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Bu calismanin amaci saghk harcamalarinin makroekonomik gostergelerle iliskisini kapsamli bir sekilde ortaya
koymaktir. Bu cercevede, segilen iilkeler AB iiyeligine sahip 2019 yili GSYIH degeri en yiiksek 5 iilke; Almanya,
Fransa, Hollanda, italya, ispanya olarak belirlenmistir. Makroekonomik géstergelerden, gayri safi yurt ici hasila, kisi
basina gayri safi yurt i¢i hasila, tiiketici fiyat endeksi, sanayi liretim endeksi, biiyiime oran, issizlik ve isgiiciine
katilim orani bagimsiz degiskenlerdir ve ilgili veriler 1992-2019 yilin1 kapsamaktadir. Panel veri analiz yéntemine
gore yapilan calismada, Tiirkiye’'nin de igerisinde bulundugu 6 iilkede saglik harcamalarinda meydana gelen artistan
en cok etkilenen degisken gayri safi yurt i¢i hasiladir ve negatif olarak etkilendigini séylemek miimkiindiir. Yalnizca
Tiirkiye’de saghk harcamalarmin tiiketici fiyat endeksi ilizerinde etkisi anlamli ve pozitiftir. Igsizlik degiskeninin
saglik harcamalariyla uzun dénem iliskisi tiim panelde anlamli ve pozitiftir. Tiim panel incelendiginde saglk
harcamalarinin; gayri safi yurt ici hasila, kisi basina gayri safi yurt ici hasila, issizlik, biiyiime orani, tiife ve sanayi
liretim endeksi ile anlaml bir iliskisi bulunmaktadir. isgiiciine katilim orani ile de anlamsiz bir iliski tespit edilmistir.

Anahtar Kelimeler: Saglik, Saglik Harcamalari, Panel Veri, Makroekonomik Géstergeler, Avrupa Birligi Ulkeleri,
Tiirkiye

Jel Kodlari: C23, C33, P36, H51.

ANALYSIS OF THE IMPACT OF HEALTH SECTOR SPENDING ON MACROECONOMIC
INDICATORS

ABSTRACT

The aim of this study is to comprehensively reveal the relationship between health expenditures and macroeconomic
indicators. In this framework, the selected countries are the 5 countries with the highest GDP in 2019 with EU
membership; Germany, France, the Netherlands, Italy, Spain. Among the macroeconomic indicators, gross domestic
product, per capita gross domestic product, consumer price index, industrial production index, growth rate,
unemployment and labor force participation rate are independent variables and the related data covers the years
1992-2019. In the study conducted according to the panel data analysis method, the variable most affected by the
increase in health expenditures in 6 countries including Turkey is the gross domestic product and it is possible to say
that it is negatively affected. The effect of health expenditures on the consumer price index is significant and positive
only in Turkey. The long-term relationship between the unemployment variable and health expenditures is
significant and positive in the whole panel. When the whole panel is examined, health expenditures; It has a
significant relationship with gross domestic product, gross domestic product per capita, unemployment, growth rate,
CPI and industrial production index. An insignificant relationship was also found with the labor force participation
rate.
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GIRIS

Saglik, insanlarin hayatin1 devam ettirebilmesi icin gegmisten bugiine dek en énemli konulardan
biri olmustur. Maslow’un Teorisine gore, fizyolojik gereksinimlerden biri saglikli metabolizmaya
sahip olmaktir. Saglikli metabolizmaya sahip olmayan birey, bir list kategorideki ihtiya¢larini
karsilamaya yonelmeyecektir. Maslow’un Ihtiyaglar Piramidi esasinda 5 temel ihtiyaci anlatir.
Bunlar; fizyolojik, giivenlik, ait olma, deger ve kendini gerceklestirme ihtiyacidir. Piramidin en
list noktasina kendini tasiyan birey bedensel, ruhsal ve sosyal yonden biling diizeyi ve yasam
kalitesi artacaktir.

Gelisen teknoloji ve uzayan yasam siireleri saglik harcamalarinmi arttirmaktadir. Dijital ¢caga ve
yaslanan diinyaya uyum saglamak isteyen devletler ise saglikli toplumlar olusturarak gelecege
yatirim yapmay1l hedeflemektedir. Saghkli toplumlar, tretim yapan ve her alanda giicli
dinamikleri olan yapiy1 beraberinde getirmektedir. Ekonomik biiyiime ve sosyal refahin sarti
sagliktan gegmektedir. Bu sebeple sagligin korunmasi ve gelistirilmesi icin politikalar 6énemli bir
aractir. Gelismis ve gelismemis tlkeler koruyucu saglik hizmetlerinin politikalar1 noktasinda
ayrilmaktadir. Gelismis tilkeler koruyucu saglik hizmetlerine daha ¢ok 6nem verirken gelismekte
olan tlkelerde koruyucu saglik hizmetleri istenilen diizeyde degildir.

Bu c¢alismada 1992-2019 yillar1 arasinda Avrupa Birligi tlkeleri arasindan segilen 5 iilke ve
Tiirkiye'nin saglik harcamalarinin gayri safi yurt ici hasiladaki oraninin arasindaki iliski analiz
edilmistir. Analizde saglik harcamalariyla birlikte makroekonomik gostergelerden olan sanayi
iretim endeksi, tiiketici fiyat endeksi, gayri safi yurt i¢i hasila, kisi basina milli hasila, biiylime
orani, issizlik ve isgiicii oraniyla ilgili veriler kullanilmistir. Analiz, saglik sektoériine ayrilan
fonlarin hangi makroekonomik gostergeler lizerinde anlaml etkiler yarattigini incelemistir.
Ulkemizin gelismekte olan iilkeler arasinda yer almasi ve Avrupa Birligi’'ndeki gelismis tilkelerin
arastirmaya dahil olmasi, saglik harcamalarinin makroekonomik gostergelerle iliskisini
kapsaml bir sekilde ortaya koymay1 amaglanmistir.

