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OZET

Saglik harcamalari, agirlikli olarak bir iilke veya bolgedeki sagligi iyilestirmek amaciyla tibbi
bakim, hastaliklar1 6nleme, tedavi, rehabilitasyon, toplum sagligi faaliyetleri, saglik yonetimi ve
diizenlemesi ve sermaye olusumu i¢in yapilan tiim harcamalardan veya maliyetlerden olusur. Yapilan
bu harcamalarin, bireylerin saglik durumlar iizerinden ekonomiye uzanan etkilerinin incelendigi bu
calismada amag, saglik harcamalar1 ve ekonomik biiyiime arasindaki iligkinin temel dinamiklerini ele
almaktir. Bu baglamda bu temel dinamiklerin yonii ve etkilerine deginilmis ve bu amagla yapilan
ampirik ¢caligmalarin sonuglari ile bu etkilerin gecerliligi incelenmistir.
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ABSTRACT

Health expenditures mainly consist of all expenses or costs for medical care, disease prevention,
treatment, rehabilitation, community health activities, health management and regulation, and capital
formation in order to improve health in a country or region. The purpose of this study, which examines
the effects of these spending on the economy through the health status of individuals, is to address the
basic dynamics of the relationship between health spending and economic growth. In this context, the
direction and effects of these basic dynamics are addressed and the results of the empirical studies
conducted for this purpose and the validity of these effects are examined.
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GIRIS

“Saglik varliktan yegdir” atasoziinlin giiniimiizde pek ¢ok degisik yorumlamasi yapilmakla
birlikte aslinda 6nemli olan bu iki olgunun birbirleri ile olan etkilesimidir. Saglikli bir toplumun
iiretimde verimliligi artirmak suretiyle ekonomik biiylimeye katkida bulundugu ise bir gercektir. Son
yillarda yapilan ekonomik c¢aligsmalarin 6nemli bir kismi beseri sermayenin ekonomik biiylime
iizerindeki etkisini incelemektedir (Cetin ve Ecevit, 2010: 166). Beseri sermayenin yapitaslarindan biri
olarak kabul edebilecegimiz saglik kavrami da diger bir nemli yapitasi olan egitim kavrami kadar nem
arz etmektedir.

Kamu harcamalariin bilesenleri, egitim, saglik, sosyal giivenlik ve altyap1 harcamalar1 seklinde
siralanabilir. Her bir harcama grubunun kendi ¢er¢evesinde alt bilesenleri olmakla birlikte bu
bilesenlerin yarattiklar1 etki bakimindan kendi iclerinde belirli bir siralamaya tabi tutulmasi oldukca
giictlir. Saglik harcamalarinin ekonominin biiyiimeye yaptig1 katkinin sonuglar1 uzun dénemde ortaya
¢ikmakla beraber bu etkilerin ¢ok yonlii oldugundan bahsedilebilir (Kar ve Taban, 2003: 153).
Toplumun saglikli olmasi, isgiiciine katilimin ve mevcut isgiliciiniin verimliginin 6niinde bir engel
olmaktan ¢ikarak iiretime olumlu katkilarda bulunur. Uretime ve dolayis1 ile ekonomik biiyiimeye
yaptig1 bu katkilardan dolay1 kamu harcamalarinin bir alt kalemi olan saglik harcamalarin1 ekonominin
itici giiclerinden biri olarak tanimlayabiliriz.

Saglik harcamalari, tedavi edici bakim, rehabilitasyon bakimi, uzun siireli bakim, yan hizmetler
ve tibbi tirtinler gibi kisisel saglik hizmetleri ve hastaliklarin 6nlenmesi, halk sagligi hizmetleri ve saglik
yonetimi gibi toplu hizmetler de dahil olmak iizere saglik bakimina yonelik mal ve hizmetlerin nihai
tilketimini 6lger. Saglik hizmetleri, kamusal harcamalar ve zorunlu saglik sigortasi bigiminde olabilecegi
gibi goniilli saglik sigortasi ve hane halki cepten 6demeleri, sivil toplum kuruluslar1 ve 6zel sirketler
gibi 6zel fonlar tarafindan da saglanabilmektedir (OECD, 2020). Saglik harcamalar1 ayni zamanda
beseri sermayeye yapilan yatirim harcamasidir. Nasil ki bir sirketin sermaye artirnmina giderek
biliylimesi o sirkete olumlu bir katkida bulunuyorsa, kamu harcamalarindan saglik harcamalarin
yapilmasi da beseri sermayeye yapilan olumlu bir katki olarak degerlendirilebilir.

