktisadi gelisme ve kentlesme, enerji kaynaklarinin daha fazla tiiketilmesine
sebep olmaktadir. Kentsel alanda yasam kalitesinin kirsal alanlara gére daha
yuksek olmasini aciklayan temel faktér olarak elektrik tuketim degerleri
gosterilebilir. Bu kapsamda, Shahbaz vd. (2014) Birlesik Arap Emirligi icin 1975-
2011 willann arasinda yapmis olduklari panel veri analiz sonucunda iktisadi
gelisme ve kentlesmenin elektrik tiketimi Uzerinde etkili oldugunu ortaya
koymuslardir. Ayni calismada iktisadi gelismenin enerji emisyonu (6zellikle
karbondioksit-CO?) arasinda ters “U” seklinde iliski tespit etmis ve kisi bas1 gelir
seviyesinin belirli bir dtizeye eristikten sonra emisyon miktarinin azaldigini
bulmusladir. Diger taraftan kentlesmenin CO? emisyon miktarini artirmasinin
toplum sagligi acisindan 6énemli sonuclar1 oldugu soOylenebilir. Benzer sekilde
Magqin ve Sidharta (2017) Endonezya i¢cin tanimlayict analiz yontemi ile yapmais
olduklar calismada, iktisadi ve toplumsal gelisme ile elektrik ttiketimi arasinda
anlamli sonu¢ bulmuslardir. fktisadi gelisme ve toplumsal kalkinma toplum
sagligi, egitim ve beseri sermaye Uzerinde olumlu sonuclarinin oldugu kabul
edilmektedir. Ayrica Richmond ve Kaufmann (2006) Avrupa ulkeleri tizerinden
yapmis olduklari ¢calismada, iktisadi gelisme, enerji kullanimi ve karbon emisyonu
arasinda sinirli da olsa, belirli bir noktada degisim yasanarak negatif yonde bir
iliskinin gelistigini ileri sirmektedir.
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5. Arastirma Verisi ve Yontemi

Bu calismada, Turkiye ekonomisinde kentlesme degiskenlerinin saglik
harcamalar1 Gizerindeki etkisini arastirmak icin Panel EGLS modeli kullanilmistir.
Veriler icin uygun zaman araligy 2014 ila 2018 yillar1 olarak belirlenmistir.
Analizde bagimli degisken olarak, T.C. Hazine ve Maliye Bakanlig tarafindan
aciklanan buyuksehir il sinirlarn icindeki muhasebe birimlerince 6denen devlet
sektorii toplam saglik hizmetleri harcamalari kullanilmistir. Benzer sekilde
kentsel Olcekte kisi basina disen milli gelir, sanayi harcamalari, 65+ ntfus,
elektirik tuketimi, yiksekodgretime katilim sayisi gibi degiskenlere iliskin verileri
TUIK tarafindan il bazinda aciklanan verilerden elde edilmistir. Aciklayici
degiskenler Tablo 1’de gortilmektedir. Tablo 1’de sunuldugu gibi calismada
kullanilan kentsel 6lcekteki veriler Cevre ve Sehircilik Bakanligi (CSB), Hazine ve
Maliye Bakanlhig (HMB), ve Turkiye Istatistik Kurumu (TUIK) nun websitelerinde
online olarak paylasima acmis oldugu ikincil veri setlerinden elde edilmistir.
Calismada ekolojik faktoérlere iliskin olarak yapay arazi kullanim orani (binalar,
yollar, meydanlar gibi) ve PM10 miktar1 Cevre, Sehircilik ve Iklim Degisikligi
Bakanlig: tarafindan iller bazinda acikladigi cevresel gostergeler veri setinden elde
edilmistir.

Tablo 1: Veriler ve Kaynaklarin Aciklanmasi

g:%;:;‘l:n Aciklama Notasyon K:;ina@ Belélt(;rinen
Saglik Harcamalar: (TL) LNHEALTH HMB

Bagimsiz

Degiskenler
Kisi Basina Duisen Milli Gelir (TL) LNGDP TUIK +
Sanayi Harcamalar: (TL) LNINDUSTRY TUIK +/-
65 Yas Usti Niifus (Kisi) LNOVERG65 TUIK +
Kentsel Ntfus Yogunlugu (Kisi/Km?2) POPULATION TUIK +
Cevre Harcamalarn (TL) LNENVIRONMENT CSB +
Elektrik Ttuketimi (Kwh) LNELECTRICTY  TUIK +
Lisans Ve Lisansustii Mezun Sayisi (Kisi) EDUCATION TUIK +
Yapay Arazi Kullanim Orani (%) ARTIFICIAL_USES CSB +
Hava Kirliligi (PM10 Miktari, ug/M3) AIR_POLLUTION CSB +