Calismada saglik sektorii ve saglik harcamalari genel hatlariyla aciklanmistir. Saglik harcamalarn
ve secili degiskenlerle ilgili literatiir taramasi1 6zetlenmistir. Son bélimde ampirik analize yer
verilmistir. Serilere once yatay kesit bagimliligi testi ve duraganlik analizi yapilmistir.
Sonrasinda bagimli degiskenlerle toplamda 7 model kurulmustur. Nedensellik testi yapildiktan
sonra AMG Tahmincisi ile degiskenlerin saglik harcamalariyla uzun dénemdeki iliskilerine ve
birlikte paralel hareket edip etmediklerine karar verilmistir.

1. Secili Avrupa Ulkelerinde Saghk Harcamalari

2. Diinya savasindan sonra “saglik” temel bir insan hakki olarak goriilmiistiir. Sosyalist tllkeler,
bu dénemde halk saglig1 faaliyetlerinde bulunmuslardir. Dénemin refah devletleri herkesin
saghga erisebilmesi icin ulusal saghk sistemleri gelistirmislerdir. Ikinci Diinya Savagi sonrasi
saghk hizmetlerinin kamulagtirlmas1 yéniinde biiyiik atilimlar gerceklestirilmistir. Ilerleyen
yillarda yeniden metalasan saglik, saglik harcamalarini arttirmistir. Bunun sebebi, tedavi edici
hizmetlerin 6n plana ¢ikmasi, ila¢ ve tedavi yontemlerinin gelistirilmesi ve koruyucu saghk
hizmetlerinin ikinci plana diismesinden kaynaklanmaktadir. Saglik alanindaki teknolojik
gelismeler de harcamalar1 artirmistir. Saglik hizmetinin kamulastirildigi dénemde bile ilaglar
0zel sektor tarafindan satilmaktaydi.1970'lerin sonlarindan itibaren, ekonomik kriz ve siyasi
tercihlerdeki degisimler, kamusal saglik hizmetlerindeki harcamalar: tartismalarin odagi haline
getirmistir.(Yilmaz ve Yentiirk, 2015: 1) 2019 yilinda 5 Avrupa iilkesi ve Tiirkiye'nin saglik
harcamalarimin GSYiH’deki pay1 Tablo 1'de gésterilmistir.
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Tablo 1. Saglik Harcamalarini Olusturan Finansman Bigimlerinin
Ulkelere Gore Degerlendirilmesi

Ulkeler Hikimet/Zorunlu | Génulli ~ Saghk | Cepten Saglik
Saglik Hizmeti | Hizmeti Odeme | Hizmeti Odeme
Odeme Plani Plani Plani

Almanya 9.9 1.8 1.5

Fransa 9.3 1.8 1

Hollanda 8.4 1.8 1.1

ispanya 6.4 2.7 2

italya 6.4 2.3 2

Tirkiye 4.3 1 0.7

Ulkelerin saghk harcamalar1 hiikiimet, goniilli ve cepten o6demeler planina gore
olusturulmustur. Tablo 1’e gére Almanya’nin saglik harcamalarina ayirdigi toplam pay 13.2’dir.
Fransa ise Almanya’y1 takip ederek 12.1 oraninda saglik harcamalarina pay ayirmaktadir.
Hollanda 11.3, Ispanya 11.1, italya 10.7 oraninda pay ayirmaktadir. Tiirkiye'de ise secili 5 AB
iilkelerinin seviyesinin altinda kalarak saglik harcamalarina en diisiik pay ayiran iilke
olmaktadir. Almanya zorunlu plana ayirdig1 payla en yiiksek orana sahiptir. ispanya’nin italya’ya
gore ayirdig1 toplam pay yiiksek olmasina karsin, Italya zorunlu plana ispanya’dan daha fazla
pay ayirmaktadir. italya’da hanehalki ve goniillii 6demeler plani icin ayrilan paylar birbirine ¢ok
yakindir. Zorunlu saglik hizmeti icin ayrilan pay tiim iilkelerde fazlayken goniillii hizmetler ve
cepten ddemeler i¢in ayrilan paylar ise birbirine ¢ok yakindir.

2. Ampirik Literatiir

Literatiirde saglik harcamalariyla, gayri safi yurt i¢i hasila, kisi basina gayri safi yurt i¢i hasila,
ekonomik biiyiime degiskenleri arasinda yapilan calismalar agirliktadir. Bunun disinda analize
dahil edilen diger degiskenlere de yer verilmistir. Yilmaz ve Akdede (2016), kamu saghk
harcamalarinin etkililigini panel veri yontemiyle incelemistir. 149 iilkenin 2001-2012 yillan
arasindaki saglik iiretim fonksiyonunun verisini kullanmistir. Kamu saglik harcamalarinin saglik
sonuglarini iyilestirmede yonetisim seviyesi yiiksek tlilkelerde daha etkili oldugu gorilmistr.
Saglik harcamalarinin ytksek olmasinin, saglik sonuglarini iyilestirecegini garanti etmedigini
gostermektedir. Zengin ve Ozkan (2018), 21 OECD iilkesinin 2000-2015 yillarindaki kisi basina
GSYIH, toplam ilag¢ satislar1 ve kisi basina saghk harcamalar1 arasindaki iliski incelenmistir.
Nedensellik testi sonucunda ise kisi basina GSYIH, kisi basina saglk harcamalarina cift yonlii
nedensellik; kisi basina saglik harcamalari, toplam ila¢ satis tutar1 arasinda tek tarafli
nedensellik iliskisinin oldugu rapor edilmistir. Gliven vd. (2018), panel veri analizi
yontemleriyle, 2000-2015 yillar1 arasinda MENA iilkelerinde saglik harcamalar ile ekonomik
bliyiime arasindaki iliski test edilmistir. Yapilan analize goére MENA iilkelerinde saglk
harcamalarinin ekonomik biiylime tizerinde negatif bir etkiye sahip olduguna varilmistir.
Sasmaz vd. (2019), panel veri analizi kullanilarak, 2000-2015 yili arasindaki 34 OECD tilkesi icin
saglik harcamalarinin kalkinma tizerindeki etkisi arastirilmistir. Arastirma sonuglarina gore
saglik harcamalarn ile kalkinma arasinda uzun vadeli bir iliski oldugu sonucuna varilmistir ve
kalkinma iizerinde saglik harcamalarinin pozitif etkisi oldugu tespit edilmistir. Ote yandan saghk
harcamasi ile kalkinma arasinda ¢ift yonlii bir nedensellik iliski oldugu bulgusuna ulasilmistir.

