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oz

Calismada, ailelerin veya bireylerin sosyo-demografik ve ekonomik faktérleri ile alkol tiiketim olasiligi
arasindaki iliskiyi incelemek amaciyla panel rastgele-etki sirali probit modeli kullanilarak analiz
gerceklestirilmistir. Analizde Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan olusturulan 2019 yilina ait Tiirkiye
Saglk Arastirmasi (TSA) anket verileri kullaniimistir. Calisma sonuglari, aile bireylerinin veya ailenin sosyo-
demografik ve ekonomik faktorlerinin belirli kademedeki alkol tiiketim olasiliklari ile 6nemli istatistiksel bir
iliskinin varligi s6z konusudur. Arastirmada erkeklerin kadinlara, ¢alisanlarin ¢alismayanlara, 6rgiin egitim almis
bireylerin almamiglara, bireysel saglik sigortasi olanlarin olmayanlara, spor yapanlarin yapmayanlara,
depresyonlu olanlarin olmayanlara, sigara icenlerin igmeyenlere ve orta ile yiksek gelirlilerin disik gelirlilere
gore alkol tiiketim olasiliklarinin daha yiiksek oldugu tespit edilmistir. Bununla birlikte, kilolu olmak, gocuk
sahibi olmak, meyve alimi ve kalabalik bir hane halkina sahip olmak ile alkol tiketme olasiliklari arasinda negatif
yonli bir iliski bulunmustur. Ozellikle lise ve Universite diizeyinde egitim almis bireylerin alkol tiiketme
olasiliklarinin daha yiksek oldugu tespit edilmistir. Alkol tiiketen bireylerin sigara icme ve depresyona girme
riskleri daha yiksek bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Alkol, depresiyon, kohort, obezite, panel rastgele etkili sirali probit modeli, sigara

Identifying the Underlying Factors of Alcohol Consumption Habit

ABSTRACT

The analysis employed a panel random-effects ordered probit model to investigate the relationship
between socio-demographic and economic factors of individuals and the probabilities of alcohol consumption.
The study utilized data from the 2019 Turkey Health Survey (TSA) conducted by the Turkish Statistical Institute
(TUIK). The findings of the study reveal a significant statistical association between the socio-demographic and
economic factors of family members or the family itself and the likelihoods of alcohol consumption at specific
levels. The research identified that, in comparison to females, males had a higher likelihood of alcohol
consumption, as did employed individuals compared to the unemployed, those with formal education in
contrast to those without, individuals with private health insurance as opposed to those without, those
engaged in physical exercise compared to those who were not, those with depression in contrast to those
without, smokers compared to non-smokers, and individuals with medium to high incomes in comparison to
those with lower incomes. Furthermore, a negative relationship was observed between alcohol consumption
likelihoods and factors such as being overweight, having children, fruit consumption, and having a large
household. Notably, individuals with a high school or university education level exhibited higher likelihoods of
alcohol consumption. Those who consumed alcohol were found to have a higher risk of smoking and
experiencing depression.

Key words: Alcohol, cohort, depression, obesity, panel random effect ordered probit model, smoking

156


mailto:farukurak.trt@gmail.com
https://orcid.org/0000-0001-5065-4959
https://orcid.org/0000-0002-2592-0589
https://orcid.org/0000-0001-5946-0915

Tirk Tarim ve Doga Bilimleri Dergisi 11(1): 156167, 2024

GIRIS

Alkol tlketimi, kanser basta olmak Uzere gesitli hastaliklar ve yaralanmalarla siki bir baglanti tasirken,
ayni zamanda kiresel hastalik yikiiniin 6nde gelen bir risk faktorii olarak kabul edilir (Murray vd., 2020; Aysel
ve Aygin, 2021). Alkolli iceceklerin tiketimi Ust solunum-sindirim sistemi kanserleri (agiz boslugu, farenks,
girtlak ve yemek borusu), kolon, rektum, karaciger ve kadin meme kanserleri ile nedensel olarak baglantihdir
(IARC, 2012). Bu kanserlerle birlikte, 2020 yilinda diinya genelinde 6.3 milyon vakaya ve 3.3 milyon 6lim ile
iliskilendirildi (Rumgay vd., 2021). Kiiresel olarak alkole bagh olimlerin yaklasik dortte ligli 70 yasindan kiiglk ve
%28’i ise 50 yasindan gencg kisilerden olusmaktadir (Our World in Data, 2019). Daha da o6nemlisi son
arastirmalar alkol tiiketimine bagli nedenlerden kaynakl &limlerin ve kardiyovaskiiler hastaliklarin bir
tetikleyicisi olmasidir (Our World in Data, 2019). Alkol tiiketimi, bireyin kendi sagligini olumsuz etkilemenin
otesinde, baskalarina kasitsiz veya kasith zarar verme, bakim sorumluluklarini ihmal etme ve hatta Fetal Alkol
Spektrum Bozuklugu (FASB) gibi yollarla baskalarina da olumsuz etkileri olabilmektedir (WHO, 2014). Alkol
tiketimiyle iliskili ekonomik maliyetler 6nemli diizeyde olup ve gayri safi yurtici hasilanin %1.3-%3.3’l oldugu
tahmin edilmektedir (WHO, 2014). Buna alkolle iliskili saglik sorunlarina harcanan 40-105 milyar dolar, sug ve
siddet icin 30-85 milyar dolar ve issizlik icin yaklasik 0-80 milyar dolar dahildir (Baumberg, 2006). Gunliik 1 ila
1.5 litre alkol tuketiminin yol actigl saghk sorunlari ve yaralanmalar, her yil toplam saglik harcamalarinin
yaklasik %2.4’Gnu temsil eden tibbi maliyetlere neden olmaktadir. Bu oran, bazi ulkelerde daha da yiksek
olabilmektedir (OECD, 2021). Turkiye'de alkol tiiketimine 6denen bedel ise yillik 15.3 milyar £ iken (Varol,
2011), bu rakamin disinda maddi hasar, tedavi masraflar, is glici kaybi gibi gorinen giderlerin disinda
gorinmeyen (6rtuk) giderler yaklasik 31 milyar #’dir (Varol, 2011). Asiri alkol tiketimi ile ekonomik iliski, daha
az istihdam firsatlari, artan cezai ylkimlaltkler ve daslik Gretkenlik gibi ekonomik sorunlarin ortaya ¢ikmasina
yol acan siki bir baglanti icermektedir. Bu durum, yiliksek diizeyde alkol tiiketiminin ekonomik sonuglarina
yonelik yapilan arastirmalarda belirgin bir sekilde ortaya ¢ikmistir (Devaux ve Sassi, 2015). Turkiye’de kisi basina
yilhk ortalama alkol tiiketim miktari 2.4 litre olarak rapor edilirken, ayni donemdeki OECD {ilkeleri arasinda bu
deger 9.8 litre olarak tespit edilmistir (Sayil vd., 2017). Alkol tiketiminin saglik Gzerindeki olumsuz etkileri,
yapilan kapsamli bilimsel arastirmalar sonucunda agikga belirlenmis ve bu etkilerin genis bir yelpazede yaygin
oldugu goérulmustir (Carvalho vd., 2019; Aysel ve Aygin, 2021). Dinya genelindeki cesitli bolgelerde alkol
tiketimindeki artisin, en azindan 2030 yilina kadar devam etmesi 6ngoriildiglinden, alkolle bagh 6nlenebilir
kanser yikinln azaltilmasi icin hemen adim atilmasi kritik bir gereklilik haline gelmistir (Rumgay vd., 2021).
Alkol tlketimi, bireylerin saghgini tehdit etmekle kalmayip, ayni zamanda bu alkol tiketiminden kaynaklanan
saglk sorunlarinin ¢6zimi igin ayrilan kaynaklarin alternatif maliyetleri de hesaba katildiginda, alkol
tiiketiminin toplumlar agisindan potansiyel olarak yarattigi toplam zararin biyiiklugu daha anlasilabilir hale
gelmektedir (Jyani vd., 2019). Akademik alandaki kapsamli incelemeler, alkol tiiketiminin insan saglig Gizerinde
sadece onemli bir etki yaratmakla kalmayip, ayni zamanda toplumsal kayiplarin ve refahin azalmasinin yani sira
ulusal ekonomilere blyik maliyetler getirdigi noktasinda acik bir goris birligi oldugu goérilmektedir. Bu
baglamda, hanelerin veya bireylerin sahip oldugu sosyo-demografik ve ekonomik faktorlerin, alkol tiiketim
olasiligi Gzerindeki birim (marjinal) etkilerinin hesaplanmasi son derece kritik bir Gneme sahiptir. Literatirdeki
arastirmalarin biylik bir boélimia (Bilgic ve Yen, 2015; Aksoy vd., 2019), hanelerin genel karakteristik
ozelliklerinin hanelerin aylk alkol ve sigara tliketim harcamalari Gzerindeki etkilerini belirlemigler. Fakat
bireylerin alkol tiiketim olasiliklari ile bireylerin sahip oldugu karakteristik 6zelliklerin istatistiksel
iliskilendirilmesi maalesef géz ardi edilmistir. Ayni zamanda hane i¢i birey kaynakl heterojenlik durumu ihmal
edilmistir. Bu calisma, bireylerin alkol tiiketim olasiliklarini, sosyo-demografik ve ekonomik faktorlerle olan
karmasik etkilesimlerini anlamak amaciyla, aile i¢i bireyler arasindaki gesitliligi (heterojenlik) kontrol altinda
tutarak panel verileri tizerinde Rasgele-Etki Sirali Probit (RESP) modelini uygulayarak bu alandaki bilgi eksikligini
aydinlatmayi hedeflemistir. Bu yaklasim, alkol tiiketim olasiliklarinin karmasikhgini ve hane igindeki farkliliklari
daha ayrintili bir sekilde anlama amaci tasimaktadir.