Gelismis ve 6zelikle gelismekte olan iilkelerin son yillarda saglik harcamalari tizerine verdikleri
onem artmistir. Bu baglamda 2000-2016 yillar1 arasinda yiiksek gelir grubu iilkelerin kamusal ve 6zel
olarak gerceklestirmis olduklar1 saglik harcamalarinin Gayrisafi Yurti¢i Hasila (GSYH) igerisindeki
pay1 ortalama %12,59 iken, bu oran tist-orta gelir grubu tilkelerde ortalama %5,85 ve orta gelir grubu
tilkelerde ise %5,42°dir. Bu oranlar igerisinde kamusal saglik harcamalarinin paylari ise sirasiyla yiiksek
gelir grubu tilkelerde %10,06, yiiksek-orta gelir grubu tilkelerde %3,19 ve orta gelir grubu lilkelerde ise
%2,76’dir (World Bank, 2020). Kamusal saglik harcamalarinin GSYH igerisindeki payinin artmasi hane
halkinin yaptig1 6zel saglik harcamalarini azaltici bir etki olusturur ve hane halkinin harcamalarindaki
bu azalmayi diger tiiketim harcamalarina veya yatirim kararlarina kaydirarak ekonomik biiylimeye
dolayl1 yoldan katkida bulunurlar.

Bunlarin yaninda bir iilkenin ekonomik anlamda biiyiimesinin ve finansal refahinin da toplum
saglig1 lizerinde olumlu bir etkiye sahip oldugu bilinmektedir. Artan servetten sagliktaki gelismelere yol
acan nedensel iliskiler genel kabul gérmektedir. Daha iyi ekonomik imkanlara sahip toplumlar, kaliteli
saglik hizmetlerine erisim, gevresel tehlikelere daha az maruziyet, temiz su vb. saglik imkanlarina daha
iyi erisim ve daha iyi Onleyici davranis kaliplari gelistirmek agisindan avantajli konumdadir (Martin vd.,
2012: 2). Doniistimlii bir etkinin yaratilmasiyla ortaya ¢ikan sonuglardan bazilart gelirlerin artmast, artan
yatirimlar, teknolojik yenilikler ve degisen demografik yapidir. Tiim bu sayilan ve daha sayamadigimiz
bir¢ok sonug¢ ekonomiyi yukariya dogru siirekli olarak iten bir gii¢ olusturur. Tiim bunlara ek olarak
Barro (1996)’nun degerlendirmelerine baktigimizda saglik kavramini ekonominin motoru olarak
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nitelendirdigini gorebiliriz (Cetin ve Ecevit, 2010: 167) Bu nitelendirmeden de agikca anlagilmaktadir
ki saglik beseri sermayenin oldukca 6nemli bir belirleyicisidir. Bu ¢alismanin birinci boliimiinde saglik
harcamalar1 ve ekonomik biiyiime olgularina deginilerek aralarindaki temel dinamikler tanimlanacak ve
ikinci bolimde bu dinamikleri destekleyen ampirik ¢alismalari igeren bir literatiir taramasina yer
verilerek sonu¢ bolimiinde bu dinamiklerin giincel hali ve gelecegi lizerine degerlendirmelerde
bulunulacaktir.