Dumrul (2019), Cevre ve insan saglig1 arasindaki iliski incelenmistir. ASEAN-5 iilkelerinin 2000-
2014 donemi panel biitiinlesme testleri ile analiz edilmistir. Cevre kirliligi, saglik harcamalari ve
ekonomik biliyiime arasinda uzun donem iliskinin oldugu ortaya konmustur. Alp ve Peker
(2018), Mugla, Aydin, Denizli illerinde yapilan c¢alismada esbiitiinlesme yodntemiyle,
2006Q1:2015Q4 donemini analiz etmistir. Seriler yapilan arastirma sonucunda seriler
esbttiinlesik ¢ikmistir. Saglik harcamalarinin gayri safi yurt ici hasilaya pozitif yonde katki
sagladig1 bulgusuna ulasilmistir. Arslan vd. (2016), saglk ile refah diizeyi arasindaki iliskiyi
incelemistir. 1975-2012 dénemindeki veriler kullanilmistir. Ampirik analiz sonucunda saghk
gostergeleriyle kalkinma arasinda pozitif iliski oldugu bulgusuna ulasilmistir. Ergiin ve Polat
(2018), Tirkiye’'de Diizey 2 bolgesi lizerine saglik harcamalarinin egilimleri ve belirleyicileri
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panel veri yéntemi ile incelenmistir. Istatistiksel olarak saglik harcamalar ile niifus, enflasyon
orani ve vergi oram pozitif iliski tespit edilmistir. Bebek 6liim hiz1 ve okuryazarlik oraninin
saglik harcamalan ile istatistiksel olarak anlamli ve negatif yonlii iliski olduguna varilmistir.
Yardimcioglu (2012), 25 OECD iilkesinin 1975- 2008 donemi icin saglik ve ekonomik biliyiime
arasindaki uzun iliskisini arastirmistir. Kullanilan esbiitiinlesme testi sonucuna gore iki degisken
esbttiinlesik yapida ¢cikmistir. Ayrica saglik ve ekonomik biiylime arasinda cift yonlii nedensellik
iliskisi ortaya konmustur. Karasa¢ ve Sagin (2018), 34 OECD iilkesinin beseri sermayesini
olusturmasinda 6nemli rol oynayan saglik harcamalarinin ekonomik biiyiime iizerindeki etkisi
incelenmistir. Analizde, panel birim kok testleri ve panel esbiitiinlesme yapilmistir. Elde edilen
bulgulara gére OECD iilkeleri icin saghik harcamalar ile GSYiH arasinda dogrusal bir iliski oldugu
bulgusuna ulasilmistir. Sen ve Bingo6l (2018), Tiirkiye’de saglik harcamalari ve ekonomik
biiylime analizini Q1:2006-Q4:2017 doénemleri arasinda incelenmistir. Gosterge olarak ilag
harcamalari, saglik amach transferler, genel tedavi saglik malzemesi giderleri secilmistir. Saglik
harcamasi ve ekonomik biiyiime arasinda cift yonlii nedensellik bulunmustur ve birbirleri
arasinda pozitif iliski tespit edilmistir. Uslu (2018), Saglik harcamalarinin ekonomik biiyiime
tizerindeki tilkesinde 1995-2017 donemi 36 OECD iilkesinde dinamik panel veri analizi ile
incelenmistir. Seriler esbiitiinlesme testiyle incelenerek serilerin esbiitiinlesik oldugu sonucuna
varllmistir ve uzun donemde birlikte hareket ettikleri belirlenmistir. Panel nedensellik testi ise
OECD iilkelerinde saglik harcamalari, ekonomik biiylime ve sabit sermaye stoku arasinda
karsilikli iliskinin bulundugu sonucuna varilmistir. isleyen (2019), 1998-2016 dénemindeki
ekonomik kalkinma, saglik harcamalar1 ve c¢evre Kkirliligi verilerinin arasindaki iliskisi
incelenmistir. Analiz sonucunda ekonomik kalkinmadan saglik harcamalarina cift yonli
nedensellik iliskisi bulunmustur. Saragoglu ve Songur (2017), 10 Avrasya llkesi ve Turkiye'nin
1995-2014 doénemi icin kisi basina saglik harcamalariyla kisi basina milli gelir arasindaki iliski
incelemistir. Analiz sonucunda kisi basina yapilan saglik harcamalariyla kisi basina milli gelir
arasinda cift yonlii nedensellik iliskisine ulasilmistir. Caner ve Siilkt (2011), 1984-2006 donemi
arasindaki Tirkiye'de kisi basina gayri safi yurt ici hasila, kisi basina saglik harcamalari ve niifus
artis hiz1 arasindaki uzun vadeli iliskiyi arastirmistir. Analiz sonucunda ise kisi bas1 GSYIH'de %
10'luk bir artis, kisi basina toplam saglik harcamalarinda % 8,7'lik bir artisa neden oldugu
seklindedir. Tiiliice vd. (2015), 1995-2012 ve 1997-2009 donemleri icin 25 yiiksek gelirli, 19
disiik gelirli lilkelerle calisma yapmistir. Panel veri metodolojisini kullanarak buldugu sonuca
gore kisa vadede saglik harcamalari ve ekonomik biiylime arasinda karsilikh iliski rapor
etmistir.