Panel regresyon modeli asagidaki gibidir:
In health, = a, + (a, In gdp,, + a,; Inindustry, +a,, Inenvironment, +a,;air _ pollution, +

agartificial _ uses;, + a,, Inover65, +a,; population, +ageducation, + a,; Inelectricity, + ¢; + S, + &,
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Modelde Eit bagimsiz ve regresyon denkleminin hatalarini, 4 modelinin

parametrelerini, & Ozel bireysel etkileri (sabit veya tesadiifi) ve B t zaman i¢indeki
belirli etkilerini (sabit veya tesadifi) ifade etmektedir. Bu kapsamda Tablo 2,
degiskenlerin tanimlayici istatistiklerini géstermektedir. Verilerden, milli gelir,
saglik harcamalari, sanayi, 65 yas ustl nufus, cevre harcamalari ve elektrik
tiketimi degiskenleri dogal logaritmaya dontstUralmustar.

Tablo 2: Degiskenlere Ait Tanimlayic: istatistikler

Degiskenler Ortalama Medyan Maksimum Standart Hata
LNHEALTH 9417809 3247534 172000000 18153226
LNINDUSTRY 29521.7700 27279.5000 79254.0000 12334.6300
LNOVER65 19790159 8072350 306000000 41031530
POPULATION 161313.7000 105527.50 1006545.0000 171339.4000
LNENVIRONMENT 238.2467 114.5000 2900.0000 496.4404
LNELECTRICTY 22410.6400 9329.0000 359752.0000 52470.6500
EDUCATION 3008.7330 2774.5000 8779.0000 1571.7150
ARTIFICIAL_USES 13.6270 13.5450 23.1700 3.1355
AIR_POLLUTION 3.9066 2.3200 22.6500 4.5392
LNINDUSTRY 58.1215 56.5000 99.3400 14.8349

Phillips-Perron (PP) testi, degiskenlerin duraganligini ve entegrasyon sirasini
tespit etmek i¢in kullanilmaktadir. Entegrasyon sirasini belirlemek ve duraganhk
problemini ¢cézmek icin test hem seviyeye hem de ilk farkliliklara uygulanmaktadir
(Fatima ve Sahibzada, 2012: 771). PP testlerini takiben ortalama ya da egilim
hakkinda hem duraganliga hem de duragan olmamaya izin veren birim kok
testleri kullanilmaktadir. Sonrasinda esbittinlesik vektérin varligini arastirmak
icin, bireysel serilerin zaman serisi 0zelliklerini belirlemek gerekmektedir. Birim
kokler icin DF ve ADF istatistikleri parametrik bir yaklasima dayanmaktadir.
Ancak, bu yodntemler testin verimliligini azalttig1 icin, seri korelasyon ve farkl
varyans icin gelismis parametrik olmayan PP testleri kullanilmaktadir (Paleologos
ve Georgantelis, 1996: 50-51, 53).

PP ve KPSS testleri icin uzun dénem varyans hesaplamasinda farkl
yontemler kullanilmaktadir. Bunlar, birim koék testlerine dayali c¢ikarimlarin
gecikme secimi yonteminden ve heteroskedastisite ve otokorelasyon tutarli (HAC)
tahmin edicilerinin olusturulma yonteminden etkilenip etkilenmedigini belirlemek
icin yapilmaktadir. PP ve KPSS, gecikme secimi yontemini (ADF testi icin) ve
otokorelasyon ve heteroskedastisite icin dlizeltme yéntemini (PP ve KPSS testleri)
degistirirken seriyi test etmektedir. Bu bulgulara dayanarak, ADF ve PP testinin,
heteroskedastisite ve otokorelasyonu duizeltmede benimsenen yonteme 6nemli
Olctide saglamlik kazandirmaktadir (Asemota, 2015: 182, 185). Bu kapsamda PP
testi, seviye serileri icin sabit ve trendli modeller altinda, ilk farktaki seriler i¢in
sabit olarak yapilmistir (Yaya, 2015: 171).
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Farkli varyans ve otomatik korelasyon icin kesit agirliklar1 ve standart
hatalarin koésegen duizeltilmesi icin Panel EGLS (Tahmini Genellestirilmis En
Kuctk Kareler) yontemi kullanilmaktadir. Capraz kesit agirliklar: ve farkli varyans
ve otokorelasyon icin standart hatalarin késegen diizeltmesini iceren Panel EGLS
yontemi secilmistir. Hem sabit hem de rastgele etkilere sahip spesifikasyonlar
denenmis olup, ancak performanslar: olagan istatistiksel/ekonometrik kriterlere
gore nispeten dustk cikmistir. Ayrica, her bir kesit icin farkli bir artik varyansa
izin vermenin yani sira (enine kesit agirliklari tarafindan yakalanan), veri
yapisinin doneme 6zgl heteroskedastisite, eszamanli kovaryanslar ve dénemler
arasit kovaryanslarla karakterize edildigine dair hicbir gosterge bulunamamaistir
(Agiomirgianakis vd., 2013: 14-15).

