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OZET

Obezitenin Ekonomik Analizi
Ocal, Ayse

Doktora Tezi, Tktisat Anabilim Dals, Tktisat Bilim Daly, Tktisat Programi
Danisman: Prof. Dr. Etem Hakan Ergec
Mayzs, 2023

Toplum sagligini olumsuz yonde etkileyen obezitenin, nedenlerini ve sonuglarini
tespit etmek, bireylerin yasam kalitesini iyilestirmek ve toplumsal refahi
gozetmek adina onem tasimaktadir. Boylece obezitenin neden olabilecegi
medikal, sosyal ve ekonomik bircok sorunun engellenebilecegi sdylenebilir. Son
yillarda giderek artan obezite oranlarmin bireylere ve ekonomilere verdigi
zararlar goz Onitine alindiginda obezitenin tespiti ve uygun politikalarin
gelistirilmesi obezitenin Onlenmesinde belirleyici bir rol oynamaktadir. Bu
calismada, obezitenin ekonomik acidan analizinin yapilmasi ile obezitenin
olusmasimna etki eden faktorlerin belirlenmesi amaglanmaktadir. Ug ampirik
uygulamanin gerceklestirildigi bu calismanin ilk ampirik boltiimiinde, ekonomik
biiytimenin obeziteye olan etkisi 1991- 2016 yillar1 arasindaki dénem icin IBT
verileri kullanilarak analiz edilmeye calisilmistir. Ikinci ampirik bolimde ise,
1991 ve 2016 yillar1 arasinda IBT tilkelerinde kiiresellesmenin alt bilesenleri ile
obezite tizerindeki etkilerinin tespit edilmesi amaglanmistir. Son bolimde ise,
2019 Turkiye Saghk Arastirma Anketi'nden elde edilen veriler kullanilarak
Tiirkiye’de obezitenin cinsiyete gore belirleyicileri tespit edilmeye ¢alisilmstir.
Elde edilen sonuglara gore, birinci ampirik boliimde IBT’de obezite ve ekonomik

biiytime arasinda 6nce artan sonra azalan olmak tizere dogrusal olmayan bir



iliskinin varlig1 tespit edilmistir. Kiiresellesmenin obeziteye etkisini analiz eden
ikinci ampirik bolimde ise, genel kiiresellesme ile ekonomik, sosyal ve politik
kiiresellesmenin IBT’de obeziteyi arttirici etkisinin oldugu sonucu elde edilmistir.
Son ampirik boliimde ise, Tiirkiye’de obezitenin cinsiyete gore belirleyicilerinin
cinsiyete gore farklilastigi sonucuna ulasilmistir. Bu boltiimiin dikkat ceken
bulgular1 arasinda, egitimin kadinlarda obezite oranlarini azaltmasinin yaninda
yas ve hane halki gelirinin bireylerin obez olma ihtimali tizerindeki etkisinin 6nce
artan sonra azalan olmak tizere dogrusal olmadig1 goriilmektedir. Obezitenin
sosyal ve ekonomik gercevede incelenmesi ve obeziteye neden olan faktorlerin
tespit edilmesinin, obezitenin 6nlenmesi adina basarili politikalarin tiretilmesine
olanak sagladigi soylenebilir. Bu nedenle, obeziteye etki eden faktorlerin
belirlenmesinin, obezite ile miicadelede kullanilacak kit kaynaklarin etkin

kullaniminda 6nemli bir rol oynayacag diistiniilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Obezite Kuznets Egrisi Modeli, Islam Birligi Teskilati, Panel
Diizeltilmis Standart Hatalar Yontemi, Ttirkiye, Probit Model
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ABSTRACT

Economic Analysis of Obesity
Ocal, Ayse

Doctoral Thesis, Department of Economics, Department of Economics,
Economics

Supervisor: Prof. Dr. Etem Hakan Ergec

It is important to determine the causes and consequences of obesity, which
negatively affects public health, in order to improve the quality of life of
individuals and to provide social welfare. Thus, various social and economic
problems that obesity may cause can be prevented. Considering the damages
caused by the increasing obesity rates to individuals and economies in recent
years, the detection of obesity and the development of appropriate policies play
a decisive role in the prevention of obesity. The aim of this study is to analyse
obesity within the framework of economics and to determine the factors that
cause obesity. The first empirical part of this study focuses on the effect of
economic growth on obesity using the data for the Organization of Islamic
Corporation (OIC) for the period between 1991 and 2016. The second empirical
part focuses on the effects of globalisation and its components on obesity in the
OIC using the data for the period between 1991 and 2016. In the last part of this
study aims to analyse the determinants of obesity in Turkey using the data
obtained from the 2019 Turkey Health Survey. The findings from the first
empirical part suggest that there is a non-linear relationship between obesity and
economic growth in the OIC. The findings from the second empirical part provide
the evidence general globalisation and its components economic, social, and

political globalisation cause obesity rates in the OIC to increase. The findings

il



obtained from the last empirical part show that the determinants of obesity in
Turkey differ between males and females. Some of the interesting results point
out that education decreases the probability of being obese among females, while
age and household income have a non-linear relationship on the probability of
being obese for both male and female. It is important to analyse the obesity
phenomenon in the social and economic context and identify the determinants of
obesity to produce effective policies for the prevention of obesity and to use the

scarce resources efficiently.

Keywords: Obesity Kuznets Curve Model, Organization of Islamic Corporation,

Panel Corrected Standard Errors Method, Turkey, Probit Model
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ONSOZ

‘Obezitenin Ekonomik Analizi’ baslikli bu ¢alismada, islam Birligi Teskilati’'nda (IBT)
obezitenin ekonomik biiylime ile iligkisi incelenmesi ve kiiresellesmenin obezite
tizerindeki etkilerinin analiz edilmesinin yan1 sira Tiirkiye’de obezitenin cinsiyete gore
belirleyicilerinin tespit edilmesi amaglanmistir. Calismada elde edilen sonuglarin,
obezitenin Onlenmesi amaciyla olusturulacak politikalara fikir olarak katki sunmasi

beklenmektedir.

Beni saglik ekonomisi ile tanistiran Sayin Prof. Dr. Ferda Halicioglu, ¢aligma siiresince
degerli bilgilerini ve desteklerini esirgemeyen Danisman Hocam Sayin Prof. Dr. Etem
Hakan Ergec, calismanin analiz boliimleri i¢in degerli bilgilerinden faydalandigim Sayin
Prof. Dr. Hiiseyin Kaya, degerli fikirleriyle bu c¢alismaya onemli katkilar sunan Sayin
Prof. Dr. Giray G6zgor, destegini esirgemeyen Sayin Prof. Dr. Bengiil Giilimser Kaytanci
hocalarima ve sevgili Dogus Universitesi calisma arkadaslarima tesekkiirlerimi arz
ediyorum. Tez c¢alisma siirecimde bana destek olan kiymetli aileme siikranlarimi

sunuyorum.
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BOLUM I

GIRIS

Diinya’nin hemen her yerinde ekonomik, fiziksel ve psikolojik bir¢ok sorunla karsilasan
toplumlar, ayni zamanda cesitli saglik problemleriyle de miicadele etmektedirler.
Toplumlarin karsilagtiklari ¢esitli saglik sorunlar1 uzun stiredir tip biliminin oldugu gibi
ayn1 zamanda sosyal bilimlerin de 6énemli arastirma konular1 arasinda yerini almaktadir.
Ozellikle iktisat bilimi gergevesinde ele alinan saglik konulari, saglik ekonomisi alaninin
temel arastirma baglhklarimi olusturmaktadir. Boylece, saglik ekonomisi alaninda
incelenen saglik ve toplum arasindaki iligkilerin, sosyal ve ekonomik yonden kapsamli
analizleri yapilmaktadir. Saglik ekonomisi, niifus, hastaliklar, issizlik, gelir, egitim, yas,
genetik faktorler, etnik koken, cinsiyet vb., gibi bir¢ok unsurun toplumlarin saglik ¢iktilar
tizerindeki etkilerini incelemektedir. Saglhiga dogrudan ya da dolayl olarak etkisinin
olabilecegi diisiiniilen farkli sosyal ve ekonomik faktorlerin arastirilmasi bu yoniyle

saglik ekonomisinin mikro ve makro ¢ercevesini olusturmaktadir.

Artan niifus ve kisith kaynaklar nedeniyle meydana gelen kaynak dagilimindaki
etkinsizlik, ¢esitli sorunlara yol agmasi ile 6zellikle toplum saglig1 i¢in gerekli hizmetlerin
yaratilmasinda aksakliklara neden olmaktadir. Bu nedenle, saghigin ekonomik ve
sosyoekonomik gostergeler ile iligkisinin incelenmesi ve toplumlarin saghk ciktilar
tizerindeki etkilerinin bilinmesi, politika yapicilar igin etkili bir yol gosterici olmaktadir.
Boylece saglik ekonomisi alaninda yapilan caligmalar, maliyet etkinligi, stratejik
planlamalar, fiziksel yatirnmlar vb. gibi toplum sagligin1 korumak icin olusturulacak
politikalarda farkli ve etkin bir bakis acis1 kazandirmaktadir. Buradan hareketle, saglik
ekonomisi kapsaminda yapilan bilimsel c¢aligmalarin, iilkelerin mevcut finansal

kaynaklariin 6nleyici ve tedavi edici saglik hizmetlerinde en etkin sekilde kullanilmasina



yonelik bir vizyon gelistirilmesinde ve sonug olarak bireylerin saglik ¢iktilarina olumlu
katki saglayacak politikalarin uygulanmasinda Onemli araglardan biri olarak
goriilebilir. Dolayisiyla, saglik ve toplum iliskisi cer¢evesinde kit kaynaklarin etkin
kullanimi konusundaki ihtiyacin, ekonomi biliminin saglik ekonomisi alanina gosterdigi

ilginin temel merakini olusturdugu sdylenebilir.

Gliniimiiz toplumlarinin 6nemli hastaliklar golgesinde siirdiirdiikleri yasamlarinin
Ozellikle son yillarda 6ne c¢ikan bazi saglik sorunlar1 ile daha zorlu hale geldigi
sOylenebilir. Bireylerde kilo artisina bagl olarak ortaya ¢ikan obezitenin énemli saglik
sorunlar1 arasinda oldugu sdylenebilir. Obezite, saglik hizmetlerinin gelisimi, gida
fiyatlar1, fiziksel egzersiz, tarimsal aktivite, sosyal giivenlik gibi cesitli konular ile
karsilikli iligkileri olan karmasik bir olgu olarak tanimlanmaktadir (Bhattacharya, 2011).
Obez kelimesi, Latince kokenli olup ob- ve edere kelimelerin birlesiminden olusan
‘obesus’ kelimesinden tiiretilmis, ¢ok miktarda yemegi hevesle tiikketmek anlamina
gelmektedir (Aranson, 2003). Bir bireyin asir1 diizeyde viicut yaginin bulunmasi olarak
tanimlanmakta olan obezite (National Health Services [NHS]) viicut kitle indeksi (VKI)
degerinin hesaplanmasi ile dlgiilmektedir. VKI degeri ise, bireyin viicut agirliginin metre
cinsinden boy uzunlugunun karesine bdliinmesi ile elde edilmekte, 30 ve iizeri olmasi da
bireyin obez oldugunu gostermektedir (World Health Organization [WHO], 2021). Genel
anlamda obezite, besin yoluyla viicuda alinan kalorinin harcanan kaloriden fazla olmasi
nedeniyle biriken enerjinin viicutta yag olarak depolanmasi sonucu ortaya ¢ikmakta ve
neticede bireylerin yasam kalitesini ve siiresini olumsuz etkileyen bir hastalik olarak

tanimlanmaktadir (Halk Saglig1 Genel Miidirliigii [HSGM], 2017).

Diinyada giderek artig gosteren obezite seviyelerine bakildiginda, 2016 yilinda Diinya
tizerindeki 18 yag ve {istii yetigkinlerin yaklasik 650 milyondan fazlasinin obez statiisiinde
oldugu bilinmektedir (WHO, 2021). Obeziteye neden olan ¢esitli hastaliklar ve ilaclar,
ekonomik faktdrler ve sosyoekonomik etkenler obeziteye sebep olan unsurlar olarak
goriilmekle birlikte, ayn1 zamanda obezitenin ortaya c¢ikardigi sorunlar arasinda da
sayilmaktadir. BOylece obeziteyi olusturan faktorlerin ayn1 zamanda obezitenin birer

sonucu olarak ortaya ¢ikabilecegi sonucuna da varilabilir. Buna gore, obezitenin bireyin



giinlik yasamini ve toplumlarin refah diizeyini olumsuz ydnde etkileyebilecegi
ongoriilebilir. Bu nedenle obezitenin tespiti, analizi, 6nlenmesi ve tedavisi i¢in yapilan
caligmalarin saglikli toplumlar olusturmada onemli bir rol oynayacagi sdylenebilir.
Obezite hakkinda farkindalik olusturulmasi ve obeziteye neden olabilecegi diisiiniilen
faktorlerin tespit edilmesi ve ortadan kaldirilmasi ile giderek artan obezite oranlarinin

Ontine gegilebilecegi tahmin edilebilir.

Bu ¢aligma, obezite kavraminin ekonomi bilimi ¢ercevesinde ampirik analizler yardimiyla
incelenmesini ve obeziteyi etkileyen faktorlerin saptanmasini amaclamaktadir. Ugii
ampirik olmak iizere toplam alt1 boliimden olusan bu ¢aligmanin birinci bdliimiinde
calismanin genel gergevesi cizilmektedir. Tkinci béliimde ise, obezitenin tanimi yapilmus,
nedenleri ve sonuclar1 belirtilmis ve yillar i¢inde gerceklesen diinya obezite oranlari
hakkinda bilgi verilmistir. Ayrica, ampirik analizlerin gerceklestirilecegi boliimlerde
ayrintili incelenecek olan obezitenin, gelir ve kiiresellesme ile olan iligkisinin yaninda
obezitenin olugsmasinda etkili olan faktorler hakkinda genel bilgiler verilmistir. Boylece
bu béliimde, obezite i¢in sosyal bilimler kapsaminda bir ¢ergeve cizilerek genel bir bakis

acis1 sunulmaya calisilmistir.

Ampirik béliimlerden ilki olan calismanin iigiincii boliimiinde, IBT’de obezite ve
ekonomik biiylime arasindaki iliski dogrusal olmayan bir form iizerine kurulan Obezite
Kuznets Egrisi (OKE) modeli ile analiz edilmistir. Bagimli degisken olarak kullanilan
obezite oranlari i¢in Diinya Saglik Orgiitii (DSO) veri bankasindan, aciklayic1 degisken
olarak kullanilan satin alma giiciine paritesine gore (ppp) diizenlenmis kisi basina gayri
safi yurti¢i hasila (GSYH) verisi ise Diinya Bankasi veri bankasindan temin edilmistir.
Model kapsaminda dogrusal olmayan iliskinin test edilebilmesi i¢in, diger agiklayici
degisken olarak kisi basina GSYH (ppp) karesi de kullanilmis ve bu veri kisi basina GSYH
(ppp) verisinin matematiksel karesi alinarak elde edilmistir. Issizlik orani ise modele
kontrol degiskeni olarak dahil edilmis olup veriler Diinya Bankasi veri bankasindan elde
edilmistir. Analizde kullanilan veri seti 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki donemi

kapsamaktadir. Bu béliimde, IBT i¢in OKE’nin gecerliliginin test edilmesi amaglanmis



olup panel diizeltilmis standart hatalar (PCSE) yontemi kullanilarak elde edilen analiz

sonuglarida, OKE modelinin IBT igin gecerli oldugu goriilmiistiir.

Calismanin bir diger ampirik analizinin yapildign dordiincii boliimde ise, IBT’de
gergeklesen kiiresellesmenin obezite {lizerindeki etkileri ele alinmistir. Boliimiin ampirik
analizi OKE modeli kullanilarak yapilmistir. Obezite oranlari analizde bagimli degisken
olarak kullanilirken, OKE modeli kapsaminda kisi basina GSYH (ppp) ve karesi de
modele dahil edilmistir. Issizlik oran1 da modelde kontrol degiskeni olarak kullanilmistir.
Kiiresellesmenin obezite tizerindeki etkilerini O0lgmek amaciyla ise
Konjunkturforschungsstelle (KOF) tarafindan sunulan genel kiiresellesme indeksi, bu
indeksin alt bilesenleri olan ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme indeksi verileri
modele aciklayici degiskenler olarak dahil edilmistir. Boylece, kiiresellesmeye iliskin dort
farkli boyutun obezite lizerindeki etkileri detayli incelenmeye calisilmistir. Bu boliimde,
IBT’de 1991 ve 2016 yillar1 arasinda gergeklesen kiiresellesmenin obezite oranlari
tizerindeki etkisi PCSE yontemi ile incelenmistir. Elde edilen bulgulara gore, genel
kiiresellesme basta olmak iizere ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesmenin obezite

oranlar1 lizerinde pozitif etkileri oldugu sonucuna ulasilmstir.

Son ampirik boliim olan besinci boliimde ise, 2019 Tiirkiye Saglik Arastirma Anketi
verileri kullanilarak Tiirkiye’de obezitenin belirleyicilerinin kadin ve erkek igin
saptanmast amaglanmigtir. Anket katilimcilarinin sorulara verdikleri cevaplar kullanilarak
olusturulan agiklayic1 degiskenler yas, cinsiyet, hane halki geliri, egitim, medeni durum,
calisma durumu, hastalik, giinliik faaliyet ve beslenme aligkanliklar1 olarak belirlenmistir.
Bu boéliimde, Tiirkiye’de kadin ve erkek bireylerin obez olma ihtimallerine etki eden
faktorlerin belirlenmesi amaclanmistir. Probit regresyon modeli ile yapilan analiz
sonucuna gore obez olma ihtimaline etki eden faktorlerin kadin ve erkek i¢in farklilastigi

gorilmiistiir.

Alt1 béliimden olusan tez ¢aligmasinin son boliimii ise sonug¢ boliimiidiir. Bu boliimde,
oncelikle tez ¢alismasinin kapsami hakkinda genel bir cergeve ¢izilmesi amaglanmis ve

ampirik analizlerden elde edilen bulgular hakkinda bilgiler verilmistir. Ayrica, sonug



boliimiinde, calismada elde edilen bulgular kapsaminda ¢esitli politika onerileri

paylasilmis olup ¢aligmanin literatiire olas1 katkilarina iliskin ¢esitli goriisler sunulmustur.



BOLUM 11
1. OBEZITEYE GENEL BAKIS

Bu béliimde oncelikle obezitenin tanimi1 yapilacak olup obeziteye neden olan faktorler ve
obezitenin ortaya ¢ikardigi sonuglar hakkinda bilgi verilecektir. Ayrica obezitenin neden
oldugu hastaliklardan bahsedilecek ve son olarak obezitenin diinyadaki genel

goriiniimiiniin yillar i¢indeki durumu resmedilecektir.

2. 1. Obezitenin Tanimi

Obezitenin giiniimiizde toplumlarin yasam kalitesini ve siiresini tehdit eden en 6nemli
saglik sorunlarindan biri olarak goriildiigii sdylenebilir. Obezite, tanim olarak ‘saglig
riske atic1 sekilde asir1 yag birikimi’ olarak adlandirilmaktadir (WHO, 2021). Obezite,
ayrica, bireylerin giinliik beslenme aligkanliklar1 dikkate alindiginda viicuda alinan enerji
ile viicuttan atilan enerji arasindaki dengesizligin sonucu olarak, alinan enerjinin viicuttan
atilamamasi nedeniyle olusan bir saglik problemi olarak da tanimlanmaktadir (Minos vd.,

2016).

Bireyin kilogram cinsinden agirliginin santimetre cinsinden boyunun karesine boliinmesi
ile elde edilen VKI bir kisinin obez olup olmadigmin belirlenmesindeki esas dl¢iit olarak
belirlenmistir. Obezite kavrami cercevesinde incelendiginde, bireyin ‘saglikli’ kabul
edilebilmesi igin belirli bir VKI degeri icinde olmasi gerekmekte ve belirlenmis bu
degerlere gore bireylerin bagli bulunduklar1 seviye onlarin saglik durumlarini
tanmimlamaktadir. Buna gére kilo ve boy bilgilerine sahip her birey VKI degerini
hesaplayarak saglik durumu hakkinda bilgi sahibi olabilmektedir. Sekil 1, NHS tarafindan
bireylerin saglikli ve sagliksiz kilo durumlarmin karsihigi olarak tanimlanan VKI
degerlerinin araliklarini gostermektedir. Bireyin VKI degerinin 25’in altinda olmasi
bireyin saglikli oldugunu gosterirken bu degerin 25 ve 29,9 arasinda olmasi asir1 kilo, 30
ve iizerinde olmasi ise obez olarak tanimlanmaktadir. 40 ve iizeri VKI degerine sahip

bireyler ise tehlikeli obez kapsamina alinmistir.