1. SAGLIK HARCAMALARI VE EKONOMIK BUYUME iLiSKiSi

Saglik harcamalarimi devletin yaptigi kamu harcamalar1 ve hane halkinin yaptig1 6zel saglik
harcamalar1 seklinde ikiye ayirmamiz miimkiindiir. Ozel harcamalar hane halkinin verdikleri kararlar
cercevesinde kendi 6zel biitcelerinden yapmis olduklart harcamalardir. Kamu harcamalar ise bir
devletin sosyal, idari vb. gorevlerini siirdiirmek i¢in aldigi mal ve/veya hizmetlerin biitiiniine yaptig
harcamalardir. Bu harcamalari, egitim harcamalar1 (krediler, burslar, egitim binalari, egitim
ekipmanlari, personel maaglar1 vb.), saglik harcamalar1 (hastaneler, hastane ekipmanlari, personel
maaslar1 vb.), sosyal giivenlik harcamalar1 (transfer 6demeleri, konut, sosyal giivenlik harcamalar1 vb.)
ve altyapt harcamalari (ulagim, iletisim, su, elektrik vb.) harcamalar olarak dort ana baglikta
degerlendirebiliriz (Kar ve Taban, 2003: 152). Siiphesiz ki bu harcama kalemlerinin her biri devletin ve
toplumun varligr ve gelismesi i¢in gereklidir. Ancak bu harcamalar arasinda son yillarda saglik
harcamalarin 6nemi daha da artmigtir.

Saglik harcamalarinin ekonomik biiyiimeyi nasil ve hangi yollarla etkiledigi sorusu uzun
zamandir inceleme odaginda olmus ve yillar icerisinde bu soruya ¢esitli bakis acgilar1 ile cevaplar
iiretilmistir. Bu soru farkli agilardan ve etkilesim yollarindan bakilarak cevaplanabilir ancak bakilan her
aciin ve etkilesim yolunun kendi i¢inde ¢esitlenmesi sebebiyle temel cergeve lizerinden gitmekte yarar
vardir. Bu temel cergeve ise iiretimde etkinlikten baglayarak Kisi Basina Gayri Safi Yurti¢i Hasila
(KBGSYH)’ya kadar uzanan yoldur.

Mazgit (2002)’e gore, ekonomik gelismislik diizeyi belirli bir seviyeye gelmis ilkeler,
toplumlarinin sagliklart i¢in ayirdiklari kaynak miktarini artirmiglar ve aymi zamanda bu iilke
mensuplarmin saglik bilinci de yiikselmistir. Gelisen bu biling¢ ve dolayisiyla gelismis saglik diizeyi de
ekonomik gelismeyi hizlandirici bir etki yapmaktadir.
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Sekil 1. Saglik ve Ekonomik Biiyiime Arasindaki Iliski

Saghk Hirmetleri

Toplumun Saglik Diizeyinin
Yiikselmesi
A

Demografik géstergelerin
Daha baganls egitim igin gelistinlmesi

saglikh niifus Vermlilik ve Uretim Artiz

Gelir Artist

Egitim Niifus

Toplumun Egitim Diizeyinin Yiikselmesi Optimum Niifusun Saglanmasi

Saghk Igin Toplum

Kalkinmada Nitelikli Insan Katilm:

Kalkinmavyi Engelleyen Niifus

Gingimei ve Isgiicil Baskizinun Kalkmast

v
Ekonomik ve Sosyval Kalkinma

Toplum Refah Diizevinin Yiikselmesi

Kaynak: (Mazgit. 2002: 412; Taban, 2006: 34)