MATERYAL ve METOT

Bu calisma, 2019 yilinda Tirkiye istatistik Kurumu (TUIK) tarafindan yiritiilen Ulusal Saglik Anketi
verilerini temel almaktadir. Tiirkiye Saglik Anketi (TSA), 2008 yilindan bu yana Avrupa Birligi istatistik Ofisi
(Eurostat) tarafindan belirlenen modiillere uygun olarak iki yillik donemlerle gerceklestirilmektedir. Anketler,
TUIK tarafindan Ekim, Kasim ve Aralik aylarinda yilin son ceyreginde uygulanmaktadir ve ¢ok diizeyli kesitsel
verilerin toplanmasini hedeflemektedir. Veri toplama 6ncesi, 17.084 hane adresi drnekleme dahil edilmis ve
toplam 8.166 hanede gériismeler gergeklestirilmistir. Bu farkhlik, bazi hanelerin anket ¢calismasina katilmamayi
tercih etmelerinden, bazi durumlarda ise hanede gorlisme sirasinda kimsenin bulunmamasindan veya hane
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sakinlerinin anket ¢alismasi gerceklestirildigi sirada tasinmis olmalarindan kaynaklanmaktadir. Son anket, 2019
yilinda tamamlanmis ve katilim orani %88 olarak kaydedilmistir.

Ekonometrik Metot

Rasgele-Etki Sirali Probit modelleri, tekrarlanan élgimler veya bireyler Gzerinde istatistiksel analizler
yapmak igin yaygin olarak kullanilan ekonometri yontemidir. Bu tir modeller, 6zellikle sosyal bilimlerde, saghk
bilimlerinde ve diger bir¢cok alanda tekrarlanan gozlemler veya panel verilerle galisan arastirmacilar arasinda
yaygindir. Rasgele-Etki Sirali Probit modelleri, tekrarlanan &lciimlerle ¢alisirken bircok avantaj sunar. Oncelikle,
ayni aileden gelen bireyler arasindaki tekrarlanan gozlemleri ele alarak heterojenlik probleminin Gstesinden
gelmektedir. Rasgele-etki modellerin en biiylik avantajlarindan biri, bu heterojenlik durumunu hesaba katma
yetenegidir. Model, bireyler arasindaki rastgele etkileri ve bu etkilerin belirli 6zelliklerle nasil iliskilendigini
analiz eder. Bu, aile ici benzerlikleri ve farkliliklari incelemek i¢in son derece 6nemlidir.

Ancak, Rasgele-Etki Sirali Probit modelleri bazi sinirlamalara da sahiptir. Model karmasiktir ve biytk
veri setleri veya ¢ok sayida parametre iceriyorsa hesaplama zorlugu yasanabilir ve modelde en yiiksek olabilirlik
degerinde kavusmazlik sorunu yasanabiliyor. Ayrica, model sonuglarini yorumlamak bazen karmasik olabilir.
Heterojenlik probleminin Gstesinden gelirken, modelin dogru bir sekilde uyarlanmasi ve yorumlanmasi icin
istatistiksel bilgi ve uzmanlik gerektirir. Ozellikle aile ici verilerle galisirken, ayni aileden gelen bireyler arasindaki
baglantilari ve farkliliklari analiz etmek igcin bu tir modeller glgli araglar sunar. Buna ek olarak, kontrol
degiskenlerinden herhangi birinin bireyler arasi gézlemlenemeyen veya karistirici etkilerle dogrusal bir iligkiye
sahip olabilecegi disiincesi, rasgele etkiler modelinin tercihini daha da pekistirmektedir. Belirlenen rasgele
etkiler modeli, sabit teriminin rasgele oldugu varsayimi altinda rasgele parametre modeline denktir. Segilen
model, Tirkiye'deki yas kohortlarini goz 6niinde bulundurarak bireylerin alkol kullanim olasiliklari ile bireylerin
karakteristik 6zellikleri arasindaki iliski dizeyinin buyUkligini ve ilgili iliskinin yonlini o6lgmek amaciyla
kullaniimistir.