Sekil 1

Viicut Kitle Indeksi Araliklart

Saglikl Kilo Asiri Kilo (0)v174 Tehlikeli Obez

18.5<24,9 25<29,9 30<39,9 40<

Kaynak: NHS, t.y.

DSO obeziteyi giiniimiiziin en sik rastlanan fakat bir o kadar da ihmal edilen bir halk
saglig1 problemi olarak gormekle birlikte asir1 kilonun ve obezitenin diinya capinda

giderek artan kiiresel bir epidemik sorun oldugunu ifade etmektedir (WHO, 2000).

2. 1. 1. Obezitenin Nedenleri ve Sonuclari

Bireyin kilo artisina bagli gerceklesen obezitenin olusmasinda ¢esitli faktorlerin etkisi
oldugu diisiiniilmektedir. Ozellikle bireyin bagl bulundugu ¢evre nedeniyle beslenme
aliskanliklarinin ¢evreden etkilenmesi literatiirde ‘Obezojenik Cevre’ olarak adlandirilmis
olup ev ya da ig ortaminda bulunan bireyin kilo alimini tetikleyen ve ayn1 zamanda kilo
vermesine de yardimci olmayan ortam olarak tanimlanmistir (Swinburn vd., 1999).
Saglikli gidaya erisimin ve fiziksel aktivite alanlarinin kisitli olmasi da obeziteyi arttiran
cevresel nedenler arasindadir. Bireylerin bagli bulunduklari zorlu yasam kosullari,
diizensiz ve eksik beslenme aligkanliklar1 ve fiziksel aktiviteye ayirdiklari kisith stire
nedeniyle alinan kalori miktarinin harcanan kalori miktarindan fazla olmasina neden
olmakta bu durumun da kilo artisina bagli olarak obezitenin olusmasina zemin hazirladigi
varsayillmaktadir. Obeziteyi tetikleyen diger etkenler arasinda ise diigiik maliyetli ve
yiiksek enerjili tirlinlerin asir1 tiikketimi, fiziksel aktivitenin eksikligi ve ayrica ekonomik
ve sosyal faktorlerden etkilenen davranislar da 6nemli yer tutmaktadir (Pickett vd., 2005).
Ozellikle calisma hayati, yasam kosullar1, hizl1 tiiketim besinleri vb. nedeniyle kiiresel
olarak cogu toplumlarin yasamlarinin bu c¢ercevede sekillenmesi, obezitenin hizla

yayginlagsmasindaki baslica nedenler arasinda sayilmaktadir.



Bir¢ok fiziksel ve mental saglik sorununa neden oldugu ileri siiriilen obezite, giiniimiizde
bireylerin gilinliik yasamini olumsuz etkileyen bir hastalik olarak kabul edilmektedir.
Obezitenin Ozellikle nefes almada zorluk, asir1 terleme, horlama, fiziksel aktivede
kisitlama, bitkinlik, eklem ve sirt agrilari, 6zgiliven eksikligi, bireyin kendisini toplumdan
izole hissetmek gibi glinliikk yasamda bir¢ok olumsuz etkiye yol acan saglik sorununa
neden oldugu bilinmektedir (NHS, t.y.). Bir¢ok psikolojik ve fiziksel hastaliga neden olan
obezite bireyin yasam kalitesini ve yasam siiresini olumsuz etkileyen 6nemli nedenlerden
biri olarak goriilmektedir. Derecesine bagli olarak obezitenin yasam siiresini ortalama
olarak 3 ila 10 y1l arasinda diisiirdiigii ve ayrica asir1 kilolu ve obez olmanin Avrupa’daki

her 13 6liimden en az birinde pay1 oldugu diistiniilmektedir (NHS, t.y.).

Bireyin giinliik hayatinda c¢esitli olumsuz etkileri oldugu bilinen obezitenin en 6nemli
sonuclar1 arasinda kisinin ¢alisma ve sosyal hayat1 da olumsuz etkilemesi gosterilebilir.
Hareket kabiliyetini kisitlayict sonuglara neden olmasina bagl olarak bireyin bazi is
kollarinda istthdam edilememesi, dogrudan ya da dolayli olarak neden oldugu hastaliklar
neticesinde bireyin ¢alisamama durumuna gelmesi ve hatta ¢esitli psikolojik ve fiziksel
rahatsizliklara neden olmasi neticesinde kisinin yasaminda birtakim sorunlarla

kargilagmas1 obezitenin olumsuz ¢iktilar1 arasinda sayilabilir.

2. 1. 2. Obezitenin Neden Oldugu Hastaliklar

Bireyin saglik ¢iktilari iizerinde dogrudan ya da dolayl etkileri bulunan obezitenin ¢esitli
hastaliklarda 6nemli pay1 oldugu bilinmektedir. UHS tarafindan yayinlanan bir rapora
gore obezite, tip 2 diyabet, kalp ve damar hastaliklari, gogiis kanseri, bagirsak kanseri ve
felg gibi bir¢ok hastaliklarin yaninda depresyon ve diisiik 6zgiliven gibi ¢esitli psikolojik
sorunlar1 da beraberinde getirmektedir (NHS, t.y.). DSO’niin 2000 yilinda yayinladig1 bir
rapora gore asir1 kilolu olma durumu her iki tip diyabet hastaligindan birisi, her bes kalp
ve damar hastaliklarindan biri ve tiim kanser ¢esidinin en az ti¢iinii tetikleyen ya da neden
olan bir etken olarak goriilmektedir (WHO, 2000).

Diinya genelinde kaydedilen saglik verilerine gore diyabet hastaligi yiikiiniin %44°1,
iskemik kalp hastalig1 ylikiinlin %231 ve bazi kanser hastaliklarinin yiikiiniin %7 ve %41

arasinda degisen oranlari asir1 kilo ve obeziteye dayandirilmaktadir (The European



Association for the Study of Obesity, 2020). Saglik ¢iktilar1 iizerinde ¢esitli saglik
sorunlarina ve risk faktorlerine neden olan ve bdylece kiiresel morbidite ve mortalite
oranlarinda 6nemli bir etkiye sahip oldugu belirtilen obezitenin neden oldugu ¢esitli

fiziksel ve psikolojik rahatsizliklar Tablo 1’de gdsterilmistir.

Tablo 1

Obezitenin Neden Oldugu Hastaliklar

Bedensel hastaliklar
Insiilin direnci Deri ve mantar enfeksiyonlari
Tip 2 Diyabet Felg
Hipertansiyon Uyku apnesi
Koroner arter hastaligi Karaciger yaglanmasi
Hiperlipidemi — Hipertrigliseridemi Astim
Metabolik sendrom Solunum zorlugu
Safra kesesi hastaliklari Gebelik komplikasyonlar1
Bazi kanser tiirleri Menstriiasyon diizensizlikleri
Osteoartrit Asir1 killanma
Kas-iskelet sistemi problemleri Ameliyat risklerinin artmasi

Psikolojik sorunlar

Ruhsal sorunlar Toplumsal uyumsuzluklar

Kaynak: HSGM, 2017

Obezitenin ¢esitli hastaliklara ve risk faktorleri yaratarak saglik c¢iktilarina olumsuz
etkisinin yani sira ayni zamanda mortalite riskini de arttirdig1 bilinmektedir. Obezite,
diinya niifusunun 6liim oranlarindaki risk faktorlerinin payinda besinci sirada yer almakta
ve ilk 5 risk faktor sirasiyla, yiiksek kan basinci (yiiksek tansiyon), sigara kullanimi,
yiiksek kan sekeri, hava kirliligi ve obezite olarak tespit edilmistir (Institute for Health
Metrics and Evaluation [[HME], 2019). Diinya 2017 y1l1 mortalite oranlarina bakildiginda
ise gergeklesen kiiresel prematiire bebek dliimlerinin 4,7 milyonu, kiiresel mortalitenin ise

%8’in obezitenin kaynakli oldugu belirtilmektedir (IHME, 2019).



2. 1. 3. Diinya Obezite Oranlarina Genel Bir Bakig

Ulkelerin obezite yogunlugu, obez olarak tanimlanan niifusun toplam iilke niifusundaki
pay1 ile hesaplanmaktadir. Ekonomik Is birligi ve Kalkinma Orgiitii (OECD) tarafindan
diizenlenen 10. Ulusal Obezite Kongresi’'nin raporuna gore 15 yas iistii bireyler i¢in Suudi
Arabistan, Amerika Birlesik Devletleri (ABD) ve Tiirkiye obezite yogunlugunda ilk {i¢
siray1 almaktadir (OECD, 2019).

1975 yili verilerine bakildiginda 5 ve 19 yaslar arasindaki ¢ocuk ve ergenlerin yaklasik
%1’inden biraz az1 obez iken, 2016 yilina gelindiginde bu yas grubundaki kizlarin %6’s1
erkeklerin ise %81 obez olarak kaydedilmistir (WHO, 2021). 2016 yilinda elde edilen bir
diger kiiresel obezite verilerine gore ise diinyada toplam 18 yas iistii olan yetigkin niifusun
%13’ obez olarak kaydedilmis olup yaklasik %36 obezite oranina sahip ABD’deki
yetigkinlerin ise ii¢ kisiden birinin obez statiisiinde oldugu tespit edilmistir (Flegal vd.,

2012).

Sekil 2, 1975 ve 2016 yillar1 arasinda gergeklesen ortalama diinya obezite oranlarini
gostermektedir. DSO veri bankasinda bulunan ve obezite goriilme sikligi olarak
adlandirilan obezite oranlar1 veri setinin baslangi¢ yil1 1975, giincel olan son veri yili ise
2016’dir. Obezite oranlar1 1975 ve 2016 yillar1 arasinda her y1l mevcuttur, fakat obezitenin
genel bir goriiniimiiniin sade ve kolay anlasilir bir sekilde sunulmasi amaciyla Sekil 2,
beser yillik diinya ortalamasi alinarak hazirlanmis olup son veri yili olan 2016’da
sonlandirilmistir. Monako, San Marino, Sudan ve Giiney Sudan i¢in obezite verileri

mevcut degildir, bu nedenle ortalama diginda birakilmistir.
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Sekil 2

Diinya Ortalama Obezite Orani
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Kaynak: WHO, 2017a

Sekil 2 incelendiginde, obezite oranlariin 1975 yilindan 2016 yilina kadar siirekli bir artis
gosterdigi goriilmektedir. Ortalama diinya obezite oranlart 1975 yilinda %6,5 olarak
gerceklesirken bu oranin 2016 yilina gelindiginde yaklasik %20 olarak gergeklestigi

goriilmektedir.

Sekil 3 ise, Diinya Bankasi1 bolgeler kategorisine gore 6 bolgede en yiiksek obezite oranina
sahip 6 iilkenin 2016 yilina ait obezite oranlarin1 gostermektedir. Sekil 3’te gosterilen
diinya bolgesel obezite oranlar1 genel olarak degerlendirildiginde, obezite oranlarinin
bolgelere gore farklilastign goriilmektedir. Grafige bakildiginda, en yliksek obezite
oranina sahip tilkenin toplam niifus i¢indeki %61 obezite orani ile Dogu Asya ve Pasifik
bolgesinde bulunan Nauru iilkesi oldugu goriilmektedir. Giiney Asya bolgesi ise tiim
bolgeler i¢cinde en diisiik obezite oranina sahip bolgedir. Bu bélgede bulunan Maldivler
ise %38,6 ile bolge i¢indeki en yiiksek obezite oranina sahip iilke konumundadir. Tiirkiye,

yer aldig1 Avrupa ve Merkez Asya bolgesinde %32,1 obezite orani ile lider konumdadir.
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Sekil 3

Bolgesinde En Yiiksek Obezite Oranmina Sahip Ulkeler, 2016
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Kaynak: World Bank, 2023¢c; WHO, 2017a

2. 2. Obezite ve Gelir

Bu bdliimde obezite ve ekonomi arasindaki iligki incelenecek olup obezitenin ekonomik
nedenleri ve sonuglar1 hakkinda bilgi verilecektir. Sonrasinda ise obezite ve ekonomi
arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalardan bahsedilecek ve diinya obezite ve gelir oranlari

i¢cin genel bir bakis sunulacaktir.
2. 2. 1. Obezite ve Gelir Iliskisi

Insan saghigini bozucu etkileri bulunan obezitenin ayn1 zamanda iilke ekonomilerini de
olumsuz yonde etkiledigi bilinmektedir. Obezite hastaliginin ortaya ¢ikisi, nedenleri ve
etkilerini ¢esitli boyutlariyla inceleyen tip bilimi kadar ekonomi bilimi de bu sorunun
aciklanmasinda ve ¢oziilmesinde farkli bir bakis agisiyla katki saglamaktadir. Obezitenin
insan saghigi iizerinde yarattigi fiziksel ve psikolojik etkilerine medikal yontemlerle
cOziimler iireten tip biliminin yaninda ekonomi biliminin ise obeziteyi ortaya ¢ikaran

nedenlerin yani sira ayrica birey ve toplumlar iizerindeki olumsuz etkilerini de ortadan
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kaldirma konusunda 6nemli katkilari bulunmaktadir. Ekonomistlerin genel goriisiine
bakildiginda, beslenme aligkanliklarinin bireylerin rasyonel davranislarinin bir sonucu
oldugu ve bu davraniglar1 degistirmenin en kisa yolunun tiiketim maliyetini degistirmek
oldugu belirtilmektedir (McCarthy, 2004). Buradan yola ¢ikarak maliyetler ve bireylerin
kararlar1 arasinda bir iligki bulundugu varsayimiyla, maliyet degisikliginin yeni beslenme
aliskanlig1 olusmasinda etkili olabilecegi tahmin edilebilir. Bu duruma ek olarak gelirde
olusacak degisiklikler de bireylerin beslenme aliskanliklarinda ve yasam tarzlarinda
degisikliklere yol acabilmektedir. Fakat farkli gelir seviyelerinde bulunan bireylerin
beslenme aligkanliklarinda ya da hayat tarzinda olusacak degisikliklerin farklilasacagi
ongoriilmektedir. Ornegin, diisiik gelir diizeyinde bulunan bireyler maliyet yéniinden ucuz
fakat besin igerigi olarak yiiksek enerjili beslenmesi beklenebilir. Bunun aksine orta ve
ylksek gelir seviyesindeki bireylerin daha fazla saglikli yiyecek tiiketebilecegi tahmin
edildiginde obeziteye yol agacak durumlarin gelir seviyelerinde degisiklik gosterebilecegi
sonucuna ulasilabilir. Obezite sorununa ekonomi bilimi ¢ergevesinde yaklasan
Washington Universitesi Halk Sagligi Merkezi Direktdrii Adam Drewnoski, obezitenin
diisiik gelir problemi olduguna fakat iiretilen ¢ozlimlerin genellikle orta sinif ¢éziim
yaklasimlar ile saglanmaya calisilmasinin yanlishigina dikkat ¢ekmektedir (Hiirriyet,
2016). Bu goriise dayanarak obezitenin farkli gelir seviyelerindeki bireyler i¢in farkli
¢Oziim kanallar1 oldugu tahmin edilebilir. Obezite ve ekonomi iliskisi ¢esitli faktorlerin
varhig1 diisliniilerek analiz edildiginde elde edilen sonuglarda ve uygulanan ¢6ziim
yontemlerinde farklilik ortaya ¢ikabilmektedir. Bu nedenle obeziteye etki eden ekonomik
faktorlerin tanimlanmasi obezite ve ekonomi iligkisinin ac¢iklanmasinda yol gdsterici
olacag1 6ngoriilebilir.

2. 2. 2. Obezitenin Gelire Baglh Nedenleri ve Sonuclart

Obezitenin c¢esitli medikal nedenleri oldugu gibi birgok ekonomik sebeplerin de
obezitenin ortaya ¢ikmasina neden oldugu bilinmektedir. Ornegin, gelirin bireylerin
kararlarindaki etkileri diisiiniildiigiinde gelirin diismesi ile daha ucuz gidalarin tercih

edilmesinin olas1 oldugu disiiniilmektedir. Azalan gelir sebebiyle bireylerin gida

aligverisinde oncelikli vazgectikleri tirlinlerin meyve, sebze, et, balik ve peynir gibi besin
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degeri yliksek fakat gorece pahali gidalar oldugu sdylenebilir Boylece bireyler gelirlerinin
onemli bir paymni harcamadan gorece ucuz fakat igeriginde yogun enerji ve kalori
barindiran  gidalar1  tiiketerek  giinlik  beslenme ihtiyaglarin1  kargilamay1
secebilmektedirler. Bu sekilde gerceklesen bir beslenme diizeni ile yliksek olasilikla

ortaya ¢ikabilecek kilo artis1 sebebiyle obezitenin olusmast olasi bir duruma gelecektir.

Obezitenin ortaya ¢ikmasiyla birgok ekonomik sorunlarin da beraberinde gelmesi tahmin
edilebilir. Obezitenin neden oldugu hem mental hem de fiziksel hastaliklar nedeniyle
kisilerin saglik harcamalarinda artis yaganmasi da obezitenin ekonomik sonuglarindan biri
olarak isimlendirilebilir. Ayrica, obez bir bireyin fiziksel hareket kabiliyetinin
kisitlanmas1 ve yasam kalitesinin olumsuz etkilenmesiyle issizlige neden olabilir.
Dolayistyla ekonomiler kit kaynaklari, obezitenin neden oldugu sosyal ve ekonomik

sorunlarin ¢6zlimii i¢in kullanmak durumunda kalabilirler.
2.2. 3. Obezite ve Gelir Iliskisinde Literatiir

Obezite ve gelir arasindaki iliski bir¢ok farkli soruya cevap aramak amaciyla ekonomik,
kiiltiirel ve sosyoekonomik bagliklar altinda incelenmis ve bu iligskinin yonii ve etkileri,
genis kapsamda arastirilmistir. Ozellikle cesitli gelir gruplarina mensup iilkelerde obezite
ve gelir arasindaki iligkinin farklilik gostermesi bu iliskinin daha detayli analiz edilmesi

ithtiyacini dogurmustur.

Cesitli ekonomik ve sosyal nedenlerin yani sira, gelir esitsizligi ve ekonomik sistem
farkliliklar1 da obeziteyi aciklayici unsurlar olarak goriilmektedir. Gelir esitsizliginin daha
az gorildigl ve liberal piyasa sistemlerinin etkinliginin daha az oldugu refah seviyesi
yiiksek iilkelerde VKI seviyelerinin daha diisiik ortalamalarda oldugu tespit edilmistir
(Egger vd., 2012). Gelir esitsizliginin etkileri dikkate alindiginda obeziteye dogrudan
etkilerinin yaninda, bireylerin psikolojik durumlar iizerindeki olasi etkileri sebebiyle,
dolayli etkilere de sahip olabilecegi ifade edilebilir. Bireyin toplumdaki sosyal
konumunun ya da nispi gelirinin yarattig1 psikososyal etkilerin obeziteye yol acan

davranigsal ya da fizyolojik siireclere etki edebilecek olmasi, bireylerin gida se¢imlerini
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ve dolayisiyla kilo alimmi olumsuz etkileyerek atalete neden olabilecegi de

distiniilmektedir (Pickett vd., 2005).

Gelir ve bireylerin aldiklar1 besin miktar1 arasinda negatif yonlii bir iligki tespit eden bir
calismada, hane halkinin gelirinde meydana gelecek bir sokta bireylerin giinliik enerji
alimlarinda gelire bagh degiskenlik gozlenmis ve gelir azaldikga giinliik enerji alim
miktarlarinda azalma yasandig1 kaydedilmistir (von Hinke vd., 2017). Kisi basina GYSH
verileri ile bireyin VKI dikkate alimarak yapilan ¢alismalar farkli gelir gruplari ele alinarak
da incelenmistir. Obezite ve gelir iligkisini inceleyen bir¢ok caligmada diisiik, orta ve
ylksek gelir seviyelerindeki iilkelerde kaydedilen kisi basina GSYH verileri ve niifusun
VKI degerleri ile analizler yapilmis, sonucunda farkli gelir gruplarindaki toplumlarin
farkli obezite oranlarina sahip olabilecegi ortaya ¢ikmistir (Lawson vd., 2016; Ameye &

Swinnen, 2019; Templin vd., 2019; Windarti vd., 2019).