Sekil 1’de bireysel diizeyde saglik durumunun, toplumsal diizeyde ve ekonomik baglamda
olusturdugu zincirleme etkiler ve ortaya gikan dinamikler belirtilmektedir. Ulke toplumunun saglik
diizeyinin artmasi, toplumun egitiminin kalitesini ve verimliligini artirarak genel egitim diizeyinin
yiikselmesine neden olur. Egitim diizeyinin yiikselmesi istihdam icin gerekli kalifiye isgiiciinii saglar.
Kalifiye isgiicii daha verimli daha etkin iiretim demektir ve bu durumda ¢iktinin yani GSYH’nin artmasi
demektir. Sekil 1’in diger tarafina bakacak olursak toplumun artan saglik diizeyi toplumdaki demografik
gostergeleri (dogurganlik hizi, dogusta beklenen yasam siiresi, niifus artis hiz1 vb.) olumlu etkileyerek
iilkenin optimum niifusa ulagsmasinda yardimci olur. Optimal niifusun kaliteli bir 6rgii ile islenmesi
sonucu kalkinmay1 engelleyen niifus baskisinin olumsuz etkileri azaltilarak ya da tamamen ortadan
kaldirilarak iilkenin ekonomik ve sosyal kalkinmasi saglanir. Ote yandan saglik diizeyi yiiksek bir
toplumda devletin yaptig1 saglik harcamalarinin artmasi, ¢alisan niifusun ¢aligmalarinin 6niindeki engeli
kaldirarak iiretimde verimliligi saglar. Ayn1 zamanda bu harcamalarin artmasiyla geliri artan hane halka,
gelirlerinin artan kismini 6zel tiiketim harcamalarina ya da yatirim kararlarina kaydirarak ekonomik
biiyiimeye katkida bulunacaktir. Son olarak saglik diizeyi yiikselen toplumlarda saglik igin toplum
katilimi artacak ve daha fazla kaynak elde edilmesi saglanacaktir.

Toplumun saglik diizeyini belirleyen demografik gostergelerden en onemlileri stiphesiz ki,
dogumda yasam beklentisi, ortalama yasam siiresi ve yasanan hastaliklarin siklig1 ve gesitliligidir.
Yetersiz beslenme bebekler i¢in dogumda yasam beklentisini diisiirmekle beraber, ¢ocuk niifusunu da
ayrica etkilemektedir. Ayn1 zamanda yetersiz beslenmenin yol agtifi hastaliklar, sayisi ve c¢esidi
bakimindan da 6nem arz etmektedir. Bu hastaliklarin ortaya ¢ikmasi ¢alisan niifusun isgiicii
yogunlugunu azaltarak iiretimde verimlilikten uzaklagsmalara neden olur. Bu olumsuzluklarin her biri
iiretimde verimliligi etkileyerek ekonomik biiylimeyi olumsuz etkiler.

Bahsedilen biitiin bu olumsuzluklar ekonomik biiyiimenin oniinde bir engel teskil eder. Bu
olumsuzluklarin ortadan kalkmasinin en énemli sonucu KBGSYH’da yasanan artistir. KBGSYH, iilke
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siurlan igerisinde belirli bir zaman diliminde iiretilen nihai mal ve hizmetlerin o {ilkenin para birimi
cinsinden degerinin iilke niifusuna béliinmesiyle ortaya ¢ikar. Saglk ile KBGSYH diizeyinin birbirleri
ile etkilesimi Sekil 2’de gosterilerek; saglik gostergelerinin KBGSYH’y1 hangi yollarla etkiledigine 151k
tutulmaktadir.

Sekil 2. Saglhigin Kisi Basina Gayri Safi Yurtici Hasila’y1 Etkileme Mekanizmalari

Yiiksek gocuk Yiiksek Oliim ve erken
dogum ve o bagimmlilik P emeklilikle
6liim oramn: orant azalanisgiicii
1 r
r v
DUSUK
KBGSYH

I .

Gocuk Azalan emek Yetiskin
hastaliklarn venmlilig hastaliklan ve
yetersiz beslenme

A A

A

Gocuklarda yetersiz

beslenme Dogal kaynaklara ve

kiiresel ekonomiye enigimde
azalma

A

A

Okuma oraninda azalma ve

biligsel gerileme Azalan fiziksel sermaye

yatirimlan

A

Kaynak: (Bloom vd., 2004: 11)

Yiiksek ¢ocuk dogum ve 6liim orani, galisan niifusa olan bagimlilik oranini yiikseltecek ve bu
durumda KBGSYH’nin diisiik olmasina yol agacaktir. Yine ayni sekilde 6liim ve erken emeklilikle
azalan isgiicli, ¢alisan niifusa olan bagimliligi yiikselterek KBGSYH’y1 diisiirecektir. Cocuklarda
yetersiz beslenme sonucu gocuk hastaliklari artacak ve bu durum g¢ocuk olimleri kanaliyla diigiik
KBGSYH diizeylerine neden olacaktir. Cocuklarda yetersiz beslenmenin bir diger etkisi ise okuma
oraninda azalma ve biligsel kapasiteyi diislirme yoluyla emegin verimliliginde azalmalara yol agmasidir.