Rasgele-Etki Sirali Probit modeli, bireyler arasindaki rastgele etkileri dikkate alarak sirali bir bagiml
degiskeni agiklamak icin kullanilir. Model su sekilde ifade edilebilir:

Y; = X;B+U; +¢
Burada;

Yij , gozlemlenebilen ancak mevcut sartlar altinda gozlenmeyen latent (gizli) bir degeri temsil eder. Bu deger,

bagimsiz degiskenlerin X etkisi ile agiklanmaya calisilir. X; birey i’nin j. gézlemdeki bagimsiz degiskenlerin
vektériinii ifade ederken, B bagimsiz degiskenlerin katsayi vektoriinii simgeler. Ote yandan Ui birey i'ye ait
rasgele etkiyi yansitmakta ve genelde bu etki, aile ici benzerlik ve farkhliklardan olusmaktadir. Son olarak, €j,
modelin hata terimini temsil eder (Wooldridge, 2011; Greene, 2019).

Sirali sonuglar, bu gdzlemlenen latent degere ve esik parametrelerine gore belirlenir:

1 eger Y”* <7

2 egerr,<Y; <t,
Y, =

J eger Y”* >7y,

Burada; 13, T2,..., T-1 esik parametreleridir ve her sirali kategori arasindaki sinirlari belirler. Bu sekilde, rasgele-
etki sirali probit modeli, bireyler arasindaki bu gizli (latent) degeri ve rasgele etkileri ve bagimsiz degiskenlerin
etkisini kullanarak sirali sonuglari tahmin etmeye calisir ve aile i¢i birey-kaynakli benzerlikleri ile farkliliklari ele
alir (Wooldridge, 2011; Greene, 2019).

Siral kategorik modeller, cesitli alanlarda, kategoriler arasinda anlamli bir siralama olmasina ragmen
bilinen bir aralik 6lgegi bulunmayan verilerin analizi ve modellemesi icin yaygin olarak kullanilir. Modelin
olabilirlik fonksiyonu, genellikle maksimum olabilirlik tahminlemesi kullanilarak belirlenir ve bu fonksiyon,
verilen model parametreleri altinda gozlemlenen verilerin olasiligini ifade eder. Modeldeki aile i¢i bireyler
arasindaki cesitlilik nedeniyle, log-olabilirlik fonksiyonu, Gauss-Hermite entegrasyonu veya benzeri bir
similasyon teknigi ile en Ust degere yaklastirilir. Bu entegrasyon yontemi (Gauss-Hermite), log-olabilirlik
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fonksiyonunun ilgili parametre tahminlerini elde etmek amaciyla kullanir. Her bir esik i¢in tahmini fonksiyon
dikkate alinarak ilgili degiskenin ilgili kategori lizerindeki etkisinin elde edilmesi igin tlrev alinir ve bu etki
marijinal olarak yorumlanir. Bunun yani sira, bu marjinal etkilerin standart hatalari delta metodu kullanilarak
hesaplanir (Wooldridge, 2011; Paleti ve Bhat, 2013; Greene, 2019).

BULGULAR ve TARTISMA

Tablo 1, katihmcilari alkol tiiketim durumlarina gore li¢ ayri kategoriye ayiran ve her bir kategorinin
tanimini ve ortalama degerlerini iceren bir diizenlemeyi sunmaktadir. Ornegimizde bireylerin yaklasik %85’i son
12 ay igerisine ya hig alkol kullanmamis veya en fazla bir defa kullanmistir. Bir sonraki tartismamizda bu grubu
alkol tiiketmeyenler olarak tanimlayacagiz. Ote yandan bireylerin yaklasik %11’i son 12 ay icerisinde ayda en az
bir defa veya en fazla 2-3 kere alkol tiketmisleridir (nadiren tiiketenler) ve geriye kalan bireylerin yaklasik %3’0
hafta en az 1-2 kere veya en fazla hemen hemen her giin alkol tiiketmektedir (sik tiketenler). Orneklem iginde
yer alan bireylerin dogum yillarina goére dagilimi su sekildedir: %31’i 1965’ten 6nce dogmus (Bebek patlamasi-
kusagi), %27’si 1965 ile 1980 arasinda dogmus (X-kusagi) ve son olarak %42’si 1980 ve sonrasinda dogmus (YZ-
kusagi) bireylerden olusmaktadir. Egitim seviyeleri agisindan incelendiginde, katihmcilarin yaklasik %130 6rgin
egitim almamis, %33’0 ilkokulu tamamlamis, %17’si ortaokulu bitirmis, %19’u lise mezunu, %5’i iki yillik meslek
okulu mezunu ve %13’U ise Universite mezunu olarak belirlenmistir. Bireylerin yasam tarzlari géz onilinde
bulunduruldugunda, %17’si glinlik olarak 10 dakikadan az yliriime pratigi yaparken, %5’i giin iginde iki saatten
fazla zamani yiriyilise ayirmaktadir; ayrica, bireylerin %8’i spor yapmaya zaman ayirmaktadir. Beslenme
aliskanliklarina dair veriye gore, katilimcilarin neredeyse yarisi (%47) glinlik olarak bir veya daha fazla porsiyon
meyve tlketirken, daha biylk bir kesim (%57) benzer siklikla sebze tercih etmektedir. Bununla birlikte,
katilimcilarin %10’unda depresif belirtiler gdzlemlenirken, %46’sinda sigara tiiketimi saptanmistir. Ailelerin
%36’s1 distk gelir seviyesine (aile geliri 992&‘den distik) sahipken, %26’s1 orta gelir diizeyinde (ailenin aylik
gelir dlizeyi 992-8913% arasinda) bulunmakta ve %38’i ise yuksek gelir seviyesine (ailenin aylik gelir dizeyi
8913%’den fazla) sahip olarak kategorize edilmektedir. Tablo 1 ayni zamanda Varyans Sisme Faktorini (VIF) de
icermektedir. VIF, goézlemlenen agiklayici degiskenler arasindaki korelasyonun degerlendirilmesi ve ¢oklu
dogrusalligin potansiyel varligini belirleme amaciyla kullanilan bir 6l¢lidir. Hesaplanan tiim VIF degerleri 5’in
altindadir, bu durum aciklayici (bagimsiz) degiskenlerin birbirleri ile iliskisiz olduguna isaret etmektedir.

Tablo 1. Bagimli ve Bagimsiz Degiskenlerin Betimleyici istatistikleri.