2. 2. 4. Diinya Obezite ve Gelir Oranlarina Genel Bir Bakis

Diinya niifusunun biiyiik cogunlugu asir1 kilonun ya da obezitenin neden oldugu 6liimlerin
gerceklestigi lilkelerde yagamaktadir (WHO, 2021). Bu durum diinya niifusunun énemli
bir kisminin asir1 kilo ve obezite tehdidi altinda yasamlarimi siirdiirdiikleri anlamina
gelmektedir. 2016 yilindaki verilere gore 1,9 milyardan fazla yetiskin asir1 kilolu, 650
milyondan fazla kisi ise obez olarak kaydedilmistir (WHO, 2021). 2016 yili ¢ocuk
obezitesi verilerine bakildiginda ise 5-19 yas aralifindaki cocuk ve adolesan niifusunun

340 milyondan fazlasi, asir1 kilolu veya obez olarak kaydedilmistir (WHO, 2021).

Bireylerin gelir durumu ve iilkelerin bagli bulunduklart gelir gruplarinin beslenme
davraniglarina ve yasam tarzina dogrudan ve dolayl etkileri diisiiniildiigiinde asir1 kilolu
ve obez niifusun fazla olmasi, obezite ve gelir iliskisinin anlagilmasinin énemini ortaya
cikarmaktadir. Fakat bu iligskinin yoniiniin ve derecesinin farklilik géstermesi beklenebilir.
Kisi basina GSYH verisinin ekonomik biiylime ve/ veya gelir diizeyi igin gosterge oldugu

g0z Oniine alindiginda, bir tilkenin ekonomik durumu hakkinda bilgi i¢erdigi sdylenebilir.

Diinya obezite oranlar1 ve gelir diizeyleri incelendiginde yillar icinde hem obezite

oranlarinda hem de gelir diizeyinde artis yasandig1 bilinmektedir. Buna gore 1975-2016
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yillar1 arasinda gergeklesen kisi basina GSYH (2015 sabit ABD dolar1) ve obezite oranlari
birlikte degerlendirildiginde her iki veride de gozlenen artig Sekil 4’te goriilmektedir.

Sekil 4

Diinya Kisi Basina GSYH ve Obezite Oranlari
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Kaynak: World Bank, 2023a.; WHO, 2017a

Sekil 4 incelendiginde, diinya ortalama obezite oranlarinin 1975 ve 2016 yillar1 arasinda
artan bir trende sahip oldugu goriilmektedir. Ayni sekilde diinya ortalama kisi basina
GSYH’nin de yillar i¢inde artarak devam ettigi gdriilmektedir. Ozellikle 1995 yilindan
sonra diinya ortalama kisi basina GSYH’nin hizli bir artisa gectigi, 2016 yilina
gelindiginde yaklasik 10.317 ABD dolar1 (2015 sabit) seviyesine ulagtigi goriilmektedir.

DSO tarafindan agiklanan iilkelerin bagli bulunduklar1 gelir gruplarindaki obezite
verilerine bakildiginda ise obezite oranlarinin gelir gruplar1 arasinda farklilastig
goriilmektedir. Sekil 5, yiiksek gelir, yiiksek-orta gelir, diisiik-orta gelir ve diisiik gelir
gruplar1 dikkate alinarak 4 farkli gelir grubu icin 1975 ve 2016 yillar1 arasindaki ortalama

obezite oranlarin1 gostermektedir.
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Sekil 5

Gelir Gruplarina Gore Ortalama Obezite Oranlar
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Kaynak: WHO, 2017b

Sekil 5 incelendiginde, tiim gelir gruplarinda 1975°ten 2016 yilina kadar obezite
oranlarinda artis yasandigr goriilmektedir. Dolayisiyla, Sekil 5’te goriilen obezite
oranlarindaki artisin dort farkli gelir grubu i¢in de gegerli oldugu anlasilmaktadir. Dort
farkli gelir grubu i¢inde obezite oranlarmin en yiiksek oldugu gelir grubu yiiksek gelir
grubu iken, en diisiik obezite oranlarina sahip gelir grubu ise diisiik gelir grubudur. Fakat
1975 ve 2016 yillar1 arasindaki obezite oranlarina bakildiginda, en yiiksek artisin diistik
gelir grubunda oldugu goriilmektedir. Diisiik gelir grubunda ortalama obezite oran1 1975
yilinda %0,9 iken 2016 yilina gelindiginde ise bu oran %6,8’ e yiikselmistir. Obezite
oranlarinin 1975 ve 2016 yillar1 arasinda en az arttig1 gelir grubu ise yiiksek gelir grubu

olmustur.

2. 3. Obezite ve Kiiresellesme

Bu boliimde oncelikle kiiresellesmenin genel bir tanimi yapilacaktir. Sonrasinda

kiiresellesme indeksi hakkinda bilgi verilecek ve diinya kiiresellesme indeksinin yillar
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icindeki goriiniimii sunulacaktir. Son olarak obezite ve kiiresellesme iliskisi hakkinda

literatlirdeki birkag ¢alismanin 1s181inda 6rnekler verilecektir.

2. 3. 1. Kiiresellesmenin Tanimi

Cok yonlii bir kavram olarak nitelendirilen kiiresellesme finansal, ekonomik ve politik
bir¢ok farkli boyutu i¢inde barindiran ¢ok yonlil bir kavram olarak nitelendirilmektedir
(Yameogo vd., 2021). Croucher (2004), ekonomik, teknolojik, sosyo-kiiltiirel, politik ve
biyolojik olarak olusan kiiresel bir bagin, ekonomileri, toplumlar1 ve kiiltiirleri ulusal ya
da bolgesel diizeyde birbirlerine entegre olmalarinin kiiresellesme ile gerceklesecegini
savunmaktadir. Kiiresel piyasalarin etkisinde olan ekonomilerde kurumsal kapitalizmin,
kotii tirtinlerin ve aligkanliklarin dolagimina saglik pahasina imkéan saglamasi nedeniyle
yasam tarzlarinda, beslenme ve tiiketim aliskanliklarinda degisiklik olacagi tahmin

edilmektedir (Vogli vd., 2014).

2. 3. 2. Kiiresellesme Indeksi

Kiiresellesmenin  boyutlarin1  6lgebilmek amaciyla olusturulan bir¢ok indeks
bulunmaktadir. Bu indekslerden bazilar1 A.T. Kearney/ Foreign Policy Kiiresellesme
Indeksi, KOF Kiiresellesme Indeksi, The Center fort he Study of Globalisation and
Regionalisation Kiiresellesme Indeksi, The Maastricht Kiiresellesme indeksi (MGI), New
Globalization Indeksi, Person-Based Kiiresellesme indeksi olarak listelenebilir (Samimi
vd., 2012 akt. Eren & Ciitcii, 2018). Fakat, sosyal ve politik kiiresellesmeyi de indeks
hesaplamalarina dahil etmesi nedeniyle KOF Kiiresellesme Indeksi’nin literatiirde yer
alan diger indekslere gore daha kapsamli bir indeks olarak kabul edilmektedir (Samimi

vd., 2012 akt. Topuz, 2016).

Ulkelerin kiiresellesme diizeylerini takip etmek amaciyla kiiresellesme seviyelerini dlgen
KOF Kiiresellesme indeksi, Alexel Dreher tarafindan 2002 yilinda olusturulmus daha
sonra 2006 yilinda yine kendisi tarafindan yaymlanmistir (Topuz, 2016). KOF Isvicre
Enstitiisii tarafindan yillik olarak hesaplanan ‘KOF Kiiresellesme Indeksi’ 1 ve 100
arasinda bir deger aralifini temsil etmektedir. 1 en diisiik, 100 ise en yiiksek indeks

degerini temsil etmektedir. 11k veri yil1 1970 olan bu indeks, ekonomik, sosyal ve politik
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basliklar altinda hesaplanarak iilkelerin bu basliklardaki kiiresellesme seviyelerini
gostermektedir. Ekonomik kiiresellesme indeksi hesaplanirken iilkelerin ihracat-ithalat,
giimriik vergileri, ticari vergiler vb. degiskenleri ile ticari alandaki kiiresellesmesi ve
dogrudan yabanci yatirnm ve uluslararas1 6demeler vb. degiskenleri ile finansal
kiiresellesmesi hesaplanmaktadir. Sosyal kiiresellesme indeksi ise iilkelerin gog,
uluslararasi turizm, internet kullanimi, hazir yiyecek restoranlari vb. degiskenlerin
yardimi ile belirlenmektedir. Politik kiiresellesme indeksi ise uluslararasi sivil toplum
kuruluglar, elgilikler gibi bir¢cok degiskenin dikkate alinmasi ile takip edilmektedir. Sekil
6, 1970 baslangi¢ yil1 olmak iizere on yillik donemler i¢in genel, ekonomik, sosyal ve
politik kiiresellesmenin indeksi i¢in diinya ortalama indeks puan degerlerini

gostermektedir. 2019 yil1 ise indeks i¢in en giincel verinin bulundugu veri yilidir.

Sekil 6
Diinya Ortalama Kiiresellesme Indeksleri
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Kaynak: Gygli vd.,2019

Sekil 6’ya gore genel kiiresellesme dahil olmak iizere ii¢ alt baslikta da yillar icinde indeks
puanlarinda artis yasandigi goriilmektedir. 1970 yilindan 2019 yilina kadar en yiiksek artig
politik kiiresellesmede yasanmistir. Sonrasinda ise 24,02 puan artis ile sosyal

kiiresellesme 1970-2019 yillar1 arasinda politik kiiresellesmeden sonra en cok artis
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gosteren alt baslik olmustur. 2019 yilina gelindiginde ise 58,54 puan ile ekonomik

kiiresellesmenin en diisiik puana sahip alt indeks oldugu goriilmektedir.

2. 3. 3. Obezite ve Kiiresellesme Iliskisi

Yasam tarzi, ¢evre, gelir, isttihdam durumu, kiiltiirel aligkanlik vb. gibi bir¢ok etmenin
bireylerin beslenme aliskanliklarina ve bdylece kilo alimlarma etki ettigi
varsayllmaktadir. Yillar icinde ekonomilerin gelismesi ve ticari, politik ve finansal
engellerin azalmasi ile lilkelerin gelisim diizeylerinde artis yasandig1 ve ayrica ekonomiler
aras1 etkilesimin de arttig1 sOylenebilir. Ekonomik, teknolojik, sosyo-kiiltiirel vb. gibi
bir¢cok unsurun olusturdugu kiiresel bir bag, toplumlari, kiiltiirleri ve ekonomileri birbirine
entegre etmeyi basarmistir (Croucher, 2004). Boylece sosyal, ekonomik ve politik
kiiresellesmenin bireylerin yasam tarzlarina ve buna bagli olarak beslenme aligkanlarina
etki edebilecegi tahmin edilebilir. Zira, kiiresellesme ile birlikte olusan refah seviyesi,
televizyon ve internet gibi yayginlasan pazarlama araclarinin ya da kiiresellesmenin bir
sonucu olarak kabul edilebilecek ¢esitli beslenme kiiltiirlerinin, beslenme aliskanliklarinin
degismesine katki saglayabilecegi sdylenebilir. Ornegin, bireylerin kilo alimma ve
ozellikle aldiklar1 kalori miktarinin harcadiklart enerji miktarindan fazla olmasina neden
olan unsurlarin hazir yiyecek sektorii, reklam ve pazarlama araclar1 ve yogun araba
kullanimi konusunda olusan kiiltiiriin, teknolojinin toplumlarin yasamlarina adaptasyonu
ve duragan yasam tarzlar1 kadar dnemli bir yer teskil ettigi bilinmektedir (Cutler vd., 2003;
Malik vd., 2013). Serbest ticaret imkanlart ile tilkeler arasi sinirlar yok olmaya basladigi
ve boylece toplumlarin hem ekonomik hem de kiiltiirel anlamda kiiresellesmenin etkisinde
kaldiklar1 séylenebilir. Miljkovic vd. (2015) kiiresel obezite oranlarinin giderek artmasina
neden olan faktorlerin basinda serbest ticaret anlagmalarinin ve dogrudan yabancin
yatirimlarin buna bagl olarak da kiiltiirel, sosyal ve enformasyonel hizmetlerin geldigini
belirtmistir. Doniisen ekonomilerin beslenme aliskanliklarini degistirdigi diisiiniilen hazir
yiyecek restoranlarinin da obezite iizerinde olumsuz etkileri oldugu diisiiniilen 6nemli

nedenlerden biri olarak kabul edilmektedir (Rashad & Grossman, 2004).
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2. 4. Obezitenin Sosyoekonomik Cer¢evesi

Obezitenin sosyoekonomik faktorler ile iligkisi hakkinda bilgi verilecek olan bu béliimde,
oncelikle obezitenin sosyoekonomik agiklamasi yapilacak olup sonrasinda ise obezitenin
sosyoekonomik belirleyicileri konusunda bilgi verilecektir. Boliimiin son basliginda ise
obezite ve sosyoekonomik durum arasindaki iliski literatiirde yapilan bazi ¢alismalardan

ornekler verilerek aktarilacaktir.

2. 4. 1. Obezitenin Sosyoekonomik Ac¢iklamasi

Diinya obezite oranlarina bakildiginda bu oranlarda yillar i¢inde herhangi bir gerileme
yasanmadig1 aksine artan bir trend oldugu goriilmektedir. Obezite ve ekonomik biiylime
verileri birlikte incelendiginde ise obezite oranlarinda artarak devam eden bir yiikselis
trendi goriiliirken kisi basina GSYH verilerinde dalgalanmalarin yasandigi fakat buna
ragmen yillar i¢inde artis gostererek ilerledigi goriilmektedir. Ekonomik biiyiime ile artan
gelirlerin bireylerin daha fazla besin tiikketmeye tesvik edecegi ongoriilebilir. Ekonomik
gostergelerin obezite iizerinde etkileri oldugu diistintildiigli gibi bireyleri asir1 kilo ve
obeziteye gotiiren bir¢ok sosyoekonomik belirleyicilerin de bulundugu sdylenebilir.
Ayrica, bireylerin sosyoekonomik statiilerinin obezite ile iliskilendirilen 6nemli bir faktor
oldugu da bilinmektedir (Anekwe vd. 2020). Ekonomik biiylimenin cinsiyet, yas, egitim,
istthdam vb. sosyoekonomik gostergeler lizerindeki etkileri diisiiniildiigiinde, obezitenin
cesitli sosyoekonomik belirleyiciler tarafindan etkilenmesi olas1 goriilmektedir. Bireylerin
sosyoekonomik statiileri egitim, gelir, meslek gibi degiskenler kullanilarak
saptanabilmektedir (Anekwe vd. 2020). Obezite rakamlarinin yillar iginde giderek
artmasina neden olan unsurlarin sosyoekonomik sebepler cercevesinde incelenmesi
bireylerin hangi sosyoekonomik tetikleyiciler tarafindan uyarildiginin ve farkh
sosyoekonomik statiilerinin obezite iizerindeki etkilerinin tespit edilmesine katki

saglayacaktir.
2. 4. 2. Obezitenin Belirleyicileri

Obezite, toplum i¢in sosyoekonomik bir dezavantaj olarak goriilmektedir (Anekwe vd.

2020). Bunun nedeni olarak bireylerin bagli bulunduklar1 sosyoekonomik gruplarin
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obezite {lizerindeki etkilerinin farkliliklar gdstermesi ve sosyoekonomik olarak
dezavantajli bireylerin saglikla ilgili zorluklarinin farklilagmasi olarak tahmin edilebilir.
Egitim, gelir ve meslek gibi bircok sosyoekonomik gostergenin bireylerin beslenme
aligkanliklar1 ve yasam tarzlari {izerinde belirleyici etkilerinin oldugu diisiiniilmektedir.
Bunun yani sira beslenme aligkanliklarinin kiiltiirel temelleri diisiintildiigiinde bireylerin
yasamlarin1 siirdiirdiikleri bolgelerin ozellikle kent ve kirsal alandaki farkli yasam
tarzlarinin da obezite oranlari iizerinde etkili oldugu sdylenebilir. Kentlesmenin beslenme
firsatlarini arttirdig1r ve fiziksel aktivite imkanlarini diistirdiigii bilinmektedir (Popkin,
1999). Gelirin bireylerin tiiketim tercihlerini sekillendirdigi goz Oniine alindiginda
bireylerin gelirlerine bagli olarak bulunduklar1 gelir grubu, beslenme aligkanliklarini
etkileyebilecek bir unsur olarak goriilebilir. Buna gore farkli sosyoekonomik gruplara
mensup bireylerin beslenme aliskanliklarinin da farklilik gésterebilecegi tahmin edilebilir.
Diisiik sosyoekonomik grupta bulunan bireylerin beslenmelerinde daha ¢ok enerji yogun
fakat besin degeri az {lirlinleri tercih etmesi, yliksek sosyoekonomik grubunda bulunan
bireylerin ise et, balik ve meyve-sebze agirlikli beslenme aliskanliklarina sahip olmalari
obezitenin en énemli sosyoekonomik nedeni olarak da gosterilmektedir (Sipahi, 2021).
Teknolojik geligsmelerin is yasaminda olusturdugu yeniliklerin de obeziteye etkisi oldugu
diisiiniilmektedir. Ornegin, teknolojik gelismelerin galigma hayatinda harcanan enerjiyi
diisiirmedeki etkisi gbz Oniine alindiginda obezitenin olusumunda etkisi olmasi
beklenmektedir (Phillipson, 2001). Egitim durumunun bireylerin saglik konusundaki
farkindaliklarin1 ve saglik bilincinin gelismesine katki sagladigi sdylenebilir. Egitimin
saglik sermayesi ile pozitif iligkili fakat saglik harcamalar1 ile negatif bir iligkisi oldugu
goriisii savunulmaktadir (Grossman, 1972). Ayrica, egitim seviyelerindeki artig genellikle
obezitenin goriilme olasilig1 ile negatif iliskisi oldugu bilinmektedir (Webbink vd. 2010;
Kemptner vd. 2011; Tansel & Karaoglan, 2019). Boylece bireylerin egitim durumlari
neticesinde sahip olduklar1 saglik bilinci besin se¢imlerini buna bagl olarak da beslenme
aligkanliklarin etkileyerek kilo durumlarini olumlu ya da olumsuz sekilde etkileyecegi
ongoriilmektedir. Sonu¢ olarak daha egitimli bireylerin asir1 kilonun veya obezitenin
riskleri hakkinda daha fazla bilgi sahibi olduklar diisiiniilebilir (Tansel & Karaoglan,
2019).
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2. 4. 3. Obezite ve Sosyoekonomik Durum Iliskisinde Literatiir

Obezitenin sosyoekonomik belirleyiciler kapsaminda incelendigi caligmalarda cinsiyet,
gelir, kentlesme, yas, egitim, medeni durum, meslek ve isttihdam gibi bir¢ok unsurun
obezitenin sosyoekonomik gostergeleri ile olan iliskisi incelenmektedir. Literatiirde,
ozellikle farkli sosyoekonomik statiiye sahip bireylerin obezite oranlarinin
sosyoekonomik belirleyicilerini saptamak amaciyla analiz edildigi bircok caligsma
bulunmaktadir. Egitim (Pei vd., 2015; Jimenez-Mora, vd., 2020; Ipek, 2019; Sisman,
2019), yasanilan ¢evre (Burgoine vd., 2017; Sagin & Karasag, 2020), yas grubu (Pei vd.,
2015; Emamian, 2017; Ipek, 2019; Sagm ve Karasag, 2020), medeni durum (Emamian
vd., 2017) gibi bircok farkli sosyoekonomik gostergeler obezite ile iligkisi siklikla

incelenen unsurlar arasinda sayilabilir.