Emegin azalan verimliligi disiik KBGSYH demektir. Sekil 2’de yetiskinlerle ilgili olan boliime
bakacak olursak yetiskin hastaliklar1 ve yetersiz beslenme, 6liim ve erken emeklilik yoluyla isgiiciinii
azaltacaktir. Isgiiciinde yasanan kayiplar iilkedeki toplam ¢ikt1 seviyesini ve dolayisiyla KBGSYH’y1
azaltacaktir. Saglik bakimindan yetersiz toplumlara disaridan gelmesi miimkiin olan yatirnmlar ise
azalacak hatta en diisiik seviyelere inecektir. Ciinkii hi¢bir yatirimer iiretimini engelleyecek isgiicii
kaybmi yasatacak hasta ve verimsiz bir emek ile liretim yapmak istemeyecektir. Bu durum {ilkenin
kiiresel ekonomiye agilmasini engelleyecek ve sonug olarak yine KBGSYH diisecektir.
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2. SAGLIK HARCAMALARI VE EKONOMIK BUYUME iLiSKiSi iLE ILGILi
YAPILAN UYGULAMALI CALISMALAR

Ekonomik biiyiimede uygulanan saglikla ilgili kamu politikalarinin 6neminin hangi boyutlarda
olmasi gerektigi ve diinya genelinde saglik konularina verilen énem literatiirde siirekli olarak ilgi odagi
olmustur. Hangi sosyoekonomik faktorlerin saghigimiza etkide bulundugu ve hiikiimetlerin saglikla
alakal gidisat: yonlendirme ¢abalar1 da bu ilgi odaginin igerisinde yer almistir. Ozellikle son yirmi yilda
diinya genelinde arastirmacilar tarafindan bu sorulara yonelik cevaplar aranmis ve bulunan sonuglarin
biiyiik cogunlugunda sagligin ekonomik biiyiime tizerindeki etkisinin pozitif oldugu oraya konulmustur.
Yapilan tiim bu ¢alismalarin ortak amaci konuyla ilgili bakis acgisinin genigletilmesine ve aslinda
birbirleriyle pek de yakin alakali olmadigina inanilan ekonomi ve saglik bilimlerinin arasindaki bu yakin
ve karsilikli iligkinin anlagilmasina katkida bulunmustur.

De la Croix ve Licandro (1999) caligmalarinda {ist iiste gelen jenerasyonlar modelini belirgin
olmayan yasam siireleri ve i¢sel biiylime c¢ergevesinde degerlendirmislerdir. Caligmalarinda bireylerin
ise baglamadan 6nce okumaya adadiklar1 zamani se¢gmek zorunda olduklarini belirtmisler ve bu kararin
da yagam beklentisine pozitif yonlii olarak bagli olduklarin1 gostermislerdir. Goreceli olarak daha diistiik
yasam beklentisine sahip olan iilkelerde yasam beklentisinin bu pozitif etkisine dikkat ¢ekmigler fakat
daha gelismis ekonomilerde bu etkinin negatif olabileceginin altin1 ¢izmislerdir. Bununla beraber bu
pozitif etkinin, calisan niifusun yas ortalamasinin artmasiyla dengelenecegi sonucuna ulagmislardir.