Yetim vd. (2020), saglik harcamalarini belirleyen unsurlar1 2000-2017 dénemini kapsayan bir
panel veri analizi yapmistir. Ulasilan bulgular ise saglik harcamalarini etkileyen en 6nemli
unsurun gelir ve egitim oldugudur. Issizlik ve bagimliik oraninin saghk harcamalari tizerinde
statik olarak anlamli bir etkisi olmadig1 rapor edilmistir. Cetin ve Ecevit (2010), saghigin
ekonomik biiylime tizerindeki etkisi analiz etmek tizere 5 OECD iilkesinin 1990-2006 donemine
ait yillik verilerini kullanmistir. Panel veri analizine goére, saglik harcamalar1 ve ekonomik
biiylime iliskisinin anlamli olmadig1 sonucu rapor edilmistir. Hayaloglu ve Bal (2015), saghk
harcamalar1 ve ekonomik biiytime iliskisini 2000-2013 yillarin1 kapsayan donemde incelemistir.
54 st orta gelirli iilke panel veri yontemiyle test edilmistir. Toplam saglik harcamalariyla
birlikte kamu ve 6zel sektor saglik harcamalarinin da ekonomik biiyiime tizerindeki etkisi
incelenmistir. Kamu, 6zel ve toplam saglik harcamalarindaki artis, ortalama gelir seviyesinde ve
tizerinde olan iilkelerde ekonomik biiytimeyi pozitif yonde etkiledigi sonucuna ulasilmistir. Badi
Baltagi H. ve Francesco Moscone (2010), saghk harcamalar1 ve gelir arasindaki iliskiyi uzun
vadede aciklamak icin 1971-2004 donemindeki verileri analiz etmistir. Kullanilan yéntemler
duraganlik ve es biitiinlesme testidir. Uzun vadede degiskenler arasi iliski oldugu sonucuna
ulagilmistir. Amiri ve Linden (2016), GSYIH ile toplam saghk harcamalar1 arasindaki iliskisi
nedensellik testiyle analiz edilmistir. 1970-2012 doéneminde test edilen 34 OECD tlkesinden
tilkeler oldugu rapor edilmistir. Gerdtham ve Lothgren (2000), 1960-1997 dénemindeki veriler
icin 21 OECD iilkesinden érneklem olusturmustur. Saghk harcamalari ve GSYiH'nin birim
koklerini ve esbiitiinlesme iliskisini incelenmistir. Birim kék ve trend duraganlik sonuclarina
gore GSYIH ve saglik harcamalarn sabit olmadigina; saghk harcamalarn ile GSYIH egbiitiinlesik
oldugu sonucuna ulasilmistir. Kar ve Taban (2000) Tiirkiye'nin 1970-2000 yillar1 arasindaki
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Tiirkiye'nin ekonomik biiylime, egitim, saglik ve sosyal giivenlik harcamalar {izerine ¢alisma
yapmistir. Bulunan sonuclara gore ekonomik biiyiime ve saglik harcamalar: arasindaki iliskinin
negatif olduguna ulasilmistir.

3. Ampirik Bulgular

Bu calismada kullanilan makroekonomik gostergeler; Saglik Harcamalari, Tiiketici Fiyat Endeksi,
Kisi Basi Gayri Safi Yurtici Hasila, Sanayi Uretim Endeksi, Gayri Safi Yurtici Hasila, Issizlik,
Isgiiciine Katilim Orani ve Biiyiime Oranini kapsayan 8 adet degiskenden meydana gelmektedir.

Tablo 3. Veri Seti

Degiskenin Ad1 Degiskenin Birimi Degiskenin Kisaltmasi

Saghk Harcamalari GSYiH'nin %’si SH

Gayri Safi Yurtici Cari, ABD Dolar1 (Milyon | GSYIH

Hasila Dolar, 2015 Sabit
Fiyatlar)

Kisi Bas1 Gayri Safi Cari, ABD Dolar1 KBGSYIH

Yurt ici Hasila

Sanayi Uretim Endeksi | 2015=100 SUE

Tiiketici Fiyat Endeksi | Bir o6nceki yila gore | TUFE
ortalama degisimin %’si

issizlik Toplam isgiiciiniin | ISS
ylizdesi

isgiiciine Katilim Oram1 | 15-64 yas arasi toplam | ISKO
niifusun yiizdesi

Biiyiime Orani Bir onceki yila gore | BUO
degisim, %

Analizde; panel birim kok testleri, yatay kesit bagimliligi testi, nedensellik kullanilmistir.
Oncelikle yatay kesit bagimhligina bakilmistir. Yatay kesit bagimlihigi sonucuna ulasildig: icin
birinci nesil testlerle beraber ikinci nesil testler kullanilmistir.

Panel veri analiziyle 7 model kurulmustur:

Model 1: SHit=a+bitGSYIHit + et (1)
Model 2: SHi=a+b;KBGSYIH;; + ei (2)
Model 3: SHy=a+by TUFE; + ei (3)
Model 4: SHy=a+b;BUO; + ei (4)
Model 5: SHit:a+bitISSit + €it (5)
Model 6: SHi=a+biISKOj: + et (6)
Model 7: SHit:a+bitSUEit + €it (7)

Calismada SH, GSYIH, KBGSYIH, TUFE BUO ISS ISKO VE SUE degiskenleriyle 7 model, panel veri
metodolojisiyle incelenmistir.