Egitimin obezite lizerindeki etkilerinin incelendigi bir calismada lise diizeyine kadar olan
egitim seviyelerinde obezite ihtimalinin okuma yazma bilmeyen bireylere oranla artigta
oldugu gozlemlenmigse de bu durumun yiiksek egitim diizeylerindeki bireylerde azaldig1
tespit edilmistir (Emamian vd., 2017). Obezite ve egitim arasindaki iliskiyi inceleyen bir
baska calismada ise, ABD’de yiiksek egitim seviyelerinin obezite oranlari iizerinde
anlamli ve negatif etkili oldugu sonucuna ulasilmis ve {iniversite egitiminin obezite
thtimalini diisiirdiigii tespit edilmistir. (Sigsman, 2019). Diisiik egitim seviyelerindeki
bireylerin saglikli beslenmelerinin daha az olas1 oldugu tahmin edilirken ayrica fiziksel
aktiviteye daha az yatkin olmalarina ragmen duragan bir yasam bi¢cimine de uzak olduklari
da goriilmiistiir (OECD, 2019). Egitimin bireylerin daha bilingli bir yasam tarzina sahip
olmalarinda 6nemli bir payinin oldugu varsayilmaktadir. Yiiksek egitim seviyelerindeki
bireylerin beslenme diizenlerinde yarar ve zarar kavramlarina daha dikkat ederek
beslenme aligkanliklarin1 buna gore kuracaklari ve buna istinaden obez olma
ihtimallerinin daha az oldugu tahmin edilir. Cin’in kirsal bolgesinde yapilan bir ¢galismada
geng bireyler arasindaki egitim farkliliklarinin obezite iizerindeki etkisini inceleyen bir
calismada ise orta ve yliksek egitim seviyelerine sahip genclerin obezite olma ihtimali
diisiik egitim seviyesindekilere gore daha yiiksek oldugu goriilmiistiir (Pei vd., 2015). Bu

arastirmanin sonuglarini destekleyecek baska bir bulgu da Latin Amerika iilkeleri i¢in
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yapilan bir ¢alismanin sonucunda elde edilmistir. Buna gore, en diisiik egitim seviyesine
sahip bireylerde goriilen obezite siklig1, liniversite veya yliksek egitim seviyelerindeki
bireylerdeki obez olma sikliginin iki kati olarak tespit edilmistir (Jimenez-Mora vd.,
2020). Tiirkiye’nin sosyoekonomik belirleyicilerinin incelendigi bir calismada ise egitim
seviyesindeki yasanacak artisin obezite gdriilme ihtimalini azalttig1 saptanmstir (ipek,
2019). Egitimin obeziteye negatif etkisinin olasi sebepleri arasinda, egitimli bireylerin
saglikli beslenme konusunda daha bilingli olmalari, egitimin ytiksek gelir getiren istthdam
imkani saglayarak bireylerin yiiksek refah diizeyine sahip olmalar1 ve bdylece saglikli bir
yasam tarzini benimsemeleri gosterilebilir. Egitimin yaratacagi bilingli insan profilinin
daha saglikli bir yasam tarzini beraberinde getireceginden, egitime yapilacak yatirimlarin
toplumdaki obezite yayginligimin neden oldugu ekonomik ve sosyal maliyetleri

diistirmede etkili olacagi diistiniilmektedir (Sigsman, 2019).

Bireylerin yasadiklari bolgelerle olan etkilesimi de obezite ilizerinde 6nemli etkilere sahip
olabilmektedir. Bireylerin yasadiklar1 ¢evrenin 6zellikleri de yagam tarzini ve buna bagh
olarak kilo durumlarimi etkiledigi soylenebilir. Birlesik Krallik’ta yasayan bireylerin
konutlarinin siipermarkete olan yakinliginin obezite iizerindeki etkisinin incelendigi bir
caligmanin sonuclarina gore, evinin bulundugu mesafeye en yakin siipermarkete en uzak
yasayan ve diislik egitim seviyesinde olan bireylerin obez olma ihtimalinin yiiksek egitim
seviyesinde olan ve siipermarkete yakin yasayan bireylerin obez olma ihtimalinden 3, 39
kat fazla oldugu tespit edilmistir. (Burgoine vd., 2017). Kirsal kesimde yasayan bireylerin
aktif yasam kosullarina sahip oldugu, bunun aksine kentsel yagsamda ise bireylerin duragan
bir yasam tarzin1 barindirdigir varsayilmaktadir. OECD iilkeleri arasinda yapilan bir
calismada kentlesmenin artmasi ile obezite oranlarinin arttigi tespit edilmis ve buna
gerekce olarak kentsel yasamin fiziksel aktiviteyi kisitlamasi ve hizli yemek (fast-food)
restoranlarin kentlerde daha kolay erisilebilir olmasi gosterilmistir (Sagin & Karasag,

2020).

Yas aldik¢a gelisen ¢esitli hastaliklar, fiziksel aktivitedeki kisitlamalar, kullanilan
ilaglarin artig géstermesi ve yavaslayan metabolizma gibi bir¢ok nedenin obezite goriilme

thtimalini arttirdigr tahmin edilebilir. Yas ve obezite arasindaki iligkinin incelendigi
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bircok calismadan elde edilen sonuglarda yas ilerledik¢e obezite oranlarinda artis
yasandig1 goriilmektedir (Emamian, 2017; Ipek, 2019). Ornegin, 18-80 yas aralig1 icin
yapilan bir ¢alismanin sonuglarina gore gen¢ katilimcilara nazaran daha biiyiik yas
aralifinda olan ve orta gelire mensup bireylerin diisiik gelir grubundaki bireylere gore

obez olma sansinin daha fazla oldugu tespit edilmistir (Pei vd., 2015).

Alkol ve sigara aligkanliklar1 olan bireylerdeki obezite durumu incelendiginde bu bireyler
i¢in negatif yonlii bir iliski oldugu tespit edilmistir. Ornegin, alkol ve sigara tiiketen
bireyler ve obezite arasinda negatif bir iliski oldugu bilinmektedir (Sagin & Karasag,
2020). Sigara ve alkol tiiketen bireylerdeki tat alma ve igtah konularinda yasayabilecegi

sikintilarin obez olma ihtimallerini diigiirdiigii tahmin edilebilir.

Obezite ile iliskisi incelenen diger sosyal unsurlardan biri de bireylerin medeni
durumudur. Medeni duruma gore bireylerin benimsedikleri yasam tarzinin beslenme
aliskanliklarin1 ve sonug olarak obeziteyi etkiledigi varsayilmaktadir. Medeni durum ve
obezite ile ilgili yapilan arastirmalarda ¢esitli sonuglar elde edilmis ve bireylerin medeni
durumlarinin obezite iizerinde onemli etkiye sahip olabilecegini 6ngoren caligmalar
yapilmistir. Buna gore, evli bireylerin bekar bireylere gére obez olma ihtimalinin daha
fazla oldugu saptanmistir (Emamian vd., 2017). Bu durumun olasi sebepleri arasinda evli
bireylerin yasam tarzlarindaki duraganlik ve beslenme aliskanliklarinin bekar bireylere
gore daha diizenli ve sik olmasi diisiiniilebilir. Ayrica evli bireylerin fiziksel aktivite
gerektiren sporlara bekar bireylere nazaran daha az katilim saglayabilecekleri de obezite

thtimalinin yiiksek olmasindaki nedenlerden biri olarak gosterilebilir.

Sosyoekonomik statiiniin bireylerin obez olma ihtimaline olan etkilerinin incelendigi
caligmalarda bireyin bagli bulundugu sosyoekonomik statiisiiniin obez olma ihtimalini
nasil etkiledigi ve farkli sosyoekonomik gruplardaki bireylerin farkli obezite oranlari
hakkinda cesitli sonuglar elde edilmistir. 2005 yil1 iran verileri kullanilarak yapilan bir
analizde, yiiksek sosyoekonomik gruba mensup bireylerin obez olma ihtimalinin daha az
olast oldugu tespit edilmistir (Emamian vd., 2017). Bu sonucu destekleyen bagka bir

caligmanin bulgularina gore ise yetiskinlerin sosyoekonomik statiisii yiikseldikce obezite
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yayginhiginda azalma oldugu belirtilmistir (Jimenez-Mora vd., 2020). Diisiik
sosyoekonomik grupta yer alan bireylerin daha sagliksiz beslenmeye yatkin olduklari
goriilse bile yiiksek sosyoekonomik grupta olan bireylerin yasam tarzlari g6z Oniine
alindiginda daha diisiik fiziksel aktivite seviyelerine ve daha fazla duragan yasam

aligkanliklarina sahip olduklar1 gériilmektedir (OECD, 2019).

Bireylerin ¢alisma durumlar1 obezite ile iliskisi incelenen sosyoekonomik basliklardan
biridir. Istihdam ve obezite arasindaki iliskinin incelendigi ve 2009 yili ABD verileri
kullanilarak yapilan bir ¢alismanin sonuglarina gore issizlik seviyelerindeki yiikselis
obezite prevalansini arttirmaktadir (Sisman, 2019). Bu sonug ile ¢elisen sonuglara ulagsmis
bir ¢calisma ise OECD {ilkeleri i¢in yapilmis ve elde edilen bulgulara gore issizligin obezite
tizerinde negatif etkisi oldugu ve aralarindaki iliskinin ters orantili oldugu sonucuna
varilmistir (Sagin & Karasag, 2020). OECD iilkeleri i¢in ortaya ¢ikan bu negatif iliskinin
issizligin artmast ile ortaya ¢ikan gelir azalmasi ve buna bagh olarak tiiketilen besinlerin
azalmasi ile olusan diisiik seviyelerdeki kalori alimi olarak goriilebilir. Yiiksek issizlik
oranlarinin obezite olasiligini arttirmasinin ardindaki neden olarak ise ¢aligmamanin
yarattig1 olumsuz psikolojik c¢iktilarin bireyleri sagliksiz ve asir1 miktarda besinler
tiilketmeye yoneltmesi olarak tahmin edilmektedir (Sisman, 2019). Istihdama yapilacak
yatirimlarla birlikte issizligin saglik ¢iktilar1 {izerindeki etkilerinin ve maliyetlerinin

azaltilmas1 da miimkiin olacaktir (Sisman, 2019).
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BOLUM II1

3. OBEZITE KUZNETS EGRIiSi MODELi KAPSAMINDA iSLAM BiRLIiGi
TESKILATI’NDA EKONOMIK BUYUME VE OBEZITE

3. 1. Giris

Onemli bir halk saglig1 sorunu olarak kabul edilen obezite, uzun yillardir diinyanin birgok
yerinde halk sagligini tehdit etmesinin yaninda sosyal ve ekonomik olarak da olumsuz
etkiler yaratan bir saglik sorunu olarak gériilmektedir. Bireyin obez olma durumu VKI
hesaplamasi ile belirlenmektedir. Buna gore bireylerin viicut kilogram cinsinden viicut
agirhginin bireyin metre cinsinden boyunun karesine boliinmesiyle elde edilmektedir.
VKI alt degerinin 30 ve iistii, iist degerinin ise 39.9 oldugu durumlarda bireyler obez

olarak nitelendirilmektedir (NHS, t.y.).

Diinya genelinde insan sagligin1 6nemli dlciide etkileyen obezite, halk sagligi iizerinde
caligsan arastirmacilarin yaninda saglik ekonomisi i¢in de merak uyandiran bir konu haline
gelmistir. Bireylerin akil ve fiziksel saglig1 {izerinde bir¢ok olumsuz etkisi oldugu kabul
edilen obezite sosyal ve ekonomik cergevede de bircok negatif ¢iktilar yaratmaktadir.
Mental saglikta ve bedenlerde yarattig1 tahribat neticesinde bireyleri, is giliclinden yoksun
birakmasi sonucunda issizlige neden olmasinin yaninda maliyet agisindan incelendiginde
ise sebep oldugu hastaliklar nedeniyle saglik harcamalarinda da artisa neden
olabilmektedir. Bireyler ve iilke ekonomileri a¢isindan neden oldugu sosyal ve ekonomik
yiikler sebebiyle saglik ekonomisi ¢ercevesinde de arastirilan obezitenin gelir ile iliskisi,
bircok arastirmacinin analiz konusu olmustur. Obezite ve gelir arasindaki iliskinin
incelendigi calismalara bakildiginda yas, cinsiyet, bolge ve gelir gibi farkliliklarin obezite
ve gelir arasindaki iligkiyi agiklamada arag¢ olarak kullanildigi sdylenebilir. Obezite ve
gelir arasindaki iligkiyi farkli gelir gruplar i¢in inceleyen caligmalarda obezite ve gelir
arasindaki iligkinin farkli gelir gruplan i¢in farklilagtigi goriilmektedir (Courtemanche

vd., 2016, Ameye & Swinnen, 2019, Fox vd., 2019, Templin vd.,2019). VKI degeri 25 ve
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tizeri olan bireyler her gelir grubunda siklikla goriilse de diisiik gelirli bireylerin obezite
oranlarinin yiiksek gelirli bireylere oranla daha fazla oldugu ve buna ek olarak asir1 kilolu
olma durumunun, VKIi>25, her gelir grubundaki bireylerde goriildiigii sdylenebilir. Bu
duruma karsit olarak ise, diisiik gelir grubundaki iilkelerdeki asir1 kilolu olma durumu ve
obezite oranlari, bu lilkelerde yasayan ve niifusun diger kesimlerine gore daha yiiksek
gelir grubunda bulunan varlikli bireylerde daha yiiksek seviyelerde oldugu da
goriilmektedir (Templin vd., 2019). Refah seviyesine gore obezite oranlarina bakildiginda
iilkelerinde en zengin onda birlik dilimde bulunan bireylerin obezite oranlarinin ulusal
refah seviyesindeki artigla sabit kaldigini, diger yandan ise yoksul kesim icinde ise bu
oranlarin arttig1 gézlemlenmistir (Templin vd., 2019). Sekil 7, 1975 ve 2016 yillar1 i¢in
gelir gruplarina gore ortalama VKI degerlerini gdstermektedir. Sekil 7’ye gore, diisiik
gelir grubunda en diisiik ortalamaya sahip VKI degeri 6lgiiliirken, yiiksek gelir grubu i¢in
ise en yiiksek ortalama VKI degeri gozlemlenmektedir. Buna gore gelir yiikseldikge

ortalama VKI degerinde yiikselme meydana geldigini diisiinmek miimkiindiir.

Sekil 7

Gelir Gruplarina Gére Diinya Ortalama VKI Degerleri, 1975 ve 2016
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Kaynak: WHO, 2017b

Bireylerin beslenme aligkanliklarinda sosyal ve ekonomik nedenlerin yaninda bolgesel,

kiiltiirel ve hatta dinsel unsurlarin da etkili olabilecegi sdylenebilir. Ozellikle tiiketilecek
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gidalarin tercihinde kiiltiirel ve dini normlarin dnemli bir etken oldugu bilinmektedir
(Atkin vd., 2021). Atkin vd. (2021), bireylerin bagli olduklar1 kimligin etkilerini
anlamanin zor oldugunu fakat tiiketim se¢imlerinin ve bagli bulunduklar kimligi

olusturan bazi norm ve tabulardan etkilendiklerini belirtmislerdir.

Insanlik tarihinin diinden bugiine yolculuguna bakildiginda, neredeyse tiim inang
sistemlerinde bireylerin giinliik rutinleri ve beslenme aligkanliklar1 hakkinda c¢esitli
diizenlemeler oldugu sdylenebilir. Ozellikle beslenme rutinleri hakkinda genel bir goriis
olarak israfin 6nlenmesi adina ylizyillardir siiregelen bir kiiltiiriin varligindan bahsetmek
yanlis olmayacaktir. Ornegin, Islamiyet inancinda dengeli beslenme aliskanligia sahip
olunmasi ve fiziksel olarak aktif bir yasam siiriilmesi gerektigi belirtilmekte boylece
bireylerin saglikli bir hayat tarz1 benimsemesi gerektigi tavsiye edilmektedir (Iftikhar vd.,
2016). Bu dinin kutsal kitab1 olarak kabul edilen Kur’an-1 Kerim’de yiyecek israfi ile ilgili
ayetlere bakildiginda, Araf, 7/ 31, Nisa, 4/ 6, En’am, 6/ 141, Isra, 117/ 26-27, Furkan, 25/
67 surelerinde yiyeceklerin israf edilmeden tiiketilmesi konusunda bir¢ok ayet
bulunmaktadir (Diyanet Isleri Baskanligi [DIB], t.y). Ornegin, Araf suresinin 31. ayeti
olan ‘Yiyin, icin fakat israf etmeyin. Ciinkii Allah israf edenleri sevmez.’ ayeti (DiB)
Islam inancinin, yiyeceklere ve yiyeceklerin israfina verdigi énem olarak yorumlanabilir.
Bu c¢er¢eveden bakildiginda olgiilii tiiketilen ve israf edilmeyen besinler ile hayatinmi
devam ettirmesi tavsiye edilen Islam dini inancina bagli bireylerin ideal bir viicut
agirhigina sahip olmasi beklenebilir. Obezite oranlarina bakildiginda ise, bu beklentinin
aksine, kiiresel obezite oranlarindaki artisa paralel olarak Islam iilkelerinde de obezitenin
goriilme sikliginin, son yillarda yiikselen bir artis trendinde oldugu gézlemlenmektedir.
Musaiger (1994) c¢ogunluk olarak Islam iilkelerinin bulundugu Arap ve Korfez
uluslarindaki artan obezite oranlarinin  nedeni olarak geleneksel beslenme
aligkanliklarinin bat1 tarzi beslenme aligkanliklari ile yer degistirmesinin sonucu olarak

gormektedir.

Sekil 8, IBT’ye bagh 56 iiye iilkenin 1975 ve 2016 yillar1 arasindaki ortalama obezite
oranlarin1 gostermektedir. IBT iiyesi olan Bat1 Seria ve Gazze nin obezite verilerinin

olmamas1 nedeniyle bu iilke grafige dahil edilmemistir. IBT’de gergeklesen 18 yas iistii
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toplam niifus i¢indeki ortalama obezite oranlarina bakildiginda, 1975’ten 2016 yilina
kadar olan siiregte yukar1 yonlii bir trend oldugu sdylenebilir. Ortalama obezite oranlarinin
1975 ve 2016 yillar1 arasindaki dénemde IBT iginde kademeli ortak artis gdsterdigi de
goriilmektedir. Sekil 8’e bakildiginda, 1975 yilinda IBTde %4,7 olan ortalama obezite

oraninin yillar i¢inde artig gostererek 2016 yilinda %17,5 seviyesine ulastig1 sdylenebilir.