Van Zon ve Muysken (2001), Lucas (1998) modelini temel alan basit bir i¢sel biiyiime modeli
cercevesinde sagligin, insanlarin iggiicii katilimini saglamalarinda énemli oldugunu 6ne siirmiislerdir.
Toplam refahin bir parcasi olan niifusun gelir seviyesinin, yasam siiresinin bir formu olmasindan dolayz,
sagligin yasam siiresi tizerindeki etkisini modellerinde igsellestirmiglerdir. Ayrica, bliylimede fiziksel
sermaye birikiminin yarattig1 verimlilik kadar saglik sektoriiniin verimliliginin de 6neme sahip oldugu
sonucuna ulagmislardir. Son olarak gelismekte olan tilkelerde saglik sektoriiniin toplam iiretkenligini ve
beseri sermaye kaynaklarimin kullanilabilirligini artirmaya yonelik ¢abalarin biiylimeye yonelik bir
etkisi olabilecegini 6ne siirmiiglerdir.

Mayer (2001) caligmasinda, 18 Latin Amerika ilkesi igin sagliktan gelire dogru 30 yillik bir
nedensellik iliskisi bulmustur. Saglik iyilestirmelerinin uzun dénemde yillik gelirde %0,8 ila %1,5
arasinda bir artiga yol ac¢tigini gdzlemlemistir. Bu artigin sebebi olarak ise daha saglikli toplumun artan
iretkenligi, yine ayni toplumda egitime yapilan yatirimlarin artisi, kadinlarin ekonomiye katilimlarinin
artist ve hastalik ve diger saglik sorunlarinin ekonomik biiylime {izerindeki yiikiiniin azalmasin
gostermigtir.

Leung ve Wang (2003) yaptiklar1 ¢alismada modifiye edilmis bir neoklasik biiylime modeli
icerisinde saglik hizmetleri, yasam beklentisi ve ¢ikt1 arasindaki iligkiyi incelemislerdir. Yatirimlar ve
saglik hizmetlerinin ekonomik biiyiime ile ayn1 yonde hareket ederek modeldeki dengeyi sagladigini
gostermislerdir. Bu nedenle modelleri 3 adet yapay olguyla tutarli duruma gelmistir. Bu olgulardan ilki,
iilkelerin gelistikge saglik hizmetlerine daha ¢ok harcama yaptiklaridir. ikincisi, zengin iilkelerdeki
bireylerin daha uzun yasama egiliminde olduklaridir. Ugiincii ve son olgu ise niifus yaslanmasinin
zengin lilkelerde daha yaygin oldugudur. Calismalarinda ayrica saglik hizmetleri ve saglik iiretim
teknolojisinin, biiyiime ve refah artirici etkisi oldugu sonucuna ulasmislardir.

Echevarria (2004) yaptig1 ¢alismada yasam beklentisi ve emeklilik yaginin ekonomik biiyiime
ile olan baglantisini incelemistir. Bu baglamda dogumda yasam beklentisi ile kisi basina biiylime orani
arasindaki pozitif korelasyonu agiklayan teorik literatiir ve ampirik kanitlar1 incelemistir. Ampirik
yonteminde beseri sermaye birikiminin igsel bilyiimeyi degistirdigi sonlu evrene sahip bir OLS modeli
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ele almistir. Emekliligi ertelemenin bir geri doniis etkisiyle beseri sermayeye yatirimi artiracagini ve
dolayisiyla toplumda galisan kesimin genisleyecegini gostermistir. Bununla birlikte dogumda yasam
beklentisinin ancak calisma siirelerinin ayni anda arttigi durumda biiylimeye yol agacaginin altinm
¢izmistir.

Bloom vd. (2004) ¢alismalarinda mikro ekonomistlerin beseri sermayenin iki 6nemli bilegeni
olarak tamimladigi deneyim ve saghigi iceren iki degiskenli bir {iretim fonksiyonu modeli ile
ekonomideki toplam biiyiimeyi hesaplamay1 amaglamislardir. Bulduklari ana sonug deneyim degiskenin
kontrol edildigi durumda bile sagligin toplam ¢ikti {izerinde istatistiksel olarak belirgin, pozitif ve
Olciilebilir bir etkiye sahip oldugudur. Yasam beklentisinin, biiyiime {izerinde emegin reel tiretkenlik
etkisine sahip oldugunu ve modeldeki deneyim degiskenin adina herhangi bir roliiniin olmadigini 6ne
stirmiiglerdir.