6. Bulgular ve Tartisma

Calismanin bu bélimitnde kurulan model tzerine yapilan Panel EGLS
analizine ait bulgular tartisiimaktadir. Oncelikle duraganlik probleminin test
edilebilmesi icin Fisher-PP birim kok testi yapilmistir. Tablo 3’te birim koék testi
sonuclar: gérulmektedir. Birim kok testinde Ho hipotezi birim kéktin varligini ifade
etmektedir. Dolayisiyla serilerde duraganligin olmasi icin Ho hipotezinin
reddedilmesi ve birim kokin olmamas:t gerekmektedir. Bos hipotezin
reddedilebilmesi icinse koseli parantez icindeki olasilik degerlerinin 0.10’dan
dustk olmas: gerekmektedir.

Tablo 3: Fisher-PP Birim Kok Testi Sonuclar1

. Seviye Birinci Fark
Degiskenler
Sabit Trend Sabit Trend
* *
LNHEALTH 92.908 251.750 . .
[0.004] [0.000]
LNGDP 93.307* 186.332*
[0.003] [0.000]
15.467 . *
LNINDUSTRY 5.46 396.487 -—- -—-
[1.000] [0.000]
20.938 53.233 39.472%* 39.472**
LNOVERG65
[1.000] [0.719] [0.043] [0.043]
POPULATION 34.403 56.882 64.235 64.235
[0.994] [0.130] [0.038] [0.038]
* *
LNENVIRONMENT 156.915 109.873 . .
[0.000] [0.000]
LNELECTRICTY 76.870 169.904 . .
[0.070] [0.000]
195.517* 191.252*
EDUCATION — —
[0.000] [0.000]
ARTIFICIAL_USES 41.588* 41.588"
B [0.000] [0.000]
AIR_POLLUTION 62.966 114.651 118.427 169.723
[0.371] [0.000] [0.000] [0.000]
Not: *, ** ve *** simgeleri sirasiyla %1, %5 ve %10 anlam dizeyini ifade

etmektedir.

Bu aciklamalar 1siginda test sonucglarini degerlendirildiginde; saglk
harcamalari, milli gelir, sanayi, cevre harcamalari, elektrik ttiketimi, egitim ve
yapay kullanim alanlari degiskenleri dlizey degerlerinde 1(0) duragandir. 65 yas
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ustl ntfus, ntfus yogunlugu ve hava kirliligi degiskenleri ise; birinci derece
farklarinin alinmasi I(1) ile duragan hale gelmistir. Sonuc¢ olarak; bu degiskenler
farklar1 alinarak analize dahil edilmistir.

Tablo 4: Panel EGLS Testi Sonuclar1

Degiskenler Katsay1 Std. Hata t-istatistik Olasilik
Kisi Bas1 Gelir Seviyesi 0.23065 32.03948 1.781736 0.0770
Sanayilesme -0.565669 0.052867 -10.69996 0.0000
Cevre Harcamalari 1.474874 26.39105 2.923292 0.0040
Hava Kirliligi 0.488117 30165.93 2.464165 0.0149
Yapay Kullanim Alani 0.014377 111199.1 2.019748 0.0453
65 ve Uzeri Nuifus 83.64546 12.12439 6.898943 0.0000
Nufus Yogunlugu 0.041924 4022.826 6.474186 0.0000
Egitim Duizeyi 0.038637 284627.5 0.260230 0.0000
Elektrik Tuketim Miktari -0.018824 179.5810 2.816539 0.0056
C -12.43876 3951481 -2.686613 0.0081
Agirlikl: Istatistikler