Sekil 8

IBT Ortalama Obezite Oranlar

17,5

obezite orani, %

1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2016

Kaynak: WHO, 2017a

Obeziteyi 0onlemede ve azaltmada beslenme aligkanliklar1 kadar, fiziksel aktiviteler de
onemli bir yer tutmaktadir. Fiziksel olarak aktif bir yasam tarzinin viicut agirligini
azaltmadaki etkileri disiiniildiigiinde, pasif bir giinliik yasamin insan viicudundaki
olumsuz etkilerinin obeziteyi arttiracagi diisiiniilebilir. Ekonomik biiylimenin beslenme
aligkanliklarinda ve yasam tarzinda yaratabilecegi olas1 etkiler diisiiniildiigiinde, Korfez
tilkelerinde gergeklesen ekonomik biiylimenin olusturdugu refah seviyesindeki artig ile
bireylerin hareketsiz yasam tarzin1 benimsemis olabilecegi goriisiiniin genel anlamda
benimsendigi goriilmektedir (Iftikhar vd., 2016). Buna gore islam iilkelerinde tespit edilen
artan obezite goriilme sikhigimin baglica tetikleyicileri olarak de§isen beslenme

aliskanliklarinin ve pasif yasam tarzinin sonuglari olarak goriilebilir.
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Diinyada giderek artis gosterdigi goriilen obezite oranlarmnin, Islam inancina mensup
bireylerin gogunlukla yasadig iilkelerin bagli bulundugu bir organizasyon olan IBT i¢inde
de yillar i¢inde artis gosterdigi goriilmektedir. Gelirin obezite iizerindeki etkisinin yani
sira kiiltiirel veya dini aliskanliklarin da obezite iizerinde etkisi olabilecedi varsayimi
altinda bu ¢alismanin amac1 IBT’de obezite ve ekonomik biiyiime arasindaki iliskisinin
incelenmesidir. Calismanin bu bdliimiinde, Grecu ve Rothoff (2015) tarafindan
gelistirilen, gelir ve obezite arasinda dogrusal olmayan bir iligki varsayan OKE modeli
kullanilmistir. Literatiirde, OKE modelinin incelendigi ¢alismalarin veri setlerine
bakildiginda segilen iilkelerin gesitli diinya iilkeleri oldugu ya da hakim inancin Islamiyet
olmadig iilkeler oldugu goriilmektedir (Grecu & Rotthoff, 2015; Fox vd., 2019; Aydin,
2019; Go vd., 2021). Bu nedenle bu calismada OKE modeli, tiim iyelerinin iilke
niifusunun ¢ogunlugunu Islam inancina mensup ya da iilkelerin kendilerini islam iilkesi
olarak nitelendiren iilkelerin olusturdugu bir organizasyon olan IBT verileri kullanilarak
analiz edilmeye calisilmistir. Boylece OKE modelinin IBT i¢in gegerliliginin test edilmesi
amaclanmaktadir. Calismanin ampirik analizinde, obezite bagimli degiskeni i¢in 18 yas
iistii toplam niifus i¢indeki obezite oranlari, ekonomik biiyiime agiklayici degiskeni igin
ise kisi basina GSYH (ppp) sabit 2017 ABD dolar1 verileri kullamlmustir. Issizlik oranlari
da kontrol degiskeni olarak modele dahil edilmistir. Calisma, 1991 ve 2016 yillar
arasindaki verileri kapsamaktadir. DSO veri havuzunda yayimlanan obezite verisinin,
2016 yilinda son bulmasi ve kisi basina GSYH (ppp) verisinin 1990 yil1, kontrol degiskeni
olarak kullanilan issizlik orani verisinin ise 1991 yilindan itibaren baslamasi nedeniyle
calismanin ampirik analizinde kullanilan veri seti 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki dénemi
kapsamaktadir. 1991 ve 2016 yillar1 arasinda verisi eksik ve/veya olmayan ve/veya veri
farkliklar1 bulunan 25 IBT iilkesi veri setine dahil edilmeyerek 32 IBT iiye iilkesi
kullanilmistir. Bu c¢alismada, dini inancin beslenme aliskanliklarina olas1 etkileri
varsayimi altinda, geleneksel beslenme davraniglarinin bati tarzi beslenmeye doniismeye
basladig1 belirtilen IBT igin, ekonomik biiyiime ve obezite arasindaki iligkinin incelenerek

OKE modelinin gegerliliginin test edilmesi amaclanmaktadir.
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3.2.iBT

IBT, 1969 yilinda kurulan hiikiimetler arasi1 bir organizasyondur. Bu organizasyondaki
tilkeler farkli bolgelerden ve farkli ekonomik seviyelerden olmakla birlikte ortak paydalari
iilke niifuslarinin ¢ogunlugunu islam dinine mensup bireylerden olusmasi ya da iilkelerin
kendilerini Islam iilkeleri olarak nitelendiren iilkelerden olusmasidir. 2022 yili itibariyle
organizasyonda 57 iilke bulunmaktadir. IBT de Filistin Devleti olarak belirtilen iiye iilke,
Diinya Bankas1 verilerinde Bat1 Seria ve Gazze olarak ifade edilmektedir. Tablo 2°de iiye

tilkelerin isimleri bolge bazinda verilmistir.

Tablo 2

Bolgelere Gore IBT Uye Ulkeleri

SAHRA ALTI DOGU ASYA ORTA DOGU
AFRIKA VE VE
. PASIFIK KUZEY AFRIKA
Benin

Burkina Faso

Brunei Dariisselam

Bati Seria ve Gazze

Kamerun Endonezya Cezayir
Cad Malezya Bahreyn
Komorlar GUNEY ASYA Cibuti
Fildisi Sahili Afganistan Misir
Gabon Banglades fran
Gambiya Maldivler Irak
Gine Pakistan Urdiin
Gine-Bissau LATIN AMERIKA VE KARAYIPLER Kuveyt
Mali Guyana Liibnan
Moritanya Surinam Libya
Mozambik AVRUPA VE MERKEZ ASYA Fas
Nijer Arnavutluk Umman
Nijerya Azerbaycan Katar
Senegal Kazakistan Suudi Arabistan
Sierra Leone Kirgizistan Suriye
Somali Tacikistan Tunus
Togo Tiirkiye Birlesik Arap Emirlikleri
Uganda Tiirkmenistan Yemen
Sudan Cumbhuriyeti Ozbekistan Bat1 Seria ve Gazze

Kaynak: OIC, t.y.
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Uye iilke sayismin bolgelere gore farklilik gosterdigi ve ¢ogunluk olarak orgiitiin
tiyelerinin Afrika ve Dogu Akdeniz bolgelerinde bulundugu goriilmektedir. Sekil 9°da ise
IBT iiye iilkelerin bdlgelere gore dagilimi gdsterilmektedir.

Sekil 9

IBT Bélgesel Dagilimi

® Dogu Asya ve Pasifik

B Avrupa ve Merkez Asya

Latin Amerika ve Karayipler

Orta Dogu ve Kuzey Afrika

B Giiney Asya

H Sahra Alt1 Afrika

Kaynak: WHO, 2017a; World Bank, 2023¢

Sekil 9’a bakildiginda 21 IBT iiye iilkesinin Sahra Alt1 Afrika ve 19’unun ise Orta Dogu
ve Kuzey Afrika oldugu goriilmektedir. Buna gore, IBT iilkelerinin %70’inin Orta Dogu
ve Kuzey Afrika ve Sahra Alt1 Afrika bolgelerinde bulundugu séylenebilir.

Sekil 10, IBT iiye iilkelerinin bagli bulunduklar1 gelir gruplarina gore rakamsal dagilimini
gostermektedir. IBT iiye iilkelerinin bagli bulunduklari gelir gruplarina bakildiginda en
fazla IBT iiyesinin bulundugu Sahra Alt1 Afrika bolgesinde 13 diisiik gelirli ve 7 diisiik
orta gelirli iilke bulunurken, Orta Dogu ve Kuzey Afrika bolgesinde ise tiim gelir
seviyelerinden olusan bir iilke dagilim1 mevcuttur. Yiiksek gelir grubunda bulunan IBT
tiye iilkeleri ise sadece Orta Dogu ve Kuzey Afrika ile Dogu Asya ve Pasifik bolgelerinde

bulunmaktadir.
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Sekil 10

IBT Gelir Gruplarina Gore Bélgesel Dagilimi

B Dogu Asya ve Pasifik B Avrupa ve Merkez Asya ® Latin Amerika ve Karayipler
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Kaynak: OIC, t.y.; World Bank, 2023c

3. 3. IBT’de Obezite Oranlari ve Ekonomik Biiyiime

IBT farkli gelir gruplarindan ve farkli bolgelerden iilkelerin bulundugu bir organizasyon

yapisina sahiptir. Bu teskilata {liye iilkelerin gelir gruplar1 agisindan birbirleri ile farklilik

gostermesinin  yan1 sira iilke niifuslarinin obezite oranlar1 agisindan da farklilik

gostermektedirler. Bir kisim {iye iilkelerin bagli bulunduklar1 bolgelerde obezite oranlari

diger bolgelere gore daha yiiksektir.

Sekil 11, IBT’ye iiye iilkelerin ortalama obezite oranlarmin bdlgelere gdre dagilimini

gostermektedir. Sekil 11°e gore, 2016 yili itibariyle obezite oranlarinin bolge

ortalamalarina bakildiginda, Orta Dogu ve Kuzey Afrika bolgesinin en yiiksek, Giiney

Asya bolgesinin ise en diisiik obezite oranlarina sahip oldugu goriilmektedir.
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Sekil 11

IBT Bélgelere Gére Ortalama Obezite Oranlar
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Kaynak: WHO, 2017a; World Bank, 2023¢

Ekonomi ve obezite oranlar1 arasindaki iligki disiiniildiigiinde, farkli gelir gruplarinda
obezite oranlarmin ve obezite oranlarindaki artisin da farklilik gosterebilecegi
beklenebilir. 1975 ve 2016 yillar1 arasinda organizasyonda yer alan iilkelerin bagh
bulunduklar1 gelir grubuna gore ortalama obezite oranlar1 Sekil 12°de gdsterilmistir. Sekil
12°de goriildiigi lizere, 1975’ ten 2016 yilina kadar obezite oranlarinda en yiiksek artis
organizasyondaki diisiik gelir grubunda meydana gelmis, bunun yaninda en diistik artis
ise yiiksek gelir grubunda gézlemlenmistir. 1975 yilinda yiiksek gelir grubunda yaklagik
%11,5 seviyelerinde olan obezite oranlar1 2016 yilinda yaklasik %30 diizeyindedir. Diistik
gelir grubunda ise 1975 yilinda yaklasik %1,5 seviyesinde olan obezite oraninin ise 2016

yilina gelindiginde yaklasik %9.,4 seviyesinde oldugu goriilmektedir.
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Sekil 12

IBT Gelir Gruplarina Gére Ortalama Obezite Oranlart
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Kaynak: WHO, 2017b; World Bank, 2023c

IBT’ye iiye olan ve olmayan iilkelerin obezite oranlarimi kiyasladigimizda obezite
oranlarinin yillar i¢inde ¢ogu diinya iilkesinde oldugu artis gosterdigi sdylenebilir. Bir
iktisadi organizasyon olan ve 38 iiye iilkesi bulunan OECD’nin obezite oranlarinda da
artis yasandig1 bilinmektedir. OECD ve IBT’ye ayn1 anda iiye olan tek iilke Tiirkiye’dir.
Sekil 13, OECD, IBT ve diinyada 1975ten 2016’ya kadar gergeklesen ortalama obezite
oranlarmni gdstermektedir. Sekil 13’e bakildiginda, OECD, IBT ve diinya ortalama obezite
oranlarinda yillar i¢inde artis yasandigi goriilse de OECD’de goriilen obezite oranlarinin
IBT’de goriilen obezite oranlarma gore daha yiiksek seviyelerde gerceklestigi
goriilmektedir. Ancak, OECD obezite orani 1975 yilinda %8,6 iken 2016 yilina
gelindiginde %23,2 olarak gerceklesirken, IBT* de ise obezite oraninin %4,8’den
%17,6’ya ylikseldigi goriilmektedir. Buna gore, obezite oranlarinin 1975 yilindan 2016
yilina gelindiginde, IBT’de obezite oranlarinda gergeklesen artisin OECD’ye gore daha

hizl1 oldugu sdylenebilir.
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Sekil 13

OECD, IBT ve Diinya Ortalama Obezite Oranlar
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Kaynak: OECD, t.y.; OIC, t.y.; WHO, 2017a

Sekil 14, OECD, IBT ve diinya ekonomik goriiniimlerini birlikte sunmaktadir. Her iki
organizasyonda farkli gelir gruplarina mensup iilkelerin bulunmasi nedeniyle, iiye
ilkelerin ekonomik durumlarinin karsilastirmasi, kisi basina GSYH (ppp) 2017 sabit ABD
dolar1 verisi kullanilarak yapilmistir. Sekil 14, ampirik bolimde kullanilan veri setine
uygun olmasi amaciyla, OECD, IBT ve diinya kisi basina GSYH ortalamalarini, 1991 ve
2016 yillar1 arasindaki kisi basina GSYH (ppp) verilerini kullanarak gostermektedir.

OECD’yi olusturan iilkelerin ¢ogunlugunun yiiksek orta ve yiiksek gelir seviyelerinde
oldugu goz oOniline alindiginda diisiik ve diisiik orta gelir grubuna mensup bireylerin
cogunlukta oldugu bir organizasyon olan IBT ile karsilastirilmasi yanilgrya neden
olabilecektir. IBT nin ekonomik gériiniimiiniin diinyadaki yerini anlayabilmek icin bir
kiyaslama yapildiginda ise IBT diinya ortalamasmin iizerinde bir ekonomik gériiniim
sergilerken 2005 yili sonrasinda ise kisi basmma GSYH (ppp) rakamlarinda diinya
ortalamasmnin altma diistiigii goriilmektedir. IBT’yi temsilen, kisi basma GSYH (ppp)
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verisi 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki donem igin eksiksiz olan 32 {iye {ilkenin verileri

kullanilmistir.

Sekil 14

OECD, IBT ve Diinya Ortalama Kisi Basina GYSH (ppp)
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Kaynak: World Bank, 2023b

3.3.1. 32 IBT Uye Ulkesinde Obezite ve Ekonomik Biiyiime

25 IBT iiye iilkesinde 1991 ve 2016 yillar1 arasinda kisi basina GSYH (ppp) verilerinde,
eksik veri ve/veya veri yoklugu ve/veya veri farkliliklart bulunmaktadir. Bu nedenle,
calismanin ampirik analizlerinde 1991 ve 2016 yillar1 arasinda obezite oranlart ve kisi
basina GSYH (ppp) verileri eksiksiz olan 32 iiye {ilkenin verileri kullanilmistir. Buna gore,
bu calismada IBT’yi 32 iiye iilke temsil etmektedir. Tablo 3, 32 IBT iiye iilkesinin gelir
gruplarma gore kategorilendirilmis listesini gdstermektedir. IBT farkli gelir gruplarindan
tilkeleri barindirsa da teskilatin yaklasik %70’ini diisiik ve diigiik-orta gelir grubuna
mensup iilkeler olusturmaktadir. Teskilat i¢inde yiiksek gelir grubunda ise sadece 4 iilke

yer almaktadir.
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Tablo 3

Gelir Gruplarina Gére IBT Ulkeleri

DUSUK DUSUK- YUKSEK- YUKSEK
GELIR ORTA GELIR ORTA GELIR GELIR
Burkina Faso Cezayir Gabon Brunei
Cad Banglades Guyana Umman
Gambiya Benin Irak Suudi Arabistan
Gine-Bissau Kamerun Malezya grirrllifr:lsiili{lgirap
Mali Fildisi Sahili Surinam
Nijer Misir Tiirkiye
Sierra Leone Endonezya
Togo Iran
Moritanya
Fas
Nijerya
Pakistan
Senegal
Tunus

Kaynak: World Bank, 2023¢

IBT’nin genel ekonomik goriiniimiinii ve yillar icinde gerceklesen obezite oranlarini
anlayabilmek i¢in kisi basina GSYH (ppp) ve ortalama obezite oranlar1 Sekil 15°te birlikte
gosterilmektedir. Kisi basina GSYH (ppp) verisinin kullanilmasi ile gelir grubu ve para
birimi olarak farkli 6zelliklere sahip iiye iilkelerin olusturdugu teskilat icindeki alim
gliciiniin daha 1iyi anlasilabilmesi amaglanmistir. Kisi bagina GSYH (ppp) verilerinin
ekonomik biiylimeyi temsil ettigi varsayildiginda IBT’de 1991°den 2016 yilina kadar
stirekli biiyiiyen bir ekonomi oldugu sdylenememektedir. Kisi basina GSYH (ppp), 1991
yilinda 12.111,72 ABD dolart ile en yiiksek seviyesinde iken 2005 yilina kadar stirekli bir
artis gosterdigi goriilmektedir. 2005 yilindan sonra ise ekonomik biiyiimede énemli bir
diisiis yasandig1 ve kisi basina GSYH (ppp) yaklasik 12.381 ABD dolar1 seviyesinde
oldugu goriilmektedir. 2016 yilina gelindiginde ise yine yiikselise gecerek yaklasik 13.500

dolar seviyesine gelmis ve yillar i¢indeki en yliksek seviyesine ulagmistir.
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Sekil 15

IBT Ortalama Obezite Oranlart ve Ekonomik Biiyiime

20 14000 A
)
2
16,6 =
e
X B
0 15 ™
s 2
S 13000 3
2 &
s &
N .
o 7
O
7,5 §
;é/*
Na)
5 12000 =
1991 1995 2000 2005 2010 2016 M

kisi bast GSYH  e====(Qbezite

Kaynak: WHO, 2017a; World Bank, 2023b

Sekil 15°te gosterilen obezite oranlarina bakildiginda ise 1991 ve 2016 yillart arasinda
siirekli bir artis oldugu goriilmektedir. 1991 yilinda IBT iginde gergeklesen ortalama
obezite oran1 %7,5 iken 2016 yilina gelindiginde bu oranin %16,6 oldugu goriilmektedir.
Ekonomik biiyiime ve obezite oranlar1 ayni sekil i¢inde birlikte incelendiginde, IBT iginde
ekonomik biiyiime dalgalanmalar yasarken obezite oranlarinin ise yillar i¢inde yiikselerek

ilerledigi sOylenebilir.

3. 4. Obezite Kuznets Egrisi Modeli

Belarus dogumlu, ABD’li iktisat¢1 Simon Kuznets (1955), ‘Economic Growth and Income
Inequality’ adli ¢alismasinda ekonomik biiylime ve gelir esitsizligi arasindaki iliskiyi
incelemistir. Bu analiz sonucunda ulasilan bulgulara gore ekonomik biiyiime ve gelir
esitsizligi arasinda dogrusal olmayan bir iligki saptanmigtir. Bu iliskiye gore oOnce,
ekonominin gelismesiyle once gelir esitsizligi meydana gelmesine ragmen, ekonominin

bliylimeye devam etmesiyle gelir esitsizligi azalmaktadir (Kuznets, 1955). Sonraki
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yillarda ise ‘Cevresel Kuznets Egrisi’ olarak yeniden adlandirilan bu modelde ise gevre
ve ekonomik biiyiime arasindaki dogrusal olmayan iliski arastirilmistir (Grossman &

Krueger, 1995).

Ekonomi bilimi ¢ercevesinde incelenen obezite caligmalarinda gelir ve obezite arasindaki
iliskinin farkli gelir, yas, cinsiyet gruplarinda ve farkli sosyoekonomik gruplarda farkli
sonuglar ortaya c¢ikardigi goriilmektedir. Bu sonuglarin ¢ogu lineer olmayan bir iligkiyi
betimlemektedir. Grecu ve Rothoff (2015), dogrusallik gdstermeyen bu iliskinin
temelinde gelirin artmasiyla bireylerin daha fazla besin satin alimina giicleri yetecek
duruma geldiklerini ve bu nedenle kilo artis1 yasanacagini ongdrmiislerdir. Grecu ve
Rothoff (2015), sagligin normal bir mal oldugunu varsayarak gelirin artmaya devam
etmesiyle birlikte bireylerin artan gelirleriyle sagliklarina daha fazla deger atfedecegini ve
bdylece tiiketimlerini daha saglikli besinlere yonlendireceklerini belirtmislerdir. Boylece,
gelirin artmaya baslamasiyla yiikselen obezite oranlari, bireylerin sagliklarina yaptiklar
yatirim neticesinde diislis gosterecek ve gelir ile arasinda dogrusal olmayan bir iligki
ortaya cikacaktir. Gelir ve obezite arasindaki dogrusal olmayan ters U seklindeki iliskinin
aciklamasi, literatire OKE modeli olarak girmistir (Grecu & Rothoff, 2015). OKE
modelinin temel dayanak noktasi, diisiik gelir seviyelerinde VKi’nin yiiksek seyrettigi
fakat gelirin yiikselmesi ile saglhiga atfedilen degerin artmasi ile VKI degerinde diisiise

neden oldugu goriisiidiir.

Obezite ve gelir arasindaki iliskinin OKE modeli kullanilarak analiz edildigi calismalarda
genel egilim, iilkelerin toplam niifus i¢inde goriilen obezite oranlarinin bagimli degisken
olarak, kisi basina GSYH ve bu degiskenin karesinin ise agiklayict degiskenler olarak
kullanildig1 gériilmektedir (Aydin, 2019; Windarti vd.,2019, Alola & Bekun, 2021). OKE
modeli kullanilarak yapilan ¢aligmalarda, obezite ve ekonomik biiytime / gelir arasinda
dogrusal olmayan bir iligski varsayilarak bu iliskinin varligin test edilmesi amaglanmistir.

Sekil 2, OKE modelinin gorsel olarak ifadesini gostermektedir.
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Sekil 16

Obezite Kuznets Egrisi

Doniim Noktasi

Obezite

kisi basina GSYH

Kaynak: Aydin, 2019

Sekle gore, kisi bagina GSYH’nin artis1, obezite oranlarinda artisa sebep olacak fakat
doniim noktasma ulasildiktan sonra kisi basina GSYH’nin artmaya devam etse dahi
obezite oranlarinda diisiis baslayacaktir. Bunun sonucunda oncelikle artis gosteren, kisi
bast GSYH’nin donliim noktasina ulagsmasindan sonra ise azalan bir seyir izleyemeye
baslayan obezite ve kisi basina GSYH arasinda ters U seklinde dogrusal olmayan bir iligki
ortaya ¢ikmaktadir. Grecu ve Rothoff (2015) obezite ve gelir arasinda dogrusal olmayan

bu iliskiyi OKE’nin temel varsayimi olarak ortaya koymuslardir.