Li ve Huang (2009) saglik ve egitimi beseri sermaye icinde degerlendirerek genisletilmis bir
Mankiw, Romer ve Weil modelinde Cin ekonomisini incelemislerdir. Uretim fonksiyonu igerisinde, reel
KBGSYH ile fiziksel sermaye, beseri sermaye ve saglik yatirimlari arasindaki iligkiyi incelemislerdir.
Panel data modelleri kullanarak tahminlerini gergeklestirmislerdir. Elde ettikleri ampirik bulgular, hem
saglik hem de egitimin ekonomik biiyiime {izerinde pozitif etkileri oldugunu gdstermistir. Sonuglar ayni
zamanda saglik ve egitim arasindaki etkilesimin, her iki degiskenin de biiyiime iizerindeki etkilerini
degistirmedigini ancak iki degisken arasinda bir degis tokusun s6z konusu olabilecegini gdstermistir.

Bloom, vd. (2010) ¢alismalarinda ¢apraz iilke modelli bir ekonomik biiyiime modelinin Cin ve
Hindistan’daki ekonomik canlanmay1 basartyla agikladig1 sonucuna ulasmislardir. Onlara gore tahmin
edilen canlanmalarin baslica itici gii¢leri iyilestirilmis saglik sartlari, ticarete olan agikligin artirilmasi
ve dogurganliktaki azalamaya bagl olarak isgiiciine katilim oranidir. Ayni zamanda emegin tarimdan
sanayiye dogru kaymasinin etkisini de tespit etmislerdir. 1960-2000 aras1 panel verilerin kullanildig1
calismada ekonomik biiylimedeki artiglarin ana belirleyicisi olarak yasam beklentilerinin altini
¢izmislerdir.

Narayan vd. (2010) yaptiklari calismada saglik ve ekonomik biiyliimeyi incelerken 5 Asya tilkesi
icin panel birim kok, yapisal kirilmalarla panel egbiitiinlesme ve panel uzun dénem tahmin yontemini
kullanarak 1974-2007 aras1 donemde ihracat, ithalat ve AR-GE verilerini incelemiglerdir. Bu iliskiyi bir
iiretim fonksiyonu cercevesinde kurarak iki énemli sonuca ulasmislardir. Ilki, modelin dért degisik
versiyonunda degiskenlerin uzun dénemli bir iliski paylastiklari ve esbiitiinlesme icerisinde olduklaridir.
Ikincisi ise, saglik, yatirimlar, ihracat, AR-GE ve egitim arasindaki etkilesimin biiyiimeye pozitif
katkilar1 oldugu; ithalatin biiylimeye etkisinin negatif oldugu ve egitimin biiylime lizerindeki etkisinin
belirsiz oldugudur.

Gong, vd. (2012) ¢alismalarinda, Grossman (1972) fayda fonksiyonu ve Arrow-Romer iiretim
fonksiyonu ile birlikte uzatilmig Ramsey modeli igerisinde saglik yatirimlari dolayisiyla saglik
sermayesi ve fiziksel sermaye birikimleri ile uzun dénem biiyiime iliskisini incelemiglerdir. Calisma
sonucunda saglik yatirnmlarindaki bilylimenin ekonomik biiylimeye yardimci oldugunu ve saglik
seviyesinin ekonomik biiyiime tlizerindeki ana etkisinin fiziksel sermaye birikimine yaptig1 etkiye bagl
oldugunun altin1 ¢izmislerdir. Ancak saglik yatinmlariin fiziksel sermaye yatirimlarimi diglayarak
fiziksel sermaye birikimini etkiledigi durumda, sagliga olan asir1 yatirnmin ekonomik biiyiime iizerinde
negatif bir etki olusturabilecegini belirtmislerdir. Cin’in belirli bolgelerine ait panel verileri kullanarak
teorik sonuglarinin dogrulugunu ampirik olarak kanitlamislardir.