3.1. Yatay Kesit Bagimlilig: Testi
Yatay kesit bagimliliginin durumuna gore kullanilan birim kok testleri de farklilasmaktadir.
Pesaran (2007) tarafindan gelistirilen CADF testlerine gore birim kok testlerinde kritik degerler
kiyaslanarak birim koklere ulasilmaktadir. Ho ve Hi  hipotezleri ile Pesaran tarafindan iki
onermeyle a¢iklanmaktadir. (Oral ve Kurt, 2016:11)

Ho: Yatay kesit bagimliliginin yoktur.
Hi: Yatay kesit bagimlilig1 vardir.

Tablo 4. Yatay Kesit Bagimlilig1 Test Sonucu
Breusch-Pagan Pesaran Scaled Bias-corrected

Testler LM LM scaled LM Pesaran CD
Degiskenler | SRUSEK | g1y | statistik oG | Istatistk GG | IsREStR gk
Degeri Degeri Degeri Degeri
SH 283.21 | 0.0000 | 48968 | 0.0000 | 48.857 | 0.0000 | 16.389 | 0.0000
GSYIH 333.68 | 0.0000 | 58183 | 0.0000 | 58.072 | 0.0000 | 18.103 | 0.0000
KBGSYIH 38343 | 0.0000 | 67.266 | 0.0000 | 67.155 | 0.0000 | 19.571 | 0.0000
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TUFE 166.41 0.0000 27.645 0.0000 27.533 0.0000 12.312 0.0000
SUE 148.36 0.0000 24.349 0.0000 24.238 0.0000 6.5578 0.0000
ISS 98.913 0.0000 15.320 0.0000 15.209 0.0000 1.7503 0.0000
ISKO 246.34 0.0000 42.237 0.0000 42.126 0.0000 12.443 0.0000
BUO 177.10 0.0000 29.596 0.0000 29.485 0.0000 11.658 0.0000

Tablo 4’teki test sonuclari incelendiginde olasilik degeri olan p degeri 0.05’ten kii¢iik oldugu icin
yatay kesit bagimlilig1 tespit edilmistir. Bu durumda Ho hipotezi reddedilirken H; hipotezi kabul
edilmektedir. Calismada ikinci nesil birim kok testleri de kullanilacaktir.

3.2. Birim Kok Testi
Yatay kesit bagimliliginin varligi durumunda ikinci nesil birim kok testleri uygulanmaktadir. Bu
testler, birinci nesil birim kok testlerine gore birimler arasi korelasyona daha fazla 6nem
(Mammadov, 2016:75) Pesaran (2006) gelistirdigi CADF(Cross-sectional
Augmented Dickey Fuller) testinin genisletilmis hali CIPS istatistigidir.

vermektedir.

Tablo 5. CIPS Testi statistik Degerleri (Diizey Degerler)

Diizey Degeri
Sabitli Sabitli ve Trendli
Gecikme Gecikme Gecikme Gecikme
Sayis1:0 Sayisi:1 Sayis1:0 Sayisi:1
SH -0.4(0.312) -1.2(0.108) 0.8(0.808) -0.3(0.353)
BUO -4.4(0.000) -2.1(0.016 ) -3.4(0.000) -1.3(0.086)
ISKO 0.7(0.769) 0.6(0.748) 2.4(0.993) 1.3(0.906)
KBGSYIH | 0.6(0.727) -0.8(0.211) 2.5(0.994) 1.2(0.892)
ISS 1.4(0.922) -0.4(0.322) 0.9(0.830) -0.9(0.183)
TUFE -3.4(0.000) -3.7(0.000) -3.1(0.001) -4.3(0.000)
SUE 2.6(0.996) 1.2(0.903) 1.1(0.871 ) -0.03(0.487)
GSYIH 1.7 (0.956) -0.63(0.262) -0.38(0.352) -1.8(0.033)

Tablo 6. CIPS Testi statistik Degerleri (1. Farklar)

1.Fark Degeri
Sabitli Sabitli ve Trendli

SH -6.457(0.000) | -5.440(0.000)
ISKO -5.940(0.000) | -5.852(0.00)
KBGSYIH | -5.909(0.000) | -4.797(0.000)

ISS -2.964(0.002) | -1.516(0.065)
SUE -2.861(0.002) | -2.039(0.021)
GSYIH -2.129(0.017) | -1.893(0.029)

Degiskenlerin 1. farki alinarak yeniden test edilmistir. Schwarz bilgi kriterine gére 1 gecikme
uzunlugu secilmistir ancak 0 ve 1 olmak tizere iki tahmin sonucu elde edilmistir. 0 gecikme
uzunlugunda hem sabit; hem sabit ve trend olmak tizere iki modelde duragan hale geldigi i¢cin
yalnizca 0 gecikmeye yer verilmistir. Tufe ve buo degiskeni diizey degerinde duragandir.
Bundan dolay1 yeniden fark alma islemi yapilmamistir.
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3.3. Toda-Yamamoto Nedensellik Analizi

Granger nedensellik testi, ayni seviyede duragan olma sarti icermesi nedeniyle ekonometrik
olarak birtakim sorunlar1 beraberinde getirmektedir. Farkli seviyelerde duragan olan ve
esbiitiinlesme sart1 istemeyen degiskenlerde Toda-Yamamoto (1995) testi tercih edilmektedir.
Bu test icin, standart bir VAR modeli kurulur. VAR modelinde gercek mertebesi k modeli
kurarken yeterli degildir. Maksimum entegre olunan mertebe gecikmeli deger(dmax) eklenerek
model olusturulmaktadir. Entegre olunan mertebenin VAR modelinde kullanilan gercgek
mertebeden yiiksek olmamasi1 prosediirde izlenmesi gereken ©Onemli bir noktadir.
(Akar,2008:155)

7 model icin Toda-Yamamoto Nedensellik analizi yapilmistir.