R-Kare 0.999144 Ortalama Bagiml Deg. 26.39693
Duizeltilmis R-Kare 0.999089 S.D. Bagimli Degisken 15.29967
Std. Hata (regresyon) 0.022086 Sum squared resid 1.32E+16
F-Istatistik 16.60542 Durbin-Watson ist. 0.774501
Olasilik (F-istatistik) 0.000000

Agirlikli Olmayan Istatistikler
R-Kare 0.998663 Ortalama Bagimlh Deg. 15.38459
Sum squared resid. 0.085081 Durbin-Watson ist. 0.660129

OLS modeli coklu baglant:1 ve otokorelasyon problemleri nedeniyle tercih
edilmemistir. Bu nedenle Panel EGLS modeli kesit agirliklariyla uygulanmistir. Bu
yontemin uygulanmasindaki en buytk endise R-Kare ve duizeltilmis R-Kare
degerlerinin distik bulunmasidir. Modelde 0.99 ortalama bagiml varyans degeri,
coklu baglanti problemi olmadigl anlamina gelir. Modelin genel uygunluk duzeyi
iyi olmakta, bagimsiz degiskenler bagimli degiskenin varyansinin 6nemli bir
bélimuint agiklamaktadir. Durbin-Watson istatistiginin 0.66 olmasi, pozitif bir
otokorelasyon probleminin olmadigini géstermektedir. Clnkid istatistik degeri
birden (1) ktictkttir ve bu durum sonugclarin giivenilir olduguna isaret etmektedir.

Tablo 4, degiskenlere ait katsayilar1 ve bunlarin EGLS tahmininden elde
edilen anlamli seviyelerini gostermektedir. Degiskenlerin katsayisinda
bakildiginda milli gelir degiskeni 0.23 katsayi ile %10 anlamlilik dtizeyinde
istatistiksel olarak anlamlidir. Bu, milli gelirdeki ytizde bir artisin kisi saglik
harcamalarinda ytzde 0.231tk bir artisa neden oldugu anlamina gelir.
Sanayilesme degiskeninin saglik harcamalari Uzerindeki etkisi negatif olup,
katsayisi -0.57°dir ve istatiksel olarak anlamlidir. Toplam cevre harcamalarinin da
saglik harcamalar: Utizerinde dogrudan ve istatistiksel olarak 6nemli bir etkisi
oldugu tespit edilmistir. Nitekim kentlesme baglaminda yapilan toplam cevre
harcamalarindaki % 1’lik artis saglik harcamalarini %1.47 arttirmaktadir.
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Hava kirliligi degiskeninin katsay:r isareti beklenildigi gibi pozitiftir.
Bulgulara goére; degiskenler arasinda saglik harcamalarini en fazla arttiran
degisken cevre kirliligidir. Yine yapay kullanim alanlari degiskeni de kentlesmenin
6nemli bir géstergesi olarak saglik harcamalarini arttiran faktérler oldugu tespit
edilmistir. Bu acidan her iki degiskenin bulgular: istatiksel olarak anlamlidir.
Alanyazindaki degerlendirmelere uygun olarak, 65 yas Ustl ntfusun saglk
ihtiyaclar1 daha fazla olacagindan saglik harcamalarinit %83.65 oraninda
attirmaktadir. Yine nufus artist benzer sebeplerden o6turti saglik harcamalar:
Uzerinde pozitif etkiye sahip, diger bir deyisle toplam saglik harcamalarini
arttirmaktadir. Egitim durumu toplam saglhik harcamalarini arttiran baska bir
faktordtir. Bulgular egitim durumunun yukselmesi ile toplam saghk
harcamalarinin %0.038 artacagini gostermektedir. Elektrik tuketimi ise,
beklenenin aksine toplam saglik harcamalari tizerinde negatif bir etkiye neden
oldugu tespit edilmistir. Elektrik ttiketiminin katsayis1 -0.02 olarak tespit
edilmistir. Tum bulgular ayni zamanda toplam saglik harcamalarinin
belirlenmesinde kentlesme faktorlerinin 6nemli duizeyde etkili oldugunu
gostermektedir.