3. 5. Literatiir

Literatiirde ekonomik biiylime ve obezite arasindaki iliskiyi inceleyen bir¢cok Onemli
calisma yer almaktadir. Bu ¢aligmalar {ilke, periyot ve yontemler agisindan birbirinden
farklilik gostermekle beraber, bazilari benzer sonuglara ulasirken bazi ¢aligmalarda ise

farkli sonuclar elde etmistir.

Ekonomik (2019), érneklem sayisinin 190 {ilke oldugu bir ¢alisma kaleme almisken,

Grecu ve Rotthoff (2015) ABD igin, Pisa ve Pisa (2016) ise Giiney Afrika Cumhuriyeti
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icin ekonomik biiyiime ve obezite arasindaki iligskiyi incelemistir. Cogu calismada genis
bir zaman araligmin analiz edildigi goriilmektedir. Ameye ve Swinnen (2019),
caligmalarinda 1976-2016 yillarin1 kapsayan bir donemi incelerken, Egger vd. (2012) ve

Lawson vd. (2016) belirli bir yildaki verileri analiz etmislerdir.

Calismalarda cogunlukla en kiigiik kareler yontemi ile sabit etkiler modeli kullanilmasinin
yani sira farklarin farki modeli, egrisel regresyon analizi, lojistik regresyon analizi ve sirali

cokterimli modellerinin de kullanildig1 goriilmektedir.

Literatiirde yer alan ¢aligmalara bakildiginda ampirik analizlerde bagimli degisken olarak
toplam niifus icindeki obezite orani, asir1 kilo oran1 ve VKI secildigi goriilmekte iken,
aciklayicit degiskenler olarak ise hane halki geliri, GSYH ve kisi basima GSYH
kullanilmistir. Calismalarin analiz sonuglarinin ¢ogu, obezite ve gelir arasinda genellikle
pozitif bir iligki elde tespit etmis olsa da Ameye ve Swinnen (2019) farkli gelir
seviyelerine gore iliskinin farklilagtigi sonucuna varirken Neuman vd. (2014) ise anlaml
bir iligkinin olmadigimi tespit etmistir. Cinsiyet farkliligi acisindan bakildiginda ise
Lawson vd. (2016) obezite ve gelir arasindaki iligkinin kadin ve erkek niifusta farkli

sonuclara sahip oldugunu belirtmistir.

Gelir ve obezite arasindaki iligkinin literatiirde birden fazla {ilke verileri kullanilan
caligmalarin yaninda bir iilkeye veya bolgeye 6zgii veriler kullanilarak yapilan ¢alismalar
da mevcuttur. Ornegin, 2007 yil1 verileri ile 175 iilke igin yapilan bir calismada GSYH ve
VKI arasinda pozitif yonlii bir iliski tespit edilitken (Egger vd., 2012) Cin’in Yunnan
bolgesi i¢in 2008-2010 yillart arasindaki donemin verileri kullanilarak yapilan bir analizde
de yillik hane halki geliri ve obezite arasinda pozitif bir iliski tespit edilmistir (Cai vd.,
2013). Benzer sekilde, Giliney Afrika i¢in 1998 ve 2012 donemini kapsayan verilerin
kullanilarak yapilan bir calismada ise kisi bagina GSYH ve obezite arasinda pozitif bir
iliskinin varhig kanitlanmistir (Pisa & Pisa, 2016). ABD’nin 27 eyaletini kapsayan bir
baska calismada da ekonomik faktorlerin obeziteyi arttirici etkisinin oldugu tespit

edilmistir (Courtemanche vd, 2016).
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Bu sonuglarin aksine bazi ¢alismalarda ise farkli sonuglarin elde edildigi goriilmektedir.
Ornegin, Smith vd. (2009) tarafindan, 1988 ve 2000 yillar1 arasindaki dénemin inceledigi
bir ¢alismada ise negatif bir iligki tespit edilmis, yillik gelirdeki %50’lik bir diisiisiin
ABD’deki erkek niifusta 2,3 kg’lik bir artisa neden oldugu sonucuna ulasilirken, gelir ve
obezite arasinda anlamli olmayan bir iligki tespit eden ¢aligmalar da mevcuttur (Neuman
vd., 2014; Ogunsola vd., 2019). Obezite ve gelir arasindaki iligkinin analiz edildigi
caligmalar1 inceleyen bir literatiir arastirmasinda ise obezite ve gelir arasindaki iligkinin

net bir sekilde analiz edilmis olmadig1 sonucuna ulasilmistir (Minos vd, 2016).

Literatiirde, gelir ve obezite arasindaki iligkiyi farkli gelir gruplarina gore inceleyen
calismalar da mevcuttur. Ornegin bir ¢alismada, 56 iilkenin verileri 1991 ve 2009
arasindaki dénem igin incelenmis ve kisi basina GSYH’nin %1 ve iizerindeki azalisin
diisiik gelirli tilkelerde asir1 kilolu olma ihtimalini arttirirken orta gelirli {ilkelerde ise
azaltti§i sonucuna ulasilmistir (Goryakin & Suhrcke, 2014). 135 iilke verisinin
kullanildig: bir diger ¢alismada ise gelismis iilkelerde VKI ve gelir arasinda erkekler igin
pozitif kadinlar i¢in ise anlamli olmayan bir iliski tespit edilirken gelismekte olan
tilkelerde ise hem erkek hem kadin niifus i¢in anlamli bir iliski bulunamamistir (Lawson
vd., 2016). Diisiik, orta ve yiiksek gelir iilkelerine bakildiginda ise, obezitenin, fakir
iilkelerde gelirle birlikte yiikseldigi, orta gelirli iilkelerde anlamli bir iliskinin olmadigi,
yluksek gelirli lilkelerde ise gelir ve obezite arasinda negatif iliski oldugu tespit edilmistir
(Ameye & Swinnen, 2019). Fox vd. (2019), kisi basina GSYH ve VKI arasinda egrisel bir
baglant1 oldugunu tespit ettikleri ¢aligmalarinda, diisiik gelirli {ilkelerde ekonomik
biiyiime VKI seviyelerini arttirdigin1 yiiksek gelirli iilkelerde ise daha yiiksek GSYH’nin
daha diisiik VKI seviyesine neden oldugu sonucuna ulasmislardir. 103 iilkenin hane halki
verileri kullanilarak yapilan bir ¢aligmada, diisiik gelir grubundaki iilkelerde obezitenin
varlikl1 bireylerde, yiliksek gelirli iilkelerde ise diisiik refah seviyesindeki bireylerde
yliksek oldugu tespit edilmistir (Templin vd., 2019). Obezite ve gelir arasindaki iliskinin
gelir gruplarina gore incelendigi bir baska calismada da diisiik gelirli iilkelerde gelir

yiikseldik¢e kiloya baglh saglik durumunun iyilestigi, yiiksek gelirli iilkelerde ise gelir
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yiikseldik¢e kiloya baglh saglik durumunun bozuldugu sonucuna ulagilmistir (Windarti
vd., 2019).

Obezite ve gelir arasindaki dogrusal olmayan iligkinin varligin1 OKE modeli ile tespit
eden Grecu ve Rotthoff (2015), 1991 ve 2010 yillar1 arasindaki dénem i¢in ABD kadin
popiilasyonunu incelemis ve obezitenin 29.744 § seviyesinden sonra diigiis gostermeye
basladig1 sonucuna ulagmiglardir. OKE modelinin kullanildig: bir diger ¢alismada ise 20
iilkenin 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki verileri kullanilmis ve ekonomik biiyiime ve
obezite arasinda yine dogrusal olmayan bir iliski tespit edilmistir (Aydin, 2019).
Literatilirde, obezite ve gelir arasinda dogrusal olmayan bir iliskin varligin1 dogrulayan
bircok caligsma mevcuttur (Deuchert vd., 2014; Pisa & Pisa, 2016; Clement, 2017; Fox
vd., 2019; Windarti vd., 2019; Go vd., 2021).

3. 6. Yontem ve Veri

Bu boliimde oncelikle analizde kullanilan degiskenler ve kaynaklari hakkinda bilgi
verilecek olup sonrasinda analiz hesaplamalarinda kullanilacak model tanitilacaktir.
Ilerleyen béliimlerde analizde kullanilacak modeli olusturan degiskenlerin birim kok
analiz testi, sonrasinda ise degiskenlerin parametre tahmini i¢in kullanilacak ekonometrik

yontem tanitilacaktir.

3. 6. 1. Veri ve Model

Bu ¢alismada obezite ve ekonomik biiyiime arasindaki iliski IBT iiyeleri i¢in OKE modeli
kapsaminda incelenmektedir. Calismanin ampirik analizinde bagimli degisken olarak 18
yas Ustli toplam niifus i¢indeki obezite goriilme siklig1 oran1 kullanimi tercih edilmistir.
Obezite oran1 verisi, DSO’ye bagli KSGB veri kaynaklarindan temin edilmistir. Obezite
oranlar1 icin KSGB tarafindan yaymlanan en giincel veri yili 2016°dir. Bu nedenle

calismada analiz edilen donem 2016°da son bulmaktadir.

Obeziteyi etkileyen faktorlerin incelendigi bazi ¢caligmalarda, ekonomik biiylimeyi temsil
eden aciklayict degisken olarak GSYH ya da kisi basina GSYH verileri (Aydin, 2019;
Windarti vd., 2019; Zhao, 2022) ya da kisi basina GSYH (ppp) (Costa-Font vd., 2009;
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Wells vd., 2012; Zhou, 2021) verilerinin kullanildig1 goriilmektedir. Literatlirde ayrica
obezite ve ekonomik biiyiime arasindaki iliskiyi OKE modeli kapsaminda inceleyen bazi
caligmalarda kontrol degiskeni olarak issizlik oraninin kullanildig1 goriilmektedir (Grecu
& Rothoff, 2015; Aydin, 2019). Bu ¢alismada ise agiklayic1 degisken olarak kisi basina
GSYH (ppp) ve karesi, kontrol degiskeni olarak ise issizlik orani kullanilmistir.
Geleneksel bir gosterge olan kisi basina GSYH yerine kisi basina GSYH (ppp) verisinin
kullanilmas: iilkeler arasindaki karsilastirma olanagi i¢in 6nemlidir (Zhou, 2021). Bu
nedenle, farkli gelir gruplarina mensup ve farkli para birimlerine sahip iiye iilkelerin
bulundugu IBT igin, iilkeler arasindaki alim giiciinii karsilastirabilmek amaciyla agiklayici
degisken olarak kisi basina GSYH nin (ppp) kullanilmas: tercih edilmistir. Diinya Bankas1
veri setinden temin edilen kisi bagina GSYH verisi (ppp), 1990 yilindan itibaren, issizlik
orant ise 1991 yilindan itibaren yayinlanmistir. Bu nedenle analizde kullanilan veri seti
1991-2016 donemini kapsamaktadir. Bdylece bu c¢aligmaya, bagimli ve aciklayic
degisken verisi eksiksiz bulunan IBT iiye iilkeleri dahil edilerek veri kaybi en aza
indirilmeye ve dengeli bir panel veri seti elde edilmeye calisilmistir. Tablo 4, ¢alismanin
ampirik analizinde kullanilan OKE modelinin bagimli ve aciklayic1 degiskenlerinin

tanimlarini ve kullanilan kaynaklarin bilgilerini gostermektedir.

Tablo 4

Veri ve Kaynaklar

Degisken Tanim Olgiit Kaynak
OB Obezite oranlar1 Ya_% standg rdiz“a?yonu yap flmls 18 yas Diinya Saglik Orgiitii
iistii obezite goriilme siklig1 oran1

G E.l.<0£10m1k Kisi bagina GSYH, 2017 sabit ABD Diinya Bankast
biiylime dolari, ppp

G2 E'1F0'1.10m11'< . Kisi basina GSYH, 2017 sabit ABD Diinya Bankast
biliylimenin karesi  dolar1, ppp

Un Issizlik oran Toplam is giicii igindeki igsizligin Diinya Bankasi1

yiizdelik pay1
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Obezite orani, kisi basina GSYH (ppp) ve issizlik oran1 verileri eksik olan ve /veya verisi
olmayan ve/ veya veri farkliliklar1 bulunan 25 {ilke veri setinin disinda birakilmistir.
Boylece verileri tam olan 32 iiye iilke kullanilarak ampirik analiz i¢in dengeli bir panel
veri seti elde edilmeye calisilmistir. Veri setine dahil edilmeyen ve dahil edilen IBT iiye

ulkeleri Tablo 5°te listelenmektedir.

Tablo 5

Veri Setine Dahil Edilmeyen ve Dahil Edilen IBT Uye Ulkeleri

Veri Setine Dahil Edilmeyen IBT iilkeleri Veri Setine Dahil Edilen IBT iilkeleri

Afganistan Libya Banglades Kamerun
Arnavutluk Liibnan Benin Malezya
Azerbaycan Maldivler Birlesik Arap Emirlikleri Mali
Bahreyn Mozambik Burkina Faso Misir
Cibuti Ozbekistan Brunei Moritanya
Bati Seria ve Gazze Somali Cad Nijer
Gine Sudan Cumbhuriyeti Cezayir Nijerya
Katar Suriye Endonezya Pakistan
Kazakistan Tacikistan Fas Senegal
Kirgizistan Tirkmenistan Fildisi Sahili Sierra Leone
Komorlar Uganda Gabon Surinam
Kuveyt Urdiin Gambiya Suudi Arabistan
Yemen Gine-Bissau Togo

Guyana Tunus

Irak Tirkiye

fran Umman

Obezite ve ekonomik biiylime arasindaki dogrusal olmayan bir iligkiyi savunan OKE
modelinin gecerliligi, bu calismada IBT igin test edilecektir. Calismada kullanilan OKE
modeli fonksiyonu asagidaki gibidir;

Obezite = f (ekonomik bilyiime, ekonomik biiyiime?, issizlik) (1)

OKE modeli ikinci dereceden denklem formu ile kullanilacaktir. Bu formiil asagidaki
gibidir;

OBe= B, + B1G; + B2G¢ + B3Un, +y; + € (2)
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Esitlikte kullamlan OB, G, G2, Un sirasiyla obezite oranini, ekonomik biiyiimeyi,
ekonomik bliylimenin karesini ve issizlik oranlarini temsil etmektedir. y ise zamanla
degismeyen ve gézlemlenemeyen iilke sabit etkilerini gostermektedir. Degiskenler dogal
logaritmalar1 almarak kullamlmistir. Buna gore IBT igin obezite ve ekonomik biiyiime
arasindaki iliskiyi ‘i’ iilkesi ve ‘t” zamani i¢in hesaplayacak OKE modeli denklemi su

sekildedir;

LnOBy= B, + B1LnG; + BoLnGE + BslnUn; +y; + & (3)

Swasiyla, B, B, B,, B, model parametrelerini, &;; ise hata terimlerini temsil etmektedir.

OKE modeli obezite ve ekonomik biiyiime arasinda 6nce artan daha sonra azalan olmak
kosuluyla lineer olmayan bir iliskinin oldugu varsayimina dayanmaktadir. Bu varsayimin
IBT igin gegerli olabilmesi i¢in, ‘G’ ile temsil edilen ekonomik biiyiimenin hesaplanmis
katsayisinin b;> 0; ‘G2’ ile temsil edilen ekonomik biiyiimenin karesinin hesaplanmis
katsayisinin b, < 0 ise negatif isaretli olmas1 beklenmektedir. Issizligin obeziteyi
azaltacagi varsayimi altinda, modelde issizligi temsil eden ‘Un’ degiskeninin hesaplanmig
katsayisinin b3 < 0 olmasi beklenmektedir. Bu sekilde gerceklesen bir sonuca gore
ekonomik bliylimenin obezite oranlarinin artmasina neden olacagi fakat biiyiimenin
devam etmesiyle birlikte obezite oranlarinin diismeye baslayacagi sonucuna
ulagilmaktadir. Boylece obezite oranlari ve ekonomik biiyiime arasinda dnce artan sonra
azalan olmak iizere dogrusal olmayan bir iliskinin varligit OKE modeli c¢ercevesinde
dogrulanmis olacaktir. OKE modeli, ekonomik biiylimenin belirli bir doniim noktasina
ulagmasinin ardindan obezite oranlarinin diismeye baslayacagini varsaymaktadir. Obezite
oraninin ekonomik biiyiimenin hangi seviyesinde doniim noktasina ulagacagi ise asagidaki

formiil ile hesaplanacaktir:

_bB1
GSYHItisi bast — e 22 (4)

Sekil 17, 1991 ve 2016 yillar1 arasinda IBT de gerceklesen obezite oranlar ve kisi basina
GSYH (ppp) ile obezite oranlar1 ve kisi bagina GSYH (ppp) karesinin dagilim grafiklerini

gostermektedir. Grafiklerin goriiniimiine gore, obezite ve ekonomik biiylime arasinda
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once artan daha sonra azalan bir iliskinin varligi IBT igin olas1 gériilmektedir. Boylece
her iki dagilim grafiginin de OKE modelini destekleyen bir sonug¢ olarak obezite
oranlarinin kisi basma GSYH (ppp) ve karesi arasindaki dogrusal olmayan iliskiyi

gosterdigi sdylenebilir.

Sekil 17

IBT Obezite Orani, Kisi Basina GSYH (ppp) ve Karesi Dagilimlart

T T
120 140

Calismada kullanilan degiskenlere ait 6zet istatistikler Tablo 6’da gosterilmektedir. IBT
icinde obezite oranlar1 ortalama olarak %11,56 seviyesinde iken, kisi basina GSYH (ppp)
ortalamasi ise 12.627,12 dolar diizeyindedir. Ekonomik biiyiimeyi temsil eden kisi bagina
GSYH’nin (ppp) ve obezite oranlarinin teskilat i¢indeki en diisiik ve en yiiksek diizeyleri

arasinda kayda deger bir fark oldugu sdylenebilir.

Tablo 6

Ozet Istatistikler
Degisken Obezite orani kisi basina GSYH (ppp)  Issizlik oran1
Ortalama 11,5545 12.627,12 7,0288
En yiiksek deger 35,4 101.048,7 31,84
En diisiik deger 0,7 907,834 0,32
Standart sapma 8,6001 19.364,1 5,0175
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Tablo 6’ya bakildiginda, en yiiksek ve en diisiik kisi basina GSYH (ppp) seviyeleri
arasinda 6nemli bir fark oldugu goriilmektedir. Bunun nedeni olarak IBT iiye iilkelerinin
farkli gelir gruplarina mensup ekonomilerden olugmasi gosterilebilir. Veri setinde
kullanilan tiye iilkelerin 4’1 yiiksek gelir grubuna mensup iiye iken, iiye iilkelerin yaklagik

%70’1 diisiik ve diisiik orta gelir grubuna mensuptur.

3. 6. 2. Birim Kok Testi

Ampirik  calismalarda kullanilan degiskenlerin  duraganliklarimin test edilmesi,
degiskenler arasindaki iligkilerin tahmininde yapilan hesaplamalar i¢in Onemlidir.
Degiskenlerin hangi seviyede duragan oldugunun tespiti ile degiskenlerin arasindaki
iligkiyi tahmin etmede kullanilacak olan hesaplama yontemi se¢ilmektedir. Buna gore
degiskenlere uygulanacak birim kok testleri ile duraganlik seviyeleri belirlenmesi dogru

yontemin se¢ilmesi ve boylece giivenilir sonuglar elde edilmesi agisindan 6nemlidir.

Dengeli bir panel veri zaman serilerini ve yatay kesitleri birlikte barindirmakta ve eksik
bir veri icermeyen bir 6zellige sahiptir (Gujarati, 2004; Tari, 2010). Panel veri setinin
zaman serisini barindirmasi nedeniyle zaman serisi analizlerinde ortaya ¢ikabilecek bazi
olas1 sorunlarin 6nlenmesi amaciyla oncelikle degiskenlerin duraganlik yapilarinin ilgili
birim kok testi ile tespit edilmesi gerekmektedir (Diican & Akal, 2017). Bu calismada
kullanilan veri setinin dengeli bir panel veri seti olmasi nedeniyle degiskenlerin
duraganlik durumlar1 test edilerek ortaya cikabilecek sorunlarin ortadan kalkmasi

amaglanmaistir.