Tablo 7. Toda-Yamamoto Nedensellik Analizi Sonucu

Modeller Nedellsell.llgln Gecnkn!e : TgSt.v. Olasiik
Yonii Uzunlugu Istatistigi
DSH#DGSYIH 8.870 0.0309
Model 1 I coVIn#»DSH 3 9.802 0.0203
Model 2 | DSH#DKBGSYIH . 35.771 0.0000
DKBGSYIH#DSH 36.017 0.0000
DSH#TUFE 10.956 0.0897
Model3 I~ rEsDsH 6 817.24 0.0000
DSH#ABUO 4.099 0.1288
Model 4 ["5165DsH 2 20513 0.0000
DSH#%DISS 55184 0.1375
Model 5 I 5 »psH 3 403152 | 0.0000
DSH#DISKO 6.3964 0.4943
Model 6 I~ c 1 05DsH 7 13.1512 | 0.0685
DSH#DSUE 91575 0.0273
Model 7 "5 oiE»DsH 3 4.0669 0.2543

Anlamhilik orani %5 olan degiskenler arasinda nedensellik iliskisinin olmadigini belirten bos
reddedilmektedir. Degiskenler incelendiginde;

Model 1'de yer alan DGSYIH degiskeni DSH degiskeni arasinda ¢ift tarafli nedensellik iliskisi
bulunmaktadir.

Model 2’de yer alan DSH degiskeninden DKBGSYIH degiskeniyle c¢ift tarafli nedensellik
bulunmaktadir.

Model 3'de DSH degiskeninden TUFE degiskenine arasinda ¢ift tarafli nedensellik
bulunmaktadir.

Model 4’de DSH degiskeninden BUO degiskeni arasinda tek tarafli bir nedensellik soz
konusudur. Biiyiime Orani saglik harcamalarina ayrilan fonlardan etkilenmektedir.

Model 5’te DSH degiskeni ile DISS arasinda tek tarafli bir nedensellik iliskisi tespit edilmistir.
Issizlik oranindaki degisme saghk harcamalarina ayrilan fonlan etkilemektedir.

Model 6’da DSH degiskeni ile DISKO degiskeni arasinda tek tarafli bir nedensellik iliskisi
bulunmaktadir. Isgiiciine katihm oranindaki degisme saglk harcamalarina ayrilan fonlar
etkilemektedir.

Model 7°'de DSH degiskeni ile DSUE degiskeni arasinda tek tarafli nedensellik iliski tespit
edilmistir. Saglik harcamalarina ayrilan fonlardaki degismeden Sanayi Uretim Endeksi
etkilenmektedir.

3.4. AMG Uzun Déonem Tahmincisi
Eberhardt ve Teal (2010) tarafindan AMG Uzun Donem Tahmincisi gelistirilmistir. Degiskenler
arasi uzun donem iliskisi AMG Tahmincisine gore incelenmistir.

Tablo 8. AMG Uzun Dénem Tahmin Sonucu
Ulkeler Model 1 Model 2 | Model3 | Model4 | Model 5 | Model 6 | Model 7
-2.45 -0.0002 -0.04 -0.08 0.01 0.01 -0.03
(0.000) (0.009) | (0.264) | (0.000) | (0.63) (0.841) | (0.00)

Almanya
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Fransa | 341 -5.70 0.04 -0.06 0.05 -0.11 -0.01
(0.019) | (0.722) | (0.423) | (0.049) | (0.36) (0.471) | (0.25)

Hollanda | 682 -7.09 0.07 0.04 0.05 -0.005 | 0.01
(0.024) | (0.541) | (0.138) | (-0.04) | (0.25) (0.92) (0.92)

jspanya | 196 -3.53 0.01 -0.03 0.03 0.02 -0.01
(0.046) | (0.808) | (0.570) | (0.023) | (0.01) (0.600) | (0.00)
italya | 581 -0.0001 | 0.005 -0.008 | -0.008 | 0.08 -0.006

(0.460) | (0.128) | (0.79) (0.61) (0.9) (0.11) (0.3)

Tirkiye | 214 -0.0005 | 0.003 -0.04 0.04 -0.03 -0.01
(0.030) | (0.303) | (0.02) (0.037) | (0.411) | (0.40) (0.03)

Tiim -2.89 -0.0001 | 0.01 -0.04 0.032 -0.004 | -0.01

Panel | (0.001) | (0.019) | (0.318) | (0.000) | (0.000) | (0.873) | (0.002)

Uzun donemde saghk harcamalarinin makroekonomik gostergeler {izerinde etkisi
degerlendirildiginde Almanya’da saglik harcamalarinin, Model 1 (gsyih), Model 2(kbgsyih),
Model 4(buo), Model 7(sue) ilizerinde anlamli ve negatif iliskisinin oldugu goériilmektedir.
Fransa’da saglik harcamalarinin, Model 1(gsyih) ve Model 4(buo) lizerinde anlaml ve negatif
iliskisi bulunmaktadir. Hollanda’da saglik harcamalarinin Model 1(gsyih) ve Model 4 ilizerinde
anlamh negatif iliskisi bulunmaktadir. ispanya’da saghk harcamalarinin, Model 1(gsyih), Model
4(buo), Model 5(iss) ve Model 7(sue) iizerinde anlaml bir iliskisi vardir. italya’da saghk
harcamalarinin makroekonomik gostergeler lizerinde anlaml bir iliskisi tespit edilememistir.
Tiirkiye'de saglik harcamalarinin, Model 1(gsyih), Model 3(tiife), Model 4(buo), Model 7(sue)
tzerinde anlaml iliski tespit edilmistir. Tilirkiye’de negatif ve anlamli olarak en ¢ok etkilenen
degisken tiife olarak belirlenmistir. Tim panel degerlendirildiginde isgiiciine katilim orani
istatistiksel olarak anlamsiz ¢ikmistir. Kurulan modeller icinde saglik harcamalarindan en ¢ok
etkilenen model, Model 1 (gsyih) olarak gozlemlenmektedir.