7. Sonuc¢

Zamansal ve mekansal olarak farklilik gosteren kentlesme parametreleri,
toplum saglig1 tizerinde belirleyici rol oynamaktadir. Kentlesme orani, demografik
ozellikler, sosyo-politik duruma iliskin kentsel degiskenlerin az gelismis ve
gelismekte olan tlkeler icin risk teskil etmekte, gelecekte ise bu olumsuz egilimin
daha da fazla artis gbsterecegi beklenmektedir. Bu acidan her Ui¢ bireyden ikisinin
yasamini devam ettirmek zorunda kalacag: kentsel alanlarda kentlesme ve toplum
sagligi konusunda butunlesik, kapsayici, verimli, etkin politika ve stratejilerin
nasil gelistirilecegi ve uygulanacapi akademik ve politik alanda en c¢ok tartisilan
konular arasinda yer almaktadir. Kentsel alanlardaki toplumsal yapinin temel
ozellikleri yani sira kent ve kentlesme Ozellikleri, toplum saghg ve gerekli
politikalarin gelistirilmesinde dikkate alinmasi gerekmektedir. S6z konusu
kentlesme Ozelliklerinden bazilar1 (yabancilasma, psikolojik durum gibi) 6l¢cmek
icin saha arastirmas:i yapilmasini gerekli kilsa da bu stre¢c zaman ve finansal
acidan oldukca zordur. Bu nedenle elde edilebilir, ikincil, kapsayici ve bilimsel
veriler ile genel bir cerceve olusturmak bu alandaki énemli bir eksigi giderecegi
dustnulmustr.

Kentlesme ile toplum saglhig: arasindaki iliskinin degerlendirilmesinde gelir
seviyesi, istihdam, issizlik, sermaye birikimi, kamu hizmet harcamalar1 gibi
iktisadi bilesenler de arastirmalarda en cok dikkate alinan degiskenlerdir. Ayrica
gelismekte olan Ttlkelerde toplumsal ve cevresel degerlerin korunmasi ve
gelistirilmesi icin caba sarfedilesede iktisadi gelisme temel 6nceligini korumaya
devam etmektedir. Bu tlkelerde, diger sektoérler icin belirlenen amaclarin ancak
iktisadi gelisme ile asilabilecegi 6ngéristi hakimdir. Toplum saghg acisindan
gelismekte olan ulkeler saglik harcamalarina yeteri kadar kaynak aktaramamis
olmalar1 bir diger 6nemli iktisadi acmazdir. Benzer sekilde, kentlesme duzeyi,
toplum sagligi Uzerinde etkili olan degiskenler arasinda yer almaktadir. Son
donemlerde yapilan kapsaml 6lctit ve gostergelerin dikkate alinmasi ile ntifus
yogunlugu, sanayilesme, enerji ttiketim miktar1 gibi yeni parametrelerin toplum
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sagliginin ne yénde seyir gésterecegi ve bu konudaki gerekli politikalar hakkinda
6nemli ipuclar1 vermektedir. Ayrica kentsel alanlarda 6zellikle demografik ve
sosyal yapiya iliskin 6zellikler (ntifus, egitim, sosyo-ekonomik durum, yas gibi),
fiziksel cevre (hava kirliligi, meskenler, yesil alan orani gibi), toplumsal 6zellikler
(sosyal network, toplumsal oOrgulitlenme) gibi temel etmenler toplum saghgi
tizerinde etkili olmaktadir. Ozellikle kentsel alandaki niifus ve demografik
ozelliklerin zaman icerisinde degisim gostermesi, toplum saglig1 tizerinde 6nemli
sonuclar dogurmaktadir. Bu hususta bireylerin gelir seviyesi ile saglik kosullari
arasinda anlaml iliski séz konusudur. Iktisadi imkanlarin artmasinin bireysel
saglik kosullarinin gelismesine sebep oldugu icin toplum sagligi acisindan da
olumlu sonuclar1 oldugu kabul edilmektedir. Zira gelir seviyesi artis gosteren
bireyler, daha fazla saglik hizmetlerinden faydalanma talebinde bulunduklar
cikarimi yapilmistir. Kentlesmenin oOnemli gostergelerinden bir digeri olan
sanayilesmenin, toplum saglhigini olumsuz etkiledigi (saglik harcamalarinin
artmasi gibi) kabul edilirken, calismanin analiz sonuclar: benzer yondeki tespitleri
desteklemektedir. Zira sanayisi gelismis olan illerde toplum sagligi maliyetleri de
yukselmektedir. Benzer sekilde kentlesme dlizeyine bagl olarak degisim goésteren
egitim seviyesi, enerji kullanimi ve yaslh nufus oraninin ytksek oldugu illerde
saglik harcamalar1 artis gostermektedir. Egitim seviyesindeki artisin beseri
sermaye Uzerinde olusturdugu katki sebebiyle toplum saglik harcamalarinin
yukselmesi alan yazindaki bulgular ile blytk oranda oOrttismektedir. Benzer
sekilde enerji kullanimi kentsel yasam kalitesi ve kentlesme diizeyine iliskin
6nemli bir gosterge olmasi nedeniyle calismada elde edilen bulgular ile alan
yazindaki ¢calismalarin sonuclarinin birbirini desteklemektedir. Son olarak yash
nufusun toplum saglik hizmetlerine olan talebi artirici etkisi oldugu calismanin
temel tespitleri arasindadir.