Degiskenlerin duraganlik seviyelerinin sinanmasinda Levin, Lin ve Chu (LLC) (2002) ve

ve Im, Pesaran ve Shin (IPS) (2003) tarafindan gelistirilen birim kok testleri kullanilmistir.
LLC birim kok testi i¢in (5) numarali denklem kullanilacaktir.

Yit = PiYit-1 T Xit6; + &t =1,...N t=1..T (5)
Yatay kesit serilerini ‘i’ temsil ederken ‘t’ ise zaman kesitindeki gozlemleri
gostermektedir. Sirasiyla X;; digsal degiskenleri, p; degerleri otoregresif katsayilari, &;;

degerleri ise hata terimlerini temsil etmektedir. |p,| <1 oldugu durumlarda y; degerleri
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duragan kabul edilirken |p;| = 1 oldugu durumlarda ise y; serisinin birim kok igerdigi
kabul edilmektedir. Im, Pesaran ve Shin (2003) tarafindan gelistirilen IPS testinin LLC
testinden farki ise p; degerlerinin tim yatay kesit veriler igin degisken oldugunu

varsaymasidir (Diican & Akal, 2017).

3. 6. 3. Panel Regresyon Testi

Panel verilerin analizinde direng¢li tahmin yontemlerinin kullanilmasi sonuglarin daha
direncli olmasini saglamakta ve boylece karsilastirmali ¢iktilarin elde edilmesine olanak
tanimaktadir. Panel veri analizlerinde goriilebilecek sorunlardan olan heteroskedastisite,
otokorelasyon ve birimler arasi es zamanli korelasyon durumlarindan en az birinin
bulunmasi tahminlerin tutarsiz olmasina neden olabilmektedir (Diican & Akal, 2017).
Parametre tahminleri i¢in bir islem yapilmaksizin direncli standart hatalar elde edilerek
standart hatalarin diizeltilmesi ya da bu duruma uygun yontemlerle tahminlerin yapilmasi
gerekmektedir (Tatoglu, 2012). Boyle durumlarda PCSE yonteminin kullanilmasinin
uygun oldugu diisiiniilmektedir (Costa-Font & Mas, 2016; Diican & Akal, 2017). Beck ve
Katz (1995) tarafindan 6nerilen PCSE yonteminde, standart hata ve varyans kovaryans
tahminleri hesaplanirken heteroskedastisite ve es zamanli korelasyon oldugu
varsayllmaktadir (Stata Manual, t.y.). OKE modelinin IBT i¢in gecerliligi asagidaki

denklem ile tahmin edilecektir;

Vie = @ + x; € i=1,....m t=1,....T; (6)

Denklemde sirasiyla ‘i’ birimlerin sayilarini; T; ise ‘i’ birimdeki donem sayilarini
gosterilmektedir. Denklemde y bagimh degisken, x bagimsiz degisken, € ise t boyunca

oto korelasyonlu veya i boyunca eszamanli korelasyonlu olabilen bozukluktur.

3. 7. Bulgular
Bu boliimde oncelikle birim kok testlerinden elde edilen sonuclar agiklanmaktadir.
Sonrasinda ise, PCSE tahmin yontemleri sonucunda tim degiskenler i¢in hesaplanan

katsayilarin bulgular1 hakkinda bilgi verilmektedir.
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3.7. 1. Birim Kok Testi Sonuclart

Model tahminlerinin degiskenlere uygun yontem ile yapilmasi i¢in birim kok testleri dnem
arz etmektedir. Birim koke sahip degiskenlerin kullanilmasi degiskenler arasi sahte
regresyona sebep olabilecegi icin serilerin duraganhik tespitlerinin yapilmasi
gerekmektedir (Granger & Newbold, 1974). Bu calismada kullanilan degiskenler i¢in
LLC ve IPS birim kok testleri uygulanmigtir. Tablo 7, degiskenlerin birim kok testi
sonuclarmi  gostermektedir. Birim kok sonuglarina gore LnOb, LnG, LnG?
degiskenlerinin I (0) olarak diizeyde duragan olduklari tespit edilmistir. LnUn degiskeni
ise I (1) olarak birinci farkta duragan hale gelmistir. Bu nedenle LnUn degiskeni model

tahminlerinde fark: alinarak kullanilacaktir.

Tablo 7

Birim Kok Test Sonuclar

Levin, Lin ve Chu Testi

Sabit Olasilik Sabit ve Trend  Olasilik degeri  Duraganlik diizeyi
degeri
LnOb -16.7057  0.0000 -7.9877 0.0000 1(0)
LnG 2.1236 0.9831 -2.7993 0.0026 1(0)
LnG? 2.2818 0.9887 -2.6212 0.0044 1(0)
LnUn 0.7433 0.7713 0.9475 0.8283 I(1)
ALnUn -4.5129 0.0000 -3.5792 0.0002 1(0)
Im, Pesaran ve Shin Testi
Sabit Olasilik Sabit ve Trend  Olasilik degeri  Duraganlik diizeyi
degeri
LnOb -4.1976 0.0000 -2.0978 0.0180 1(0)
LnG 6.7345 1.0000 -1.9380 0.0263 1(0)
LnG? 7.0634 1.0000 -1.8578 0.0316 1(0)
LnUn 6.7981 1.0000 1.5117 0.9347 I(1)
ALnUn -9.4542 0.0000 -10.6858 0.0000 1(0)

Birim kok testi sonuglaria gore LnOb, LnG, LnG? degiskenlerinin I (0) olmasi ve LnUn
degiskenin farkta I (0) olmasi neticesinde yasanacak herhangi bir sokun bu degiskenler
tizerinde gegici bir etkiye sahip olacagi ve zaman icinde belirli bir ortalama degerine

donecegini gostermektedir (Diican ve Akal, 2017).
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3.7.2. Analiz Bulgular

Calismanin ampirik analizinde IBT i¢in obezite ve ekonomik biiyiime arasindaki iliskiyi
analiz etmek amaciyla direngli tahmin yontemi olan PCSE kullanilarak parametre
tahminleri yapilmistir. OKE modeli kapsaminda analiz edilen modelde, bagimli degisken
olarak obezite orani, aciklayici degiskenler olarak sirasiyla kisi basina GSYH (ppp) ve
karesi ve kontrol degiskeni olarak ise issizlik orani kullanilmistir. OKE modeline gore
obezite oranlar1 ve ekonomik biiylime arasinda dogrusal olmayan, ters U seklinde, bir

iliskinin oldugu varsayilmaktadir.

Direngli tahminci olarak kullanilan PCSE yoOnteminde degisen varyans, birim igi
korelasyon ve birimler arasi korelasyon varsayimlarinin diizeltmeleri yapilmaktadir.
Boylece PCSE yontemi kullanilarak elde edilen sonuglarin giivenilir katsay1 ve standart

hatalara sahip oldugu sdylenebilir.

OKE modelinin IBT i¢in gegerliliginin test edilmesi amaciyla PCSE yontemi kullanilarak

elde edilen analiz sonuglar1 Tablo 8’de gosterilmistir.

Tablo 8

PCSE Yéntemi Analiz Sonuclari

Bagimli degisken Panel Diizeltilmis Standart Hatalar
LnOb (PCSE)

4.7691***
LnG (0.3472)

-0.2095%**

2
LnG (0.0175)

-0.0400
ALnUn (0.0759)

. -23.1475%**
Sabit (1.7260)
R? 0.93
Gozlem sayisi 800

Not. *** **  vye * gsirasiyla %1, %5, %10 anlamlilik
diizeylerini; parantez i¢indeki degerler ise standart hatalar

gostermektedir.

53



Tablo 8’de gosterilen PCSE yontemi tahmin sonuglara gore, kisi bagina GSYH (ppp)
temsil eden LnG degiskeni i¢in hesaplanmis katsay1 pozitif, kisi basina GSYH (ppp)
karesini temsil eden LnG? degiskeni i¢in hesaplanmis katsay1 degeri ise negatiftir. OKE
modelinin obezite ve ekonomik biiyiime dogrusal olmayan bir iligkiyi savunan varsayimi
kapsaminda incelendiginde, elde edilen katsay1 sonuglarina gore, ekonomik biiyiimenin
oncelikle obeziteyi arttiracagi fakat bliylimenin devam etmesiyle bir siire sonra obezitenin
azalmaya baslayacag1 goriilmektedir. Bu sonuglara gore, IBT de kisi basina GSYH (ppp)
degerinde yasanacak artigin obeziteyi Once arttiracagi fakat bu artisin devam etmesiyle
obezite oranlarinda diisiis meydana gelecegi sonucuna ulasilabilir. Elde edilen bulgulara

gore, OKE modelinin IBT i¢in gecerli oldugu sonucuna ulasiimistir.

PCSE yéntemi sonuglarindan elde edilen hesaplanmis katsayilara bakildiginda, IBT de
kisi bagina GSYH’de (ppp) yasanacak %]1°lik bir artisin, obezite oranlarinda yaklasik
%4,8’lik bir artisa neden olacagi goriilmektedir. Ekonomik biiylimenin devam etmesi ile
ise obezite oranlarinda yaklasik 9%0,21°lik bir azalis meydana gelecektir. Bu sonuglara
gore ekonomik biliyiimenin obezite lizerinde dnce pozitif sonra negatif etkisinin oldugu ve
IBT i¢in OKE modelinin gegerli oldugu sonucuna ulasiimaktadir. Issizlik orani igin
hesaplanan katsayiya bakildiginda ise, issizlik ve obezite arasinda negatif fakat anlamli
olmayan bir iliski oldugu sonucuna ulasilmistir. Buna gore, kontrol degiskeni olarak
modele eklenen igsizlik oraninin obezite oranlar1 lizerinde anlamli bir etkisinin olmadigi

tespit edilmistir.

OKE modeli varsayimi altinda, ekonomik biiyiimenin belirli bir doniim noktasina
ulagsmasindan sonra obezite oranlarnin diigmeye baslayacagi tahmin edilir. Obezite
oranlarinin hangi déniim noktasindan sonra diismeye baslayacagi asagidaki formiil ile

hesaplanmaistir;

GSYHItisi bast — 6_% (4)

PCSE yonteminden elde edilen sonuglara gore hesaplanacak doniim noktasi formiiliinde

B, 47691, B, ise -0.2097 olarak kullanilmigtir. Buna gore IBT’de obezite oranlarinin
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diisiis gostermeye baslayacagi kisi bagina GSYH (ppp) doniim noktas1 degeri 87.737,11
sabit 2017 ABD dolar1 olarak hesaplanmistir. Buna gore, IBT’de 87.737,11 kisi basma

GSYH (ppp) degerine ulasilmasi ile obezite oranlarinin diismeye baslayacagi sdylenebilir.

IBT igin Tablo 6’da gdsterilen &zet istatistikler sonuglarina gore, IBT de ortalama kisi
basina GSYH (ppp) 12.627,12 dolar (2017 sabit ABD dolar1) olarak hesaplanmistir. Buna
gore IBT de obezite oranlarinin diismeye baslamast igin, ortalama kisi basina GSYH’nin
(ppp), dontim noktas1 olan 87.737,11 dolar (sabit 2017 ABD dolar) kisi basina GSYH
(ppp) seviyesinden oldukca diisiik oldugu ve ortalama teskilat obezite oranlar1 olarak ele

alindiginda obezite oranlarinda heniiz diisiisiin baglamadig1 yorumu yapilabilir.

3. 8. Sonuc¢

Bu ¢alismada 1991 ve 2016 yillar arasindaki dénemde secilmis IBT iilkeleri icin OKE
modelinin gegerliliginin test edilmesi amaclamistir. Calismada kullanilan yatay kesit
sayis1 32 iken 26 yili kapsayan bir veri seti olusturulmustur. Buna gore, calismada 1991
ve 2016 yillar1 arasinda IBT igin ekonomik biiyiime ve obezite oranlar1 arasindaki iliski

OKE modeli kapsaminda incelenmistir.

OKE modelinin hipotezi, gelir ve obezite arasinda dogrusal olmayan bir iligkinin varli§ina
dayanmaktadir. Buna gore artan gelirin obezite oranlarinda 6nce artisa neden olacag: fakat
gelirin artmaya devam etmesiyle sagliga atfedilen degerin artacagi varsayilarak obezite
oranlarinda azalis meydana gelecegi ongoriilmektedir (Grecu & Rotthoff, 2015). OKE
modelinde bagimsiz degisken olarak kullanilan gelir, bu ¢alismada ekonomik biiyiime ile
temsil edilmistir. Ekonomik biiyiime degiskeni i¢in kisi basina GSYH (ppp) verisi
kullanilmistir. OKE modeli kapsaminda kisi basina GSYH nin (ppp) karesi, analiz edilen
modelin bir diger bagimsiz degiskenidir. Issizligin obezite oranlari iizerinde etkisi oldugu
varsayilarak issizlik orani kontrol degiskeni olarak modele eklenmistir. Modelin bagimli
degiskeni olan obezite i¢in, yas standardizasyonu yapilmis, VKI degeri 30 ve iizeri olan
18 yas iistii bireylerin toplam niifusa orani olarak elde edilen obezite orani verisi
kullanilmistir. Calismanin analizinde OKE modeli PCSE yontemi ile tahmin edilmistir.

Analiz sonuglarindan elde edilen bulgulara gére IBT i¢in OKE modelinin gecerli oldugu
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sonucuna ulasilmistir. Bu sonug literatiirde obezite ve gelir arasinda dogrusal olmayan
iliskinin gegerliligini kanitlayan ¢caligsmalarla 6rtiismektedir (Grecu & Rotthoff, 2015; Pisa
& Pisa, 2016; Deuchert vd., 2014; Clement, 2017; Fox vd., 2019; Aydin, 2019; Windarti
vd., 2019; Go vd., 2021). Issizlik oran1 ve obezite arasinda anlamli olmayan iliski, Grecu
ve Rothoff (2015) tarafindan elde edilen sonuglarla ortiisse de issizlik ve obezite arasinda
negatif bir iliski oldugunu tespit eden Aydin (2019) ¢alismasi ile ¢elismektedir. Elde
edilen tahmin sonuglarma goére, IBT’de %1 olarak gergeklesecek ekonomik biiyiime,
obezite oranlarinda yaklasik %4,8 bir artisa neden olacaktir. Ekonomide biiylimenin
devam etmesiyle ise kisi basina GSYH’de (ppp) gerceklesecek %1°lik artig, obezite
oranlarinda yaklasik %0,21 bir azalisa neden olacaktir. Bdyle bir sonuca gore ekonomik
bliylimenin obezitenin artisina olan etkisinin, ekonomik biiylimenin devam etmesiyle
obezitede yasanacak diisiise olan etkisinden daha fazla olacagi goriilmektedir. Kisi bagina
GSYH (ppp) rakaminin iBT’de 87.737,11 sabit 2017 ABD dolaria ulasana kadar obezite
oranlarini arttiracaktir, fakat 87.737,11 dolar seviyesinden sonra ise obezite oranlarinda
azalma yasanmaya baglayacaktir. Hesaplanmis katsayilara bakildiginda, obezitenin
doniim noktasina kadar olan artisin, doniim noktasindan sonra yasanacak azalistan fazla
olacag1 sdylenebilir. Ekonomik biiylimenin obeziteyi arttirici etkisinin azaltici etkisinden
fazla olmasinin nedeni olarak, IBT iiye iilkelerin yaklasik %70’inin diisiik ve diisiik-orta
gelir grubuna mensup iilkelerin olmast gdsterilebilir. Literatiirde ekonomik biiylime ve
obezite arasindaki iligkinin farkli gelir gruplar icin incelendigi ¢aligmalarda ekonomik
biliylime ve obezite arasindaki iliskinin diistik gelir gruplarinda pozitif, yiiksek gelir grup
tilkelerinde ise negatif oldugu belirtilmektedir (Ameye & Swinnen., 2019; Fox vd., 2019;
Templin vd., 2019). Buna gore disiikk gelir gruplarinda gerceklesecek ekonomik
bliylimenin obeziteyi arttiran fakat yiiksek gelir gruplarinda obeziteyi azaltan bir etkiye
sahip olabilecegi sOylenebilir. Bu ¢ikarim, cogunlugunu diisiik ve diisiik-orta gelir
grubuna mensup iilkelerin olusturdugu IBT’de yasanacak ekonomik biiyiimenin
obezitenin artisina azalisindan daha fazla etkili olmasini agiklar niteliktedir. Grecu ve
Rotthoft (2015) tarafindan gelistirilen OKE modelinde, ekonomik biiyiimenin obeziteyi
azaltic1 etkisinin nedeni, bireylerin saghga atfettikleri degerin artmasi olarak

goriilmektedir. IBT de gergeklesen ekonomik biiyiimenin obezite oranlarindaki artisa olan
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etkisinin azalisa olan etkisinden fazla olmasi, IBT’de sagliga atfedilen degerin artan

ekonomi biiyiime ile yavas gergeklesecegi seklinde de yorumlanabilir.

Islam inancma sahip niifusun ¢ogunlugu olusturdugu iilkelerin iiye oldugu IBT’de,
inancin tavsiye ettigi sekilde israfin olmadigi bir beslenme anlayisiyla ve fiziksel aktivite
ile saglikli bir yasam tarzinin olacagi ongoriilmiis, saglhiga atfedilen degerin yiiksek
olacag1 varsayillmistir. Boylece IBT’de ekonomik biiyiimenin obezite iizerindeki pozitif
etkisinin, doniim noktasindan sonra olusacak negatif etkisinden daha az olabilecegi
varsayiminda bulunulmustur. Fakat elde edilen bulgulara gore, ekonomik biiyiimenin
obezitenin artisina olan etkisinin azalisina olan etkisinden fazla olmas1 IBT’de yasayan
bireylerin artan gelirleri ile daha fazla yiyecek tiikettikleri fakat devaminda bu tiiketimin
azalisinin yavas seyrettigi sonucuna ulasilmistir. Bu sonuglara gore, IBT’de inanglarinin
tavsiye ettigi yasam tarzinin obezite oranlarina etkisinin olmayabilecegi diisliniilebilir.
Ayrica bu bulgular, IBT iiye iilkelerin ¢ogunlugunun diisiik gelir grubunda bulunmasi
neticesinde, bireylerin yiikselen gelirleri ile daha fazla besin almayi tercih etmesi olarak
da yorumlanabilir. Fakat elde edilen sonuglar, inancin IBT deki beslenme aliskanliklarina
ve yasam tarzina ve boylece obeziteye olan olasi etkisini temsil etmekte yetersiz olabilir.
Bu nedenle, IBT’de inancin beslenme aliskanliklarina olan etkisinin yerel ve mikro veriler
kullanilarak analiz edilmesinin, daha ayrintili sonuclarin elde edilmesine olanak

saglayabilecegi diisiiniilmektedir.

Sonug olarak, bu ¢alismada OKE modelinin IBT igin gegerliligi 1991 ve 2016 yillari
arasindaki obezite orani, kisi basma GSYH (ppp) ve issizlik orant degiskenleri
kullanilarak test edilmistir. 57 iilkeden olusan IBT ye iiye 25 iilkenin ekonomik biiyiime
ve/ veya obezite ve/ veya issizlik oranlar verilerindeki eksikligi nedeniyle bu ¢alismanin
analizlerinde 32 IBT iiye iilkesinin verileri kullanilmistir. Boylece, ampirik analizlerde
dengeli panel veri seti kullanilmistir. Caligmada elde edilen bulgulara gore 1991 ve 2016
yillar1 arasinda gergeklesen ekonomik biiyiime ve obezite arasinda dogrusal olmayan
iliskinin varlig1 tespit edilmistir. Once artan sonra azalan iliskinin yonii, ekonomik
biliylimenin devam etmesiyle birlikte obezite oranlarinin doniim noktasina ulasmasinin

ardindan degismektedir. Buna gore IBT’de ekonomik biiyiime ve obezite arasinda ters U
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seklinde dogrusal olmayan bir iligki tespit edilmis olup IBT i¢in OKE modeli gegerlidir

sonucuna ulasilmistir.
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BOLUM 1V
4. iISLAM BIRLiGI TESKILATINDA KURESELLESME VE OBEZITE

4. 1. Giris

Kiiresellesme kavrami, ulusal ya da bolgesel ekonomilerin, toplumlarin ve kiiltiirlerin
ekonomik, teknolojik, sosyo-Kkiiltiirel, politik ve biyolojik bir kiiresel ag araciligiyla
birbirlerine entegre olmalar1 seklinde tanimlanmaktadir (Croucher, 2004). Daha genis bir
cergevede bakildiginda ise kiiresellesme, biitiin cografi sinirlarin 6tesinde kiiltiir, siyasi,
ekonomik vb. tiim entelektiiel alanlarda kiiresel bir baglanti, birlesme ve karsilikli
bagimlilig1 bir arada barindiran bir siire¢ olarak goriilmektedir (Khaled, 2007). iletisim,
ulasim ve altyap1 imkanlarindaki hizli gelismelerin neticesinde sinirlarin neredeyse yok
olmasi ve bdylece diinyanin hemen her noktasina kolaylikla ulagma imkaninin ortaya
¢ikmasi, kiiresellesmenin en Onemli sonuglarindan biri olarak kabul edilmektedir
(Giddens, 1990). Ozellikle, cogu iilke ekonomilerinin entegrasyonu ve kiiresel bir standart
olusturma ¢abalari neticesinde Onem kazanan homojenlesme olgusu, kiiresellesme

stirecinin kaginilmaz sonuglar1 arasinda yerini almaktadir (Safi, 2021).