Degiskenler Tanimlayici Ortalama Std. Sapma VIF

Bagimli Degiskenler

Hig Alkol Tiketmeyenler Veya Nadiren Birey son 12 ay igerisinde hig alkol tiketmiyorsa
Tuketenler veya ayda en fazla bir defa tuketiyorsa 1, aksi
halde 0 (referans grubu)

85.091 (35.618) -

Orta Duizeyde Alkol Tuiketenler
Sik Alkol Tuketenler

Bagimsiz Degiskenler

Birey ayda en az bir veya en fazla 2-3 defa alkol
tiiketiyorsa 1, aksi halde O

Birey haftada en az 1-2 kere veya en fazla hemen
hemen her gtin alkol tlketiyorsa 1, aksi halde 0

11.163 (31.491)

3.079 (17.275)

Yas Grubu < 65

Eger birey 1965 ve 6ncesi dogmus ise 1, degilse O
(referans grubu)

30.894 (46.207)

Yas Grubu 1965-1980 Birey 1965 - 1980 yas grubundaysa 1, degilse 0 27.125 (44.462) 2.183
Yas Grubu >1980 Birey 1980 yilindan sonra dogmussa 1, degilse 0 41.981 (49.354) 3.446
Cinsiyet Birey erkek ise 1, degilse 0 45.563 (49.804) 1.886
Bekar Birey bekar ise 1, degilse 0 21.131 (40.825) 3.446
Evli Birey evliise 1, degilse 0 68.637 (46.398) 3.642
Diger Evlilik Birey dul veya bosanmis ise 1, degilse O (referans -

grubu) 10.232 (30.308)
Orgiin Egitim Almamis Birey orgiin egitim almamis ise 1, degilse O -

(referans grubu) 12.842 (33.457)
ilkokul Mezunu Birey ilkokul mezunu ise 1, degilse 0 32.849 (46.968) 2.704
Ortaokul Mezunu Birey ortaokul mezunu ise 1, degilse 0 17.355 (37.874) 2.608
Lise Mezunu Birey lise mezunu ise 1, degilse 0 19.000 (39.231) 2.739
iki Yillk Meslek Okulu Mezunu Birey iki yillik meslek okulu mezunu ise 1, degilse O 5.467 (22.734) 1.704
Universite Mezunu Lisansistu egitim de dahil olmak tzere Universite

diplomasi varsa 1, aksi takdirde 0 12.485 (33.056) 2.649
Ucretli is Birey Ucretli bir iste ¢aligiyorsa 1, aksi halde 0 28.682 (45.229) 2.077
is Veren Birey isveren ise 1, aksi durumda 0 9.524 (29.355) 1.424
is Arayanlar Birey is ariyorsa 1, degilse 0 5.871 (23.509) 1.315
Emekli Birey emekliise 1, degilse 0 14.271 (34.978) 1.923
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Diger isler

Genel Saglik Sigortasi

Birey asker, 6grenci veya ev hanimiise 1, aksi
durumda 0O (referans grubu)
Birey genel saglk sigortasi kapsaminda ise 1,
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41.653 (49.300)

degilse 0 92.104 (26.969) 0.847
Bireysel Saglik Sigortasi Birey bireysel saglik sigortasina sahip ise 1,

degiselse 0 3.740 (18.975) 1.102
Bisiklet Birey haftanin en az bir ginti 10 dakika bisiklet 1.061

surtyorsa 1, aksi takdirde O 4.917 (21.623)
Yirime <10 Dakika Birey normal bir glinde 10 dakikadan az yurlyorsa

1, aksi durumda O (referans grubu) 17.092 (37.645) -
Yirime 10- 29 Dakika Birey normal bir glinde 10-29 dakika arasinda

yuriyorsa 1, aksi durumda 0 39.206 (48.823) 2.023
Ylrtime 30-59 Dakika Birey normal bir glinde 30-59 dakika arasinda

yurtyorsa 1, aksi durumda 0 26.926 (44.359) 1.974
Yirime 1-2 Saat Birey normal bir glinde 1-2 saat arasinda

yuriyorsa 1, aksi durumda 0 11.789 (32.249) 1.582
Yirime > 2 Saat Birey normal bir glinde 2 saatten fazla ylriyorsa

1, aksi durumda 0 4.987 (21.769) 1.294
Spor GUn iginde spora ayirilan zaman. 7.967 (27.078) 1.113
Normal Kilolu Birey normal kiloya sahipse 1, aksi halde 0

(referans grup) 41.928 (49.346) -
Asiri Kilolu BMI (Body Mass Index) (Viicut Kitle indeksi)

BMI>25 ve BMI<30 ise 1, degilse O 35.765 (47.932) 1.290
Obez BMI>30 ve BMI<35 ise 1, degilse O 16.466 (37.088) 1.282
Asiri Obez BMI>35 ise 1, degise O 5.842 (23.454) 1.137
Dinlenme Birey glinde 4 saatten az oturup dinleniyorsa 1,

aksi halde 0 35.630 (47.892) 1.091
Hafif iste Calisma Birey ¢ogunlukla oturarak veya ayakta bir iste

calisiyorsa 1, aksi takdirde O (referans grup) 63.644 (48.104) -
Orta Agirlikli iste Calisma Birey siklikla yurime ya da orta diizeyde fiziksel

guc gerektiren bir iste galisiyorsa 1, aksi halde 0 32.340 (46.779) 1.144
Agir iste Calisma Kisi agir is veya fiziksel gli¢ gerektiren islerde

gahsiyorsa 1, aksi halde 0 4.016 (19.633) 1.133
Meyve Alimi Birey glinde bir veya daha fazla porsiyon meyve

tiiketiyorsa 1, degilse O 47.337 (49.931) 1.426
Sebze Alimi Birey glinde bir veya daha fazla porsiyon sebze

tiiketiyorsa 1, degilse O 57.059 (49.501) 1.414
Depresyon Bireye depresyon tanisi konulmussa 1, degilse 0 9.957 (29.943) 1.043
Sigara icme Birey sigara igiyorsa 1, degilse 0 45.821 (49.827) 1.313
Tek Cocuklu Aile tek cocuklu ise 1, degilse O 7.533 (26.394) 1.388
iki Cocuklu Aile iki cocuklu ise 1, degilse 0 17.209 (37.747) 1.806
Ug veya Daha Fazla Cocuklu Aile Ug veya daha fazla gocuklu ise 1, degilse 0 50.182 (50.001) 1.667
Diger Aile Tipleri Diger aile tipleriise 1, degilse 0 25.076 (43.346) -
Dugsuk Gelir Ailenin geliri 992%'den az ise 1, aksi takdirde 0