SONUC VE ONERILER

Saglik harcamalarinin makro ekonomik degiskenler iizerinde etkisi incelendiginde en ¢ok GSYIH
degiskeninin etkilendigi ve bu etkinin negatif yonde oldugu goriilmiistir. Bu degisimden en ¢ok
etkilenen iilke ise Hollanda’'dir. Sonrasinda ise; italya, Fransa, Almanya, Turkiye ve ispanya
olarak takip etmektedir. Bununla birlikte; kisi basina GSYIH, biiyiime orani ve sanayi iiretim
endeksi ile saglik harcamalar1 arasinda negatif yonde anlaml bir iliski vardir. Segili tilkeler
icinde yalnizca Tiirkiye’de saglik harcamalar ile tiife arasinda anlamli ve pozitif bir iliskiye
ulasilmistir. Saglik harcamalar ile isgiicine katilim oraninin arasinda ise bir iliski tespit
edilememistir.

Calismanin ilk boliimiinde 6n testler uygulanmistir. Test sonucuna gore tiife degiskeni diizeyde
duragan cikmistir. Serilerin yatay kesit bagimlhihigi da test edilerek serilerde yatay kesit
bagimliliginin oldugu sonucuna ulasilmistir. Bundan dolay: ikinci nesil birim kok testleri de
uygulanmistir. Ikinci nesil birim kok testlerinden CADF testine gére tiife ve biiyiime orani
degiskeni duragan cikmustir. Saghk harcamalari, GSYIH, kisi basina GSYIH, issizlik, isgiiciine
katilim orani ve sanayi liretim endeksi ise birinci farkta duragan oldugu test edilmistir.
Nedensellik analizine gore saglik harcamalarina ayrilan fonlarla; gayri safi yurt ici hasila, kisi
basina gayri safi yurtici hasil ve tiiketici fiyat endeksi arasinda cift tarafli nedensellik tespit
edilmistir. Bliyiime orany, issizlik, isglictine katilim orani ve sanayi liretim endeksinde ise tek
tarafli bir nedensellik tespit edilmistir. Yani toplam 7 modelde en az tek tarafli bir nedensellik
iliskisi s6z konusudur.

Calismanin genel ampirik sonuglari incelendiginde, kabul edilen hipotezler su sekilde olmustur;
H11: Saglik sektoriine ayrilan fonlar ile gayri safi yurt i¢i hasila arasinda anlamli bir iligki vardir.
H21: Saglik sektoriine ayrilan fonlar ile kisi basina gayri safi yurt i¢i hasila arasinda anlaml bir
iliski vardir.

H31: Saglik sektdriine ayrilan fonlar ile tiiketici fiyat endeksi arasinda anlaml bir iliski vardir.
H41: Saglik sektoriine ayrilan fonlar ile biiylime orani arasinda anlamli bir iligki vardir.

H51: Saglik sektoriine ayrilan fonlar ile issizlik orani arasinda anlamli bir iliski vardir.

H6o: Saglik sektoriine ayrilan fonlar ile isgliciine katilim orami arasinda anlamli bir iligki
yoktur.

H71: Saghk sektoriine ayrilan fonlar ile sanayi iiretim endeksi arasinda anlaml bir iliski

vardir.
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Saglik harcamalari ve makroekonomik degiskenler icinde en fazla etkiye sahip olan degisken
GSYIH degiskeni olarak belirlenmistir. Bu iligki istatistiksel olarak anlamli ve negatiftir.
Literatilirde yer alan goriislerden farkli olarak negatif iliski tespit edilmistir ve bunu destekleyen
goriislerde bulunmaktadir. Chakroun (2010) calismasinda, 17 OECD iilkesi kapsaminda milli
gelir ve saglik harcamalarini 1975-2003 yillar1 verileriyle esik regresyon modeline gore analiz
etmistir. Bulunan ampirik sonuglara ise, saglik harcamalariyla gelir arasinda dogrusal bir
iliskinin bulunmadig1 yoniindedir. Yumusak ve Yildirim (2009) saglik gostergeleri ile ekonomik
biiylime arasindaki iliskiyi analiz etmistir. 1980-2005 yillar1 arasinda Tirkiye'nin verileri
tizerinden ¢alisma yapmistir. Ampirik sonuclara gore, saglik harcamalar1 ve GSMH iliskisinin tek
tarafli ve negatif yonde oldugu yoniindedir.

Saglik harcamalariyla kisi basina gayri safi yurt ici hasilanin ¢ift tarafli nedensellik iliskisi tespit
edilmistir. Uzun doénemde ise istatistiksel olarak anlaml bir iliskiden s6z edilebilir ancak ¢ok
diisiik orandadir. Saracoglu ve Songur (2017), ¢ift yonlii nedensellik tespit etmistir.

Saghik harcamalar1 ve ekonomik biiyliime arasindaki iliski literatiirde sik¢a yer almaktaktadir.
Literatlirde yer alan olumlu yaklasimlarin aksine bu calismada yer alan ampirik bulgularda
negatif ve anlaml bir iliskiye ulasilmistir. Gliven vd. (2018), Tiiliice vd. (2015), Kar ve Taban
(2000) calismalar1 bulunan sonuglari desteklemektedir.

Saglik harcamalari ve issizlik arasinda tek tarafli nedensellik iliskisinin olduguna ulasilmistir.
Ayrica uzun donemde anlamli ve pozitif etkilendigi s6z konusudur. Literatiirde issizlik ve saglik
harcamalariyla ilgili calismaya rastlanilmamistir. Cirakli (2019) ¢alismasi desteklemektedir.
Saghk harcamalar1 ve isgiiciine katiim orani arasinda tek tarafli nedensellik iliskisine
ulasilmistir. Ancak uzun dénemde istatistiksel olarak anlaml bir iliskiden s6z edilemez.