Kumar ve Kober (2012) ¢aligmalarinda saglik, egitim ve sehirlesmenin toplam faktor verimliligi
(TFV) tizerindeki etkilerini arastirmislardir. Sehirlesmenin ve saglik gostergelerinin (yasam beklentisi,
cocuk Oliim orani ve sitma riski) TFV fiizerinde belirgin etkileri oldugunu ancak egitimin ise TFV
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iizerinde belirgin olmayan bir etkiye sahip oldugu sonucuna ulagmislardir. Saglik ve sehirlesme
gostergelerinin katsayilarinin, icsellik kontrolii yapildiktan sonra bile yiiksek belirgin etkilere sahip
olduklar1 sonucuna varmislardir.

Martin vd. (2012), saghgmn ekonomik biiyiimenin 6nemli itici gii¢lerinden biri oldugunu
vurgulama amactyla yapmis olduklart calismada saglik iyilestirmelerine yonelik yatirimlarin
KBGSYH’y1 dort sekilde artirdigini bulmuslardir. Onlara gore ilk olarak, saglikli toplumlar ekonomik
olarak daha iiretkendir. ikinci olarak, proaktif bir saglik hizmeti, hizmet yetersizliginden kaynaklanan
bircok ek saglik maliyetini azaltacaktir. Ugiincii olarak, iyilestirilmis saglik reel ekonomik ve kalkinma
durumunu temsil etmektedir. Son olarak, saglik hizmetleri harcamalar1 Keynesyen ekonomik ¢arpan
etkisini sermayeye dahil etmektedir.

SONUC

Sagligin ekonomik biiylime tizerindeki etkilerini inceleyen ¢alismalarin biiyiik cogunlugu artan
saglik yatirimlarinin ekonomik biiyiime iizerinde olumlu etkileri oldugunu ortaya ¢ikarmigtir. Daha 6nce
de belirtildigi gibi daha saglikli bir toplum, isgiicline daha fazla katilma orani, egitime ayrilan daha fazla
zaman, azalan 6zel saglik harcamalar1 yoluyla artan diger 6zel tilketim harcamalari ve yatirim kararlari
ve artan refah diizeyi ile gelen ekonomik verimlilik vb. yollarla bir iilkenin KBGSYH’sina pozitif
katkilarda bulunarak ekonomik biiylimeyi saglar. Gelisen teknoloji ve azalan maliyetler daha etkin bir
saglik hizmeti sunma firsatini ortaya ¢ikarmigstir. Maliyetlerin azalmasi ve liretimde etkinligin artmasi
biiylimenin boyutlari iizerinde belirleyici etkiye sahiptir.

Ozellikle gectigimiz yirmi yil, iilkelerin daha saglikli toplum ve dolayisiyla daha fazla ¢ikt1
tiretme cabalar1 igerisinde gegmistir. Siiphesizdir ki daha saglikli bir toplum daha verimli ve daha
iiretken bir toplumdur. Ekonomik biiylimenin sadece saglik ile geldigini sdylemek elbette yanlis olur.
Ancak beseri sermayenin temel yapitaslarindan biri olan saglik kavrami, insana yatinmda goz ardi
edilemeyecek sekilde oldukc¢a dnemli bir rol oynamaktadir.

Son aylarda yasanan ve biitiin diinyay1 etkisi altina alan Covid-19 salgiiyla birlikte {ilkelerin
sahip olduklar1 saglik altyapilar1 ve imkanlarinin, yalnizca ekonomik biiylimede degil ayn1 zamanda
insanlig1 ve yagsami tehdit eden bir felaket ile karsi karsiya kalindiginda ne kadar yetersiz oldugu gozler
Oniline serilmistir. Bu baglamda devletlerin saglik altyapilarin1 ve imkanlar1 gelistirmek amaciyla
yapacaklar saglik harcamalarinin ne kadar 6nemli oldugu bir kez daha kanitlanmistir.
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