(referans grup) 35.589 (47.880) -
Orta Gelir Ailenin geliri 992-8913% arasinda ise 1, degilse 0 26.060 (43.897) 1.375
Yiksek Gelir Ailenin geliri 8913%’den yiksek ise 1, degilse 0 38.352 (48.626) 1.728
Dogu Anadolu Birey Dogu Anadolu bélgesinde ikamet ediyorsa 1,

degilse 0 (referans grubu) 7.235 (25.907) -
i¢ Anadolu Birey i¢ Anadolu bélgesinde ikamet ediyorsa 1,

degilse 0 16.132 (36.784) 2.996
Marmara Birey Marmara bolgesinde ikamet ediyorsa 1,

degilse 0 28.401 (45.095) 1.501
Ege Birey Ege bolgesinde ikamet ediyorsa 1, degilse 0 5.502 (22.803) 1.961
Akdeniz Birey Akdeniz bolgesinde ikamet ediyorsa 1,

degilse 0 10.080 (30.107) 3.061
Karadeniz Birey Karadeniz bolgesinde ikamet ediyorsa 1,

degilse 0 28.424 (45.107) 2.341
Glineydogu Anadolu Birey Glineydogu Anadolu bdlgesinde ikamet

ediyorsa 1, degilse 0 4.226 (20.119) 1.418
Hane BuyuklGgu Hanedeki Kisi Sayisi 3.338 (1.611) 1.432

Birey sayisi
Aile sayisi

17084
8166

Tablo 2, panel veri seti Gizerinde uygulanan maksimum olabilirlik ydntemiyle elde edilen Panel Rasgele-
Etki Sirali Probit modelinin parametre tahminlerini icermektedir. Sirali Probit modeli i¢in segilen tim bagimsiz

2
degiskenlerin belirlenmesi, istatistiksel olarak anlamh bulunmustur ( X35 = 611.967 ve p = 0.000). Sabit

katsayisi (7;) ile beraber diger esik parametresi ( 7, ) istatistiksel olarak anlamli bulunmustur. Bu bulgu, alkol
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gruplar arasindaki gegcislerin derin ve belirgin farklilik tasidigini vurgulamaktadir. Ayrica, heterojen faktérin
(6rnegin, o) parametresinin istatistiksel olarak anlamli olmasi, rastgele etki modeli segiminin gegerliligini
dogrular ve ilave Wald testi sonuglarina gore rasgele etki modelinin varligini teyit eder (Wald istatistigi
=567.098, p<0.000).

Tablo 2. Panel Rasgele-Etki Sirali Probit Modeli Tarafindan Uretilen En Yiiksek Olabilirlik Tahminleri

Degiskenler Rastgele Etkiler Sirali Probit Modeli
Katsayi Standart Hata
Sabit (T7) -4.411™ 0.237
Z'2 1.414 ™ 0.038
Yas Grubu 1965-1980 0.412 ™ 0.065
Yas Grubu >1980 0.392 *** 0.075
Cinsiyet 0.737 " 0.055
Bekar -0.092 0.082
Evli 0.081 0.087
ilkokul Mezunu 0.843 ™" 0.125
Ortaokul Mezunu 0.983 *** 0.129
Lise Mezunu 1.198 ™" 0.130
iki Yillk Meslek Okulu Mezunu 1.126 *** 0.145
Universite Mezunu 1.316 " 0.138
Ucretli is 0.502 *** 0.062
is Veren 0.719 ™" 0.079
is Arayanlar 0.445*** 0.084
Emekli 0.390 *** 0.084
Genel Saglik Sigortasi -0.091 0.076
Bireysel Saglik Sigortasi 0.616 " 0.089
Bisiklet 0.226 ™" 0.074
Yirime 10- 29 Dakika -0.022 0.062
Yiriime 30-59 Dakika 0.043 0.063
Yirime 1-2 Saat 0.071 0.073
Yurime >2 Saat 0.021 0.093
Spor 0.355 *** 0.057
Asiri Kilolu -0.134 " 0.044
Obez -0.186 *** 0.062
Asiri Obez -0.245 " 0.104
Dinlenme 0.117 " 0.041
Orta Agirlikl iste Calisma -0.031 0.043
Agir iste Calisma 0.153" 0.085
Meyve Alimi -0.156 *** 0.043
Sebze Alimi 0.029 0.045
Depresyon 0.193 " 0.066
Sigara icme 0.929 *** 0.048
Tek Cocuklu 0.137 0.099
iki Cocuklu -0.256 *** 0.082
Ug veya Daha Fazla Cocuklu -0.107 * 0.061
Orta Gelir 0.138 0.064
Yuksek Gelir 0.552 *** 0.064
Marmara 0.863 *** 0.124
Ege 0.230 0.166
Akdeniz 0.504 *** 0.137
Karadeniz 0.660 *** 0.126
ic Anadolu 1.195 *** 0.130
Glineydogu Anadolu -0.157 0.199
Hane Buyuklugu -0.203 *** 0.023
02 1.136 ™ 0.048
Log-olabilirlik (LO) degeri -6521.101 -
Kisitl LO degeri -6827.084 -
Ki-kare degeri ( 42) 611.967 ™" -

Note: *** p<0.01, ** p<0.05, * p<0.10
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Tablo 3, bireylerin son 12 ay igerisindeki alkol tiiketim gruplarina gore siniflandirildigi ve bu gruplarin
alkol tiiketmeyenlerden haftada en az 1-2 defa ve bazi durumlarda neredeyse her giin alkol tiiketenlere kadar
uzandigi bireylerin olasilik belirleyici faktorlerini sunmaktadir.

Tablo 3. Panel Rasgele-Etki Sirali Probit Modelinden Elde Edilen Bagimsiz Degiskenlerin Birim (Marjinal) Etkileri

Rastgele Etkiler Sirali Probit Modeli

Degiskenler Hi¢ Alkol Tiketmeyenler veya Orta Diizeyde Alkol Tiiketenler  Sik Alkol Tiketenler
Nadiren Tiketenler
ME SH ME SH ME SH