Saglik harcamalar1 ve sanayi tUretim endeksi arasinda tek tarafli nedensellik iliskisine
ulasilmistir. Uzun donemde negatif bir iliski ve istatistiksel olarak anlamli oldugu tespit
edilmistir. Literatiirde yer alan ¢alismalar saghk gostergeleri eksenindedir. Dolayisiyla saglik
harcamalar1 ve makroekonomik verilerle yapilan bu ¢alismadaki bulgulari karsilastirma olanagi
yoktur.

Bulunan bulgulara gore, GSYIH ve ekonomik bilyiime degiskenlerinin Italya hari¢ diger iilkelerde
uzun donemde saglik harcamalariyla negatif iliskisi tespit edilmistir. Buna y6nelik olarak, gayri
safi yurt ici hasiladaki artisi etkileyen en 6nemli faktorlerden biri kamu harcamalaridir. Kamu
harcamalari, maliye politikas1 aracidir. Ekonomik biliyiimeyi saglamak icin maliye politikas araci
olan kamu harcamalarina genisleyici maliye politikalar1 uygulandiginda ekonomik biiylimenin
de saglanacag1 ongoriilmektedir. Saglik sektori hizmetler sektoriiniin bir parcasidir. Kamunun,
hizmetler sektoriinii tercih etmesi sonucu ekonomik biiylimenin negatif yonde olacagina
ulasilmistir.

Bu calismada yalnmizca issizlik degiskeniyle saglik harcamalari arasinda uzun dénem iligki
anlaml ve pozitiftir. Bu durum degerlendirildiginde, kamu harcamalarinin artisi sektor tercihine
bagl olarak ekonomik biiytimeyi etkilemektedir. Aksi halde yapilan harcamalar biitce agigina
neden olmaktadir. Biitce a¢igini devlet i¢ bor¢clanma senetleriyle piyasadan finanse edilmektedir.
Bu durum sektorde dislama etkisi yaratmaktadir. Sektérde dislama etkisine baghh olarak
istihdamin azalmasi sonucu issizligin artacagi tespit edilmistir. Ayn1 zamanda kamu harcamalari
biitge acigina yol agtiginda ise vergiyle finanse edilecektir. Vergiyle finanse edildiginde ise sektor
lizerine bir yiik getirecektir.
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EXTENDED ABSTRACT
GENISLETILMIS OZET

ANALYSIS OF THE IMPACT OF HEALTH SECTOR SPENDING ON MACROECONOMIC
INDICATORS

This study, the long-term effects of statistically significant relationships were tried to be revealed by looking at
the relationship between health expenditures and macroeconomic indicators. The effect of funds allocated to
health on macro variables will guide policy makers. Yumusak and Yildirim (2009) state that the relationship
between health expenditures and GNP is one-sided and negative. Saragoglu and Songur 2017 found bidirectional
causality with health expenditures and per capita gross domestic product. Giiven et al. (2018), Tulice et al.
(2015), Kar and Taban (2000) studies support the results found. Cirakli (2019) study shows that there is a linear
relationship between unemployment and health expenditures. Since the study was conducted by taking into
account the share of health expenditures in the gross domestic product, the 5 countries with the highest GDP
value of the EU were selected. Germany accounts for about a quarter of the EU's GDP, ie 24.7%. France 17.4%,
Italy 12.8%, Spain 8.9% and the Netherlands 5.8%, 69.6% of the total GDP of EU countries are produced by
these 5 countries. Tests used in econometric analysis; Stasis Analysis Pesaran (2006), Cross Section Dependency
Test Pesaran (2007) Westerlund, Gengenbach and Urbain Cointegration Analysis, Westerlund & Edgerton
(2007) AMG Long Term Estimator Eberhardt and Teal (2010) were used. By testing the cross-sectional
dependence of the series, it was concluded that there is a cross-sectional dependence in the series. Therefore,
second generation unit root tests were applied. The Share of Health Expenditures in Gross Domestic Product
(SH) and the macroeconomic indicators Unemployment (ISS), Employment Rate (ISKO), Gross Domestic
Product (GSYIH), GDP Per Capita (KBGSYIH), Growth Rate (BUO), Consumer The relationship between the
Price Index (TUFE) and Industrial Production Index (SUE) variables was examined by panel data analysis
method. A total of 7 models have been established to determine the relationship with health expenditures and
macroeconomic indicators. In each model, the dependent variable is health expenditures and its relationship with
other variables has been comprehensively evaluated. For each model, 14 hypotheses were formed about whether
there was a statistically significant relationship. There is no statistically significant long-term relationship
between health expenditures and labor force participation rate. A statistically significant and long-term negative
relationship was found between health expenditures and industrial production index. Therefore, it is not possible
to compare the industrial production index. The variable that has the most impact among health expenditures
and macroeconomic variables has been determined as the GDP variable. This relationship is statistically
significant and negative. When the findings are examined, it has been determined that the variables of GDP and
economic growth have a negative relationship with health expenditures in the long run in other countries except
Italy. In this regard, one of the most important factors affecting the increase in gross domestic product is public
expenditures. Public expenditure is a fiscal policy tool. It is predicted that economic growth will be achieved
when expansionary fiscal policies are applied to public expenditures, which are a fiscal policy tool to ensure
economic growth. The healthcare industry is part of the services industry. It has been reached that the economic
growth will be negative as a result of the public's preference for the services sector. The element that
distinguishes this study from other studies; The long-term relationship between the unemployment variable and
health expenditures is significant and positive. When this situation is evaluated, the increase in public
expenditures affects economic growth depending on the sector preference. Otherwise, expenditures cause a
budget deficit. The budget deficit is financed from the market by government domestic debt securities. This
situation creates an exclusion effect in the sector. It has been determined that unemployment will increase as a
result of the decrease in employment due to the exclusion effect in the sector. At the same time, when public
expenditures lead to a budget deficit, they will be financed by taxes. When financed by tax, it will impose a
burden on the sector.
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