Analiz sonuclarn fiziki cevre kosullarinin (atik hizmetlerin ytksek olmasi,
yesil alan donatilarinin fazla olmasi gibi) toplum sagligini korunmasi ve
gelistirilmesi acisindan etkili oldugunu goéstermektedir. Nitekim park, bahce,
peyzaj gibi yesil alanlarinin fazla oldugu, hava kirlilik diizeyinin distk oldugu
illerde toplum sagligi maliyetleri de azalmaktadir. Yesil alan donatilarinin fazla,
hava, su ve toprak gibi cevresel degerlerin yeterli ve uygun kosullarda olmasi
yasam kalitesini artiracagindan toplum sagligina olumlu etkisinin oldugu
anlasilmaktadir. Kentsel yesil alanlar ayni zamanda fiziksel aktivitelerin artmasi
ve bireylerin sosyo-psikolojik durumlarinin iyilesmesine neden olmasindan dolayi,
toplum saglig1 acisindan 6nemli kazanimlar: olmaktadir.

Sonug¢ olarak, gelismekte olan tulkeler arasinda yer alan Turkiye’'deki
buyulksehirlere iligkin veriler 1siginda, kentlesme duizeyinin toplum sagligini
olumsuz etkileyen temel bilesenler biri oldugunu ampirik olarak gostermektedir.
Hizli ve plansiz kentlesme ve beraberinde getirmis oldugu yuksek ntufus
yogunlugu, hava kirliligi, atik, kisi basina disen yesil alan miktarinin distuk
olmas:1 gibi sorunlar, toplum saghiginin korunmasi ve gelistirilmesi
zorlastirmaktadir. Enerji kullanimindaki artig, egitim seviyesi ve yas gibi sosyo-
demografik ozellikler ise toplum saglik hizmetlerine olan talebi artirdig
anlasilmaktadir. Bu acidan her gecen glin daha da kalabaliklasan sehirlerde
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uygulanacak kentlesme politika ve stratejilerinde toplum sagligi parametrelerinin
daha fazla dikkate alinmasi ya da toplum sagligina iliskin politikalarda kentlesme
bilesenlerinin g6z oOntnde bulundurulmasi1 gerekli oldugu sonucuna
ulasilmaktadir. Calismanin bulgular: Feng ve digerleri (2015); Cetin ve Bakirtas
(2019); Sulkt ve Caner (2011); Yang (2019); Wang (2009)1n tespitleri ile benzerlik
gostermektedir. Gelecek calismalarda ise diger kucuk ve orta buyukliukteki
sehirler icin kentlesme ve toplum saglig iligkilerinin analiz edilmesi, bu alana
6nemli katkilar1 olacaktir. Sehir dlizeyinde yeni bilgi ve teknoloji imkanlardan
faydalanilarak kapsamli verilerin seffaf bir sekilde paylasilmasi, bu alanda daha
kapsamli calismalarin geceklestirilmesini mtimktn kilacaktir.

Destek ve Tesekkiir Beyani1: Bu arastirmanin hazirlanmasinda herhangi bir dis destek
alinmamistir.

Arastirmacinin Katki Orani Beyani: Yazarlar calismaya esit oranda katk: sunmustur.

Catisma Beyani: Arastirmanin yazari olarak herhangi bir c¢ikar catisma beyanim
bulunmamaktadir.

Arastirma ve Yayin Etigi Beyani: Bu arastirmanin her asamasinda “Yuksekogretim
Kurumlar Bilimsel Arastirma ve Yaymn Etigi Yonergesin’de belirtilen tim kurallara uyulmustur.
Yonergenin “Bilimsel Arastirma ve Yayin Etigine Aykiri1 Eylemler” bashg altinda belirtilen eylemlerden
hicbiri gerceklestirilmemistir. Bu calismanin yazim sUrecinde etik kurallarina uygun alinti yapilmis ve
kaynakca olusturulmustur. Calisma intihal denetimine tabi tutulmustur.
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