Yas Grubu 1965-1980 -0.031 " 0.021 -7.089 *** 1.092 7.121™ 1.099
Yas Grubu >1980 -0.032 " 0.021 -6.862 " 1.264 6.893 ™" 1.271
Cinsiyet -0.040 *** 0.028 -13.605 """ 1.205 13.645 ™" 1.222
Bekar 0.008 0.009 1.611 1.436 -1.619 1.444
Evli -0.007 0.008 -1.414 1.504 1.421 1.511
ilkokul -0.062 *** 0.042 -14.005 ™" 1.706  14.066 ™" 1.712
Ortaokul -0.053 *** 0.037 -15.846 """ 1.613 15.899 ™" 1.623
Lise Mezunu -0.053 *** 0.038 -19.338 " 1.643 19.391 """ 1.658
iki Yilllk Meslek Okulu -0.046 ™" 0.032 -17.338 ™ 1.718 17.383 ™ 1.731
Universite -0.047 ™™ 0.033 -20.548 *** 1.750 20.595 ™" 1.767
Ucretliis -0.031 " 0.021 -8.838 " 1.170 8.869 *** 1.180
is Veren -0.039 *** 0.027 -11.803 ™" 1.347 11.8427* 1.361
is Arayanlar -0.028 *** 0.019 -7.486 " 1.380 7.514 ™ 1.388
Emekli -0.027 ™™ 0.018 -6.680 " 1.381 6.707 ™" 1.387
Genel Saglik Sigortasi 0.008 0.009 1.589 1.333 -1.597 1.342
Bireysel Saglik Sigortasi -0.034 ™™ 0.024 -10.110"" 1.490 10.144 ™" 1.502
Bisiklet -0.017 ™™ 0.012 -3.887 " 1.265 3.904 " 1.271
Yirime 10- 29 dakika 0.002 0.006 0.390 1.099 -0.392 1.105
Yirime 30-59 dakika -0.004 0.005 -0.759 1.100 0.763 1.105
Yirtime 1-2 saat -0.006 0.007 -1.243 1.263 1.250 1.269
Ylrime >2 saat -0.002 0.008 -0.374 1.625 0.376 1.633
Spor -0.024 ™" 0.017 -6.052 "™ 1.003 6.076 ™" 1.011
Asiri Kilolu 0.013 "™ 0.010 2.351 " 0.780 -2.364 0.786
Obez 0.018 *** 0.014 3.306 *** 1.138 -3.324™ 1.147
Asiri Obez 0.026 ** 0.022 4.394 ™ 1.918 -4.420 ™" 1.933
Dinlenme -0.010 *** 0.007 -2.042 0.721 2.052 ™" 0.725
Orta Agirlikli iste Calisma 0.003 0.004 0.549 0.760 -0.552 0.764
Agir iste Calisma -0.012" 0.010 -2.649° 1471  2.661° 1.478
Meyve Alimi 0.014 "™ 0.011 2.738 " 0.781 -2.752" 0.787
Sebze Alimi -0.003 0.004 -0.507 0.785 0.509 0.789
Depresyon -0.015 *** 0.011 -3.325 " 1.106 3.340 ™" 1.111
Sigara Igme -0.049 ™ 0.034 -17.165 ™" 1.213  17.213 ™ 1.237
Tek Cocuklu -0.011 0.008 -2.365 1.665 2.376 1.670
iki Cocuklu 0.027 ™ 0.022 4,561 1.519  -4.588 " 1.535
Ug veya Daha Fazla Cocuklu 0.010 " 0.009 1.871° 1.079 -1.881" 1.086
Orta Gelir -0.012 ** 0.009 -2.393 ** 1.104 2.405 " 1.110
Yiiksek Gelir -0.036 *** 0.026 -9.757 " 1.218 9.794 ™** 1.232
Marmara -0.056 *** 0.036 -14.460 ™" 1.684 14516 1.685
Ege -0.018 0.013 -3.942 2.707 3.960 2.685
Akdeniz -0.033 ™ 0.020 -8.433 ™ 1.998 8.466 *** 1.998
Karadeniz -0.053 *** 0.031 -11.117 " 1.794 11.170™ 1.794
ic Anadolu -0.055 *** 0.037 -18.896 "** 1.571 18.952 ™" 1.581
Glineydogu Anadolu 0.015 0.027 2.791 3.638 -2.806 3.663
Hane Buyuklugu 0.018 *** 0.013 3.555 " 0.464 -3.573 ™" 0.475

Note: *** p< 0.01, ** p< 0.05, * p<0.10. ME ve SH sirastyla Marjinal Etki ve Standart Hata gostermektedir .
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Ug vyas kusagi (kohortu) arasinda referans grubu, 1965 6ncesi dogumlu (Bebek patlamasi-kusagi)
bireyler olarak belirlenmistir. Alkolu sik tiketenlerde, diger tum kusaklardaki bireyler igin referans gruba kiyasla
alkol kullanim olasiligi artmakta ve bu gruptaki alkol tiketme olasiliklarinin biyiklukleri tim degigkenler igin
hesaplanan etkiler arasinda en yiksektir. Bebek patlamasi- kusagi ile karsilastinldiginda, X-kusaginin (1965-
1980 arasindaki bireylerin) alkol tiiketmeyenler veya nadiren tiiketenlere goére, sik alkol tiketme olasiligl %7.12
kadar daha fazladir. Benzer sekilde, hi¢ alkol tiketmeyenler veya nadiren tiiketenler baz alindiginda X-
kusagindaki bireylere kiyasla, YZ-kusagindakiler (1980 sonrasi dogan bireylerin) sik tiketen grupta alkol
tiketme olasihigl %6.89 daha fazla bulunmustur. YZ-kusagindaki bireylerin alkol tiketimi daha fazladir (Singh
vd., 2020). X-kusagindaki bireylerin, bebek patlamasi-kusagindaki bireylere gére daha fazla alkol tiiketmelerinin
nedenleri arasinda, daha genis erisim, kiltlrel degisimler (bireylerin daha o6zglr yasam bigimlerini
benimsemeleri), pazarlama ve reklam etkisi, degisen sosyal normlar, stres ve baskilar ile yiksek egitim diizeyi
saylilabilir. Calismada, alkol tiiketim olasiligi Gzerinde 6nemli etkilere sahip olan agiklayici degiskenler arasinda
erkeklerin kadinlara kiyasla daha fazla tiiketim olasiliginda bulunduklari tespit edilmistir. Erkekler kadinlara gore
daha fazla alkol tiiketme harcamasinda bulunmuslardir (Aksoy vd., 2019). Tirkiye gibi gelismekte olan
Ulkelerde, cinsiyet alkol tiuketimi Gizerinde etkili bir faktor olarak gorulmektedir (Giang vd., 2013). Son yillarda,
sosyo-ekonomik gelisimin bir sonucu olarak, kadinlar arasinda da alkol tiiketiminin artma egiliminde oldugu
bilinmektedir (Simons-Morton vd., 2009). Bu baglamda, bilinen bir gergek olarak, erkeklerin kadinlara goére
daha fazla alkol tiiketme egiliminde oldugu sonuglara yansimistir. Egitim seviyesi ile alkol tiiketim olasihgi
arasinda pozitif yonlu bir iliski elde edilmistir. Bireylerin egitim seviyeleri kademeli arttikca alkol tiiketim olasilig
dnemli oranda artmaktadir. Ozellikle Gniversite mezunu bireylerin, diger egitim kademelerinden mezun olan
bireylere gore, yaklasik 1-2 kat daha fazla alkol tiiketme olasiligina sahip oldugu tespit edilmistir. Ornegin
Universite mezunu olan bireylerin 6rgilin egitim almamis bireylere gore, sik tiiketenlerin alkol tiiketme olasiligini
20.60 puan artirirken, hig tiketmeyenler veya nadiren tiiketenlerin alkol tiiketme olasiliklarini ise sirasiyla 0.05
ve 20.55 puan azaltmaktadir. Egitim seviyesi ile alkol tiketimi arasinda ayni yonlu bir iliski bulunmaktadir (Li
vd., 2017). Egitim seviyesi arttikca daha fazla alkol tiiketiminin nedenlerinden biri, yliksek egitim diizeyine sahip
bireylerin genellikle sosyal ¢evrelerinde ve yasam tarzlarinda daha fazla alkol tiiketimine maruz kalmalari ve bu
davranisi benimsemeleri olabilir. Hig alkol tiilketmeyenler veya nadiren tiiketenler baz alindiginda, tcretli islerde
¢alisan, isveren konumunda bulunan, is arayisinda ve emekli olan bireylerin diger meslek gruplarina kiyasla sik
alkol tiketme olasiliklari sirasiyla %8.87, %11.84, %7.51 ve %6.71 daha yiiksek diizeydedir. Bu sonuglardan
hareketle bireylerin ¢alisma durumu ile alkol tiiketimi arasinda ayni yonli bir iliski oldugunu séyleyebiliriz.
Calisan bireyler issiz olanlara gére daha fazla alkol tiketmektedir (Walia vd., 2021). Bazi bireyler igin, alkol,
stresle basa cikmak veya kisa bir mola vermek amaciyla bir tiir kagis noktasi olarak degerlendirilebilir. Is
yerindeki yogun stres ve baski altinda, alkol tiiketimi gecici bir rahatlama hissi sunarak zihinsel ve duygusal
yorgunlugu hafifletme amaci tasiyabilir. Bu baglamda, calisanlar arasinda alkol tiiketimi, is kaynakl stresle bas
etme stratejisi olarak gorilebilir. Bireysel saglik sigortasina sahip bireylerin bireysel saglk sigortasi olmayanlara
kiyasla hic¢ alkol tiiketmeyenler veya nadiren tiiketenlere gore, sik alkol tiiketme olasilhigl 10.14 puan daha
yuksektir. Bireysel saglik sigorta sahipliligi ile alkol tiketim olasiligi arasinda pozitif yonla bir iliski elde edilmistir.
Bireysel saglk sigortasi sahipliligi, daha kolay saglik hizmetlerine erisim ve finansal giivence saglayarak,
bireylerin riskli davranislara, drnegin alkol tiiketimine, daha yatkin olmalarina neden olabilir. Saglk sigortasi
zorunlu olan ev halki reisi, zorunlu olmayan ev halki reisine gére daha yiiksek miktarda alkol tiiketimi harcamasi
yapmaktadir (Hamdi ve Gilay, 2008). Alkol tiiketmeyen veya nadir tiiketen bireyler referans alindiginda, bisiklet
slirenlerin, sirmeyenlere gore sik alkol tiiketme olasiligl 3.90 puan daha ylksektir. Benzer sekilde spor yapma
ile alkol tiketimi arasinda da pozitif yonlu bir iliski tespit edilmistir. Bisiklet siirmek ve spor yapmak, fiziksel
aktivitenin artmasina bagh olarak enerji ihtiyacini artirabilir ve bu da alkol tiiketiminin artmasina sebep olabilir.
Spor yapan bireyler yapmayanlara goére daha fazla alkol tiikettikleri rapor edilmistir (Sgnderlund vd., 2014).
Alkol tiketimi ile kilo alimi arasinda negatif yonli bir iliski elde edilmistir. Kilo alimi artik¢a alkol tiiketim olasihgi
artan oranda azalmaktadir. Asiri obez bireylerin, hi¢ alkol tiketmeyen veya nadir tiiketenlerin alkol tiiketme
olasiliklari sirasiyla 0.03 ve 4.39 puan daha fazla iken, sik alkol tliketenlerin tiiketim olasiligl ise 4.42 puan daha
azdir. Obezite ile alkol tliiketimi arasinda negatif yonlu bir iliski bulunmaktadir (Keskin vd., 2022; Baygutalp vd.,
2023). Bu olgu, alkol tiiketen bireylerin istahsizlik sorunlarinin artis géstermesi ve sonucunda dizenli yeme
aliskanliklarinin azalmasinin etkisiyle agiklanabilir. Bireylerin fiziksel ve zihinsel olarak dinlenmesi alkol tiiketme
olasiligini pozitif yonde etkilemektedir. Dinlenen bireyler genellikle daha az stres altinda olduklari igin alkoll
rahatlama araci olarak tercih edebilirler; ayrica daha fazla serbest zamanlari ve sosyal etkinliklere katilma
firsatlari olabilir, bu da alkol tiiketme olasiliklarini artirabilir. Ote yandan fiziksel olarak agir islerde ¢alisma ile
alkol tiiketme olasihigl arasinda pozitif yonli bir iliskisi oldugu gézlemlenmistir. Agir islerde calismak hem fiziksel
hem de zihinsel olarak yorucu olabilir. Bu nedenle bireyler; is sonrasinda stresi azaltmak, fiziksel yorgunlugu
hafifletmek ve sosyal etkilesimler sirasinda rahatlamak amaciyla alkoli tercih edebilirler. Alkol kaygi azalticl
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ozelliklere sahip oldugu igin stresli bireyler daha fazla alkol tiiketmektedir (Sirme, 2019). Hi¢ alkol
tiiketmeyenler veya nadir tiketenler referans alindiginda, glinde bir veya daha fazla porsiyon meyve tiiketen
bireylerin hic meyve tilketmeyenlere gore sik alkol tilketme olasiligl 2.75 puan daha disuktiir. Meyve alimi ile
alkol tiketimi arasinda negatif yonli bir iliski bulunmaktadir (Kigik vd., 2023). Benzer sekilde, %100 meyve
suyu tiiketimi, alkol tiketme olasiligini diisirmektedir (Urak, 2023). Meyveler, sadece tath bir zevki tatmin
etmekle kalmaz, ayni zamanda igerdikleri lif ve su ile tokluk hissini artirarak bedene olumlu katkilar saglarlar. Bu
ozellikleriyle sadece fiziksel agidan degil duygusal olarak da doygunluk saglarlar, bu nedenle alkol arayisinin
yerine gegebilir ve alkol tiiketme istegini bastirabilirler. Hanelerin gocuk sayisi arttikca, bireylerin alkol tiiketme
egilimleri azalma gostermektedir, bu durum blyilyen aile sorumluluklari ve toplumsal normlarin etkisiyle
iliskilendirilebilir. Ailede cocugun olmasi alkol tiiketimini negatif yénde etkiler (ipek, 2019). Alkol tiikketmeyen
veya nadir tiiketenler baz alindiginda, depresyonlu olanlarin olmayanlara gére sik alkol tiiketme olasiligl 3.34
puan daha yiksektir. Depresyonlu bireyler, stres azaltma, duygusal rahatlama veya kagis arayisiyla alkol
tiketebilirler. Depresyonlu bireyler arasinda alkol bagimhligi daha yaygindir (Boschloo vd., 2011). Benzer
sekilde sigara tuketimi ile alkol tiketimi arasinda da pozitif yonli bir iliski bulunmaktadir. Sigara igenler
genellikle ayni sosyal ortamlarda bulunur ve bu ortamlarda alkol tiiketimi de yaygindir. Sigara igenlerin alkol
tiketme olasiliklari daha yiiksektir (Harrison vd., 2008). Diger taraftan aylik geliri 992-8913% arasinda olan
bireylerin aylik geliri 992&’den diisiik olanlara gore, alkol tiketmeyenler veya nadir tiketenlerde alkol tiiketme
olasiliklari sirasiyla 0.04 ve 9.76 puan daha dusikken, sik alkol tiiketme olasiligi ise 9.79 puan daha fazladir.
Gelir diizeyi arttikca alkol tiiketimi artmaktadir (Ozdemir ve Isik, 2021). Bu durum yiiksek gelir seviyesinin daha
fazla alkol satin alma giliclinii beraberinde getirmesiyle agiklanabilir. Dogu Anadolu bélgesinde yasayanlara
gdre, Marmara, Akdeniz, Karadeniz ve i¢c Anadolu bdlgelerinde yasayanlarin alkol titketme olasiliklari daha
yiiksek bulunmustur. Alkol tiiketiminin en yiiksek oldugu bélge Bati Marmara bélgesi olup bunu Ege ve istanbul
bolgeleri takip etmektedir. En dislk alkol tiiketim orani ise Glineydogu Anadolu Bolgesidir (Buzrul, 2016).
Ayrica, ailedeki birey sayisi arttikca, bireylerin alkol tiiketme olasiliklarinda gozlemlenen degisimler dikkat
cekicidir. Bu baglamda, hi¢ tiilketmeyenler veya nadir tiketenlerde alkol tiketme olasiliklari sirasiyla %0.02 ve
%3.56 oranlarinda artis gosterirken, sik alkol tiketme olasiligl ise %3.57 oraninda azalma gostermektedir. Daha
blylk aileler genellikle daha fazla sorumluluk ve ekonomik zorluklarla karsilasirlar, bu da alkol tiketimini
azaltabilir. Ornegin, tek kisinin yasadigi evlerde alkol tiiketim olasiligr %0.119 iken, (¢ kisinin yasadigi evlerde
%0.072 ve bes kisinin yasadigi evlerde %0.042 olarak belirlenmistir (Tirkmen ve Ercan, 2022). Hane halki
buyukligu, alkol tiketimi Gzerinde olumsuz bir etkiye sahiptir (Azagba ve Sharaf, 2011).

SONUC ve ONERILER

Bu arastirma, bireylerin alkol tiiketim olasiliklarini belirleyen karakteristik 6zelliklerin 6rnegin sosyo-
demografik ve ekonomik unsurlar ¢ercevesinde belirgin bir bicimde éne ciktigini ortaya koymaktadir. Sonuglar,
basta yas kusaklari olmak lzere bireylerin cinsiyeti, egitim seviyesi, is durumu, bireysel saglk sigorta sahipligi,
bisiklet kullanimi, spor yapmasi, dinlenmesi, depresyonlu olmasi, sigara tiiketmesi ve yiiksek gelir grubunda
bulunmasi ile alkol tiiketim olasilig arasinda pozitif yonla bir iliski elde edilmistir. Diger yandan, kilo artisi,
meyve tlketimi, iki veya daha fazla gocuga sahip olma ve hane halki blyukligi ile alkol tiiketimi arasinda
negatif yonlu bir iliski saptanmistir. Bu baglamda, bireylerin sosyo-demografik ve ekonomik faktorlerini dikkate
alarak, genel politikalardan c¢ok her bir degisken icin veya kiimelenmis degiskenler igin 6zel politikalarin
olusturulmasi ve uygulanmasi son derece biiyiik 5nem arz etmektedir. Ornegin meyve alimi alkol tiiketimini
sinirlandirmaktadir. Alkol tlketimini azaltmak icin, meyve tiketimini tesvik etmek amaciyla saghk egitimi
kampanyalari, okul programlari, meyve fiyatlarini diisirme, meyve sunumu ve erisimi artirma, vergi ve fiyat
dizenlemeleri yapilabilir. Orta ve agir islerde ¢alisanlarin alkol tiiketimini azaltmak icin is yerlerinde alinabilecek
tedbirler arasinda fiziksel aktivitenin desteklenmesi, diizenli molalarin saglanmasi, alkol birakma programlarinin
sunulmasi ve stres yonetimi tekniklerini iceren programlarin uygulanmasi yer alabilir. Bireylerin egitim seviyesi
ve gelir dizeyi ile alkol tiiketimi arasinda pozitif bir iliski oldugu goz oniinde bulunduruldugunda, alkol
Urlinlerinde saglik uyarilarina yonelik resimli veya yazili etiketler, zararlari hakkinda bilgilendirici kampanyalar,
reklam ve tanitim kisitlamalari, satis noktalarinin diizenlenmesi, saglik hizmetlerinin glglendirilmesi ve
okullarda egitim programlarini iceren politikalar gibi 6nlemler alinabilir. Calisanlarin, is verenlerin, is arayanlarin
ve emekli olan bireylerin alkol tiketimlerini azaltmak igin, stres yonetimi programlari ve dizenli saghk
taramalari yapilabilir. Spor salonlarinda saglikli yasam tarzini tesvik eden egitim programlari, spor etkinliklerini
diizenli takip etmek ve spor sonrasi sosyal etkinliklerin alkolsiiz alternatiflerinin sunulmasi gibi uygulamalar
hayata gegcirilebilir. Depresyonlu bireylerin alkol tiketimini azaltmak igin, mental saglik hizmetlerine kolay
erisim saglamak, destek gruplarini tesvik etmek ve depresyonun etkileri ile alkol tiiketimi arasindaki iliskiyi
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vurgulayan bilinglendirme kampanyalari duzenlenebilir. Saglik hizmetlerinde sigara birakma programlarini
tesvik etmek, sigara ve alkoliin birlikte tiiketimini azaltmaya yonelik 6zel bilinglendirme kampanyalari
diizenlemek ve toplumda saglikli yagam tarzlarini destekleyen etkinlikler tesvik edilebilir.

Sonug olarak, bilimsel verilere dayali olarak alkoliin insan saghgina olan olumsuz etkileri belirlenmistir.
Bu etkileri en aza indirmek ve toplum saghigini korumak icin bireyler, saglik kuruluslar, saglik profesyonelleri ve
hikiimetler arasinda isbirligi ve koordinasyon gerekmektedir. Alkol tlketimiyle ilgili bilinglendirme,
diizenlemeler ve erken mudahale yontemleri, alkoliin olumsuz etkilerini sinirlayarak daha saglikli bir toplumun
olusturulmasina katki saglayabilir.

Cikar Catigsmasi Beyani: Makale yazarlari aralarinda herhangi bir gikar gatismasi olmadigini beyan ederler.

Arastirmacilarin Katki Orani Beyan Ozeti: Yazarlar makaleye esit oranda katki saglamis olduklarini beyan
ederler.
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