Kiiresellesmeyi olusturan faktorlerin belirlenmesi ve tiim boyutlartyla ele alinmasi
kiiresellesmenin etki alanlarinin daha iyi anlasilmasi i¢in 6nemli bir noktadir. Ulkelerin
kiiresellesme seviyelerini 6lgmede yaygin olarak kabul goren (Costa-Font & Mas, 2016)
KOF Kiiresellesme Indeksi, 1970’ten itibaren Isvicre Ekonomi Enstitiisii tarafindan
yayinlanan ve diinya iilkelerinin yillik bazda genel kiiresellesme indeksinin yani1 sira alt
indeksleri olan ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme seviyelerini belirlemektedir
(Gygli vd., 2019). Indeks degeri, iilkelerin kiiresellesme seviyelerini ekonomik, sosyal ve
politik bilesenlerin hesaplanmasinin ardindan 1 ila 100 arasinda bir deger almasi ile elde
edilmektedir. En diisiik degerin 1 ve en yiiksek degerin 100 oldugu bu indekste, 100
degerine yakin {lilkelerin kiiresellesme unsurlarindan yiiksek seviyelerde faydalandigi
kabul edilmektedir. Genel kapsamda kiiresellesme indeksi hesaplandig1 gibi, ekonomik,

sosyal ve politik olarak 1ii¢ ayr1 bilesen icin de kiiresellesme indeks degeri
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hesaplanmaktadir. 1970 yilindan itibaren dlgiilen KOF indeksi i¢in en giincel veri 2019
yilina aittir. Sekil 18, ortalama diinya kiiresellesme indeksinin 1970 ve 2019 yillart
arasindaki seyrini gostermektedir. Sekil 18’e gore ortalama diinya genel kiiresellesme
indeksi 1970’ten 2019 yilina kadar artis gostermistir. Diinya ortalamasi 1970 yilinda 38,
03 iken yillar i¢inde artig gostererek 2019 yilina gelindiginde ise 61, 59 seviyesine geldigi
goriilmektedir. Ozellikle 1990 yilindan sonra hizli bir artis trendine girdigi yorumu
yapilabilir. Dolayisiyla, verilen yillar i¢ginde kiiresellesmenin diinyada gozle goriiliir bir

seviyede artis kaydettigi sOylenebilir.

Sekil 18

Genel Kiiresellesme Indeksi Diinya Ortalamasi

65

61,59
60
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45

Indeks puani, 1- 100

40 38,03

35
1970 1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2015 2019

Kaynak: Gygli vd., 2019

Diinyada kiiresellesmenin giderek yayilmasimin iilkelerin ekonomik, sosyal ve politik
yonden gelismelerine katki sagladigi sdylenebilir. Toplumlar arasinda hatta tek bir toplum
icinde bile kiiresellesmenin farkli etkileri olabilecegi diisiiniildiiglinde (Giddens, 2000),
her iilkenin kiiresellesme siireclerinden ayni1 derecede faydalanamayacagi tahmin
edilebilir. Gelismis iilkeler kiiresellesme siireglerinde lokomotif gorevi gorerek onemli

degisikliklerin ger¢eklesmesine Onciiliik ederken az gelismis ya da gelismemis iilkelerin

60



bu degisimleri takip etmeye ve iilkelerine uyarlamaya calistiklar1 sdylenebilir. Ozelikle,
yerel ekonomilerin kiiresellesme siireciyle birlikte diinya ekonomileri ile entegre olmak
icin ¢aba gosterdikleri bilinmektedir (Tapper, 2000). Tablo 9, ekonomik, sosyal ve politik
kiiresellesme indekslerinde en yiiksek ve en diisiik puanlara sahip tilkeleri gostermektedir.
2019 yilina ait verilerin paylasildig: tabloda, ii¢ farkli indeks siralamalarinda ilk ve son

sirada yer alan iilkelerin isimleri listelenmistir.

Tablo 9

Kiiresellesme Bilesen Indekslerinde Ilk ve Son Ulke Siralamasi, 2019

Indeks Adi Ulke Indeks puani

Ekonomik kiiresellesme 1.Singapur 04,28
202.Iran 28,80

Sosyal kiiresellesme I Litksemburg 20,97
213.Somali 27,17

Politik kiiresellesme I Fransa 97,99
203.Porto Riko 12,95

Kaynak: Gygli vd., 2019

Tablo 9’a gore, son sirada yer alan iilkelerin farkli numaraya sahip olmasinin nedeni, her
bilesen i¢in yapilan indeks hesabinda ayni sayida iilkenin kullanilmamasidir. Tablo 9’da
listelenen iilkelere bakildiginda ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme indekslerinde
ilk sirada yer alan sirasiyla Singapur, Liikksemburg ve Fransa’nin yiiksek gelir grubunda
yer alan iilkeler oldugu, son sirada yer alan sirastyla Iran’in diisiik orta ve Somali’nin ise
diisiik gelir grubunda bulundugu bilinmektedir (World Bank, 2023c). Buna gore, Iran’m
ekonomik, Somali’nin ise sosyal kiiresellesmeden yiiksek gelir grubundaki iilkeler kadar
fayda saglayamadiklari yorumu yapilabilir. Yiiksek gelir grubunda bulunan Porto
Riko’nun (World Bank, 2023c¢) ise politik kiiresellesme indeksinde son sirada yer almasi,
iilkenin kiiresellesmenin politik unsurlarina yeterince uyum saglayamadigi seklinde

yorumlanabilmektedir.
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Kiiresellesmenin beraberinde getirdigi ekonomik, sosyal ve politik degisimlerin ve
yeniliklerin toplumlarm yasam tarzlarmi etkileyebilecegi beklenebilir. Ozellikle,
ekonomik ve sosyal doniisiimlerin yani sira teknolojik yeniliklerin neredeyse diinyanin
tiim bolgelerinde yasam bi¢imlerinin degismesine neden oldugu bilinmektedir (Ulijaszek,
2007). Yasam tarzinin beslenme aligkanliklarini ve beraberinde sagligi olumsuz
etkileyecek yonde degismesinin nihayetinde bireylerde viicut agirliginin artmasina ve
bodylece obezitenin meydana gelmesine sebep olabilecegi bilinmektedir (Finkelstein vd.,
2005; Lakdawalla & Philipson, 2009). Ortaya ¢ikan yeni yasam tarzi aligkanliklarinin
bireylerin beslenme davranislari iizerindeki olast olumsuz etkileri goz oniine alindiginda,
kiiresellesmenin yayginlagtirdigr hizli-yeme i¢me tarzi bir beslenme davranisinin da
obeziteyi arttirma riski tasidig1 bilinmektedir (Chou vd., 2008; Zhou, 2021). Ozellikle,
ylksek yag oranli yiyeceklerin tiiketimi beslenme diizenindeki enerji yogunlugunun
artmasina neden olarak, obeziteye neden olmaktadir (Bray & Popkin, 1998).
Kiiresellesmenin yiiksek kalori alimini ve/ veya daha az enerji harcanmasini tesvik eden
olas1 bir unsur oldugu diisiiniildiiglinde, obezitenin artisinda 6nemli bir pay1 oldugu kabul

edilmektedir (Goryakin vd., 2015).

Bireylerde obeziteye yol agabilecek onemli unsurlardan birinin beslenme davraniglari
oldugu kadar, diisiik seviyelerdeki fiziksel hareketlik olabilecegi de tahmin edilebilir.
Kiiresellesme siireci ile giinliik yasamda onemli bir yer edinen teknolojik gelismelerin
neden oldugu diisiiniilen pasif bir yasam tarzinin benimsenmesi (Philipson, 2001),
obeziteyi arttiran onemli faktorlerden biri olarak sayilabilir. Obezitenin, alinan enerjinin
harcanan enerjiden fazla oldugu ve boylece enerji dengesizliginin oldugu durumlarda
olustugu goz ontline alindiginda (Hill vd., 2012), viicuda alinan besin miktar1 azalmadik¢a
fiziksel aktivitenin az oldugu bir yasam tarzinin benimsenmesinin obezite riskini
arttiracagi diistiniilmektedir (Hill & Peters, 1998). Kiiresellesmenin bireylerin sagligina
olumsuz etki ettigi diisliniilen sonuglar1 arasinda yer alan ve ekonomik, sosyal ve politik
gelismelerin neticesinde ortaya ¢ikan yeni beslenme davranislar1 ve pasif yasam tarzi,
kiiresellesme ve obezite arasinda bir baglanti olabilecegi goriislinii 6ne ¢ikarmaktadir.

Beslenme diizenindeki degisikliklerin yaninda pasif bir yasam tarzinin da obezitenin
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gelismesindeki belirleyici unsurlar arasinda sayilmasi nedeniyle (Ulijaszek & Lofink,
2000), kiiresellesmenin obezite tizerindeki etkilerinin anlasilmasinin saglik ekonomisi i¢in

onemli bir hedef olabilecegi sdylenebilir.

Bu c¢aligmada, son yillarda bati tarzi yasam tarzi ve beslenme davraniglarini takip ettigi
diisiiniilen Miisliiman diinyasinda (Nurullah, 2008), kiiresellesme ile gelen degisimlerden
etkilenebilecegi varsayimi altinda kiiresellesmenin obezite oranlar1 {izerindeki etkilerinin
aragtirilmasi amaglanmistir. IBT ye iiye 32 iilkenin verileri kullanilarak genel, ekonomik,
sosyal ve politik kiiresellesmenin obezite oranlariyla olan iligkisi, diren¢li tahmin yontemi
olan PCSE yo6ntemi ile analiz edilecektir. Obezite oranlar1 bagimli degisken olarak,
hesaplanmis kisi basina GSYH (ppp) ve karesi, genel kiiresellesme indeksi, ekonomik
kiiresellesme indeksi, sosyal kiiresellesme indeksi ve politik kiiresellesme indeksi ise
aciklayici degiskenler olarak kullanilmistir. Issizlik orani ise kontrol degiskeni olarak
modele dahil edilmistir. Bu ¢alismanin amaci, IBT iiye iilkelerinde 1991 ve 2016 yillari
arasinda gerceklesen kiiresellesmenin alt bilesenleri ile obezite oranlarina olan etkisinin
incelenmesidir. Calismada sirasiyla, kiiresellesme ve beslenme arasindaki iligki
anlatilacak olup devaminda IBT’nin kiiresellesme siirecinden bahsedilecektir. ilerleyen
boliimlerde ilgili literatiirden 6rnekler verilerek c¢alismanin verisi, modeli ve analiz
yontemleri hakkinda bilgi verilecektir. Daha sonra elde edilen analiz bulgular anlatilacak

olup c¢aligma sonug ve referans boliimleri ile sona erecektir.

4. 2. Kiiresellesme ve Obezite

Kiiresellesmenin beraberinde getirdigi ekonomik, sosyal ve politik doniisiimlerin
toplumlar1 bir¢ok yonden etkiledigi soylenebilir. Sadece ekonomik degisimleri degil ayni
zamanda insanlarin beslenme ve yasam tarzlarindaki degisimleri de kapsayan
kiiresellesmenin (Zimmet, 2000), bireylerin giinliik yasamlarmin birer parcasi olan
unsurlarin da yeniden sekillenmesinde 6nemli bir etkisi olabilecegi diisiiniilebilir. Bu
nedenle, bireylerin hayatlarini siirdiirebilmelerinde en 6nemli faktorlerden biri olarak
kabul edilebilecek beslenme diizeninin, kiiresellesmenin meydana getirdigi ¢esitli yenilik

ve degisikliklerden biiyiik 6l¢iide etkilenebilecegi sdylenebilir. Ozellikle, bireylerin yeme
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icme aligkanliklart ve gilinliikk yasamlar1 iizerinde etkileri olabilecegi diisiiniilen
kiiresellesme unsurlarinin, obezite {izerindeki olas1 etkilerinin varligit da tahmin

edilebilmektedir.

Bireylerin yasam tarzlarinda, yemek Kkiiltiirlerinde ve buna bagli olarak beslenme
aligkanliklarinda kiiresellesme siireci i¢inde ¢esitli degisimlerin olabilecegi tahmin
edilebilir. 1980’11 yillarin erken donemlerinden itibaren gelismekte olan iilkelerde yasanan
ekonomik kiiresellesme, beslenme aliskanliklarinda ve besin se¢imlerinde degisikliklere
neden olmustur (Bhurosy & Jeewon, 2014). Ornegin, dogrudan yabanci yatirimlarin
islenmis gidalarin kiiresel piyasalardaki konumunu sekillendiren 6nemli bir anahtar
oldugu diistiniilmektedir (Hawkes, 2005). Siirekli biiyliyen ekonomiler, gida piyasasinin
ve hizli besin zincirlerinin kiiresellesmesiyle ve rekabetci fiyatlarla yiyecek imkani sunan
sokak saticilarinin ulasilabilirliginin artmasiyla karsi karsiya kalmiglardir (Witkowski,
2007). Ozellikle batili beslenme aliskanligi olarak kabul edilen hamburger, patates
kizartmasi ve asitli igecek meniilerinin sunuldugu hizli tiiketim restoran girisimlerinin tim
diinyada hizla ¢ogalmasi ile sagliksiz yiyecekler erisilebilir hale gelmistir (Go vd., 2021).
Boylece kiiresellesme ile iilke ekonomilerinin gelismesinin yam sira bireylerin mal ve
hizmetlere daha kolay ulagmaya basladiklar1 sdylenebilir. Hizli tiiketim iiriinlerinin
sundugu zamandan tasarruf imkaninin yan sira diisiik maliyet unsurunun da bireylerin
beslenme davranislarina etki etmesinin miimkiin olabilecegi tahmin edilebilir. Ornegin,
ticari liberalizasyonun ve serbestlesen ticaret engellerinin lezzetli yiyeceklerin daha diisiik
maliyetle {iretilmesine olanak sagladigi bilinmektedir (Go vd., 2021). Bu nedenle, hizli
tiiketim triinleri sunan restoranlarin kolay erisilebilirligin yani sira hem zaman hem de
maliyet tasarrufu agisindan sunduklari avantajlarin da bireylerin bu restoranlara
yonelmesine katki saglayabilecegi diisiiniilebilir. Fakat, hazir gidaya ve hizli tiikketim
triinlerine dayali bir beslenme aligkanliginin edinilmesi ile saglikli yiyeceklerin
tiiketiminin azalacagi ve buna bagli olarak olumsuz saglik ¢iktilarinin olugmasi olast
riskler arasinda sayilabilir. Bunu yani1 sira, The Economist (2023) dergisi tarafindan 1986
yilindan bu yana iilkeler arasindaki satin alma giicii karsilastirmasinin yapilmasina olanak

saglayan ‘Big Mac’ indeksi hesaplamasimin hizli tiiketimi sektoriiniin 6nde gelen
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kurumlardan birinin tirettigi bir tirlinlin adiyla anilmasi da hamburger gibi hizli tikketim

besinlerinin kiiresel talebinin biiyilikliglinii gosterdigi diisiiniilebilir.

Kiiresellesme dalgasiyla birlikte diinya ¢apinda gergeklesen degisimlere ayak uydurmaya
calisan iilkelerin ekonomik simirlarin giderek azalmasina katki sagladigi ve bunun da
tilkelerin beslenme aliskanliklarinin birbirlerinden etkilenmelerine neden olabilecegi
tahmin edilmektedir. Ekonomik ve sosyal kiiresellesme siiregleri géz oniine alindiginda
iilkelerin kiiresellesme ile ekonomilerinde ve istihdam seviyelerinde artis yasayacagi
sOylenebilir. Fakat, istihdamin artmasi evde gecirilen zamanin azalmasina ve buna bagl
olarak hizli yeme-igme sektoriine olan talebin artmasina sebep olurken kadin is giiciiniin
artmasi ise kiiltiirel aile diizenini degistirerek ev yemegi gibi saglikli yiyeceklerin
iretiminde azalmaya neden olabilecegi Ongoriilmektedir. Ayrica disarda gegirilen
zamanin artmasina bagli olarak bireylerin hazir ve ucuz maliyetli besin sec¢imine
yonelmesi de kiiresellesmenin neden olabilecegi onemli etkilerden biri olarak goriilebilir.
Kadin istihdaminin artmasi ile kadinlarin iste gecirdikleri zamanin evde gegirdikleri
zamani azalttigi boylece hazir yemek tiiketiminin ve hizli tiikketim sektoriinde faaliyet
gosteren restoranlara olan talebi arttirdigi bilinmektedir (Chou vd., 2004). Bunun nedeni
olarak ise kadinlarin isten arta kalan zamana daha fazla deger vermeye baslamasi ve ev
yemegi hazirligina adadiklart siireyi azaltmalari olarak goriilmekte ve bu durumun da
ailelerin daha sik disarda yemek yemesine neden oldugu diistiniilmektedir (Rashad &

Grossman, 2004).

Viicut agirhgmin karesinin boy uzunluguna béliinmesi ile dlgiilen VKI degerinin 30 iizeri
olmasi ile ifade edilen obezite, medikal bir sorun olmasinin yani sira sosyal bilimler
kapsaminda da incelenen bir saglik sorunu olarak nitelendirilmektedir. Bu kapsamda,
obezitenin tanimi1 sosyal ve ekonomik kiiresellesmenin yarattigi belirli yasam ve calisma
kosullar1 sonucunda giderek yayilan kiiresel bir sosyoekonomik hastalik olarak
yapilmaktadir (Miljkovic vd., 2015). Cogu endiistrilesmis iilke incelendiginde ise fiziksel,
ekonomik, sosyal ve kiiltiirel ¢evrenin bireylerde daha fazla enerji alimim tetikledigi ve
obezite i¢in uygun bir ortam hazirladig1 gériilmektedir (Swinburn vd., 1999). Ornegin,

obezite oranlarmin liberal piyasalarin hakim oldugu toplumlarda sosyal demokrat
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toplumlara gore daha yiiksek oldugu (Offer vd., 2010), hatta Dogu Avrupa’da komiinizm
sisteminin yok olmasiyla ortaya c¢ikan serbest piyasa ekonomisinin obezitenin
olusmasinda etkili oldugu disiiniilmektedir (Ulijjaszek, 2007). Her ne kadar
demokratiklesmenin tiiketiciyi korumaya yoOnelik politikalar iireterek obeziteyi
Onleyebilecegi diisiiniilse de demokratik toplumlarda obezite karsit1 politikalara destek ve
obezitenin dnlenebilecegine dair yeterli kanit bulunmamaktadir (Fox vd., 2019). Serbest
piyasa kurallar1 hakim oldugunda ise, serbest ticaret anlagmalari, serbest dogrudan
yabanci yatirim ve kiiltiirel, sosyal ve enformasyonel servislerin ve degerlerin obezitenin

kiiresel artisina dncelik eden faktorler oldugu kabul edilmektedir (Miljkovic vd., 2015).

Kiiresellesme kavramiyla birlikte toplumlarin karsilastigi 6nemli yeniliklerden biri de
teknolojinin hizla geliserek yayilmasi olarak goriilebilir. Bircok doniisiimii beraberinde
getiren teknolojik gelismeler fiziki insan giiciiniin yerini alan makinelesmenin ortaya
cikmasina olanak sagladigi gibi ayn1 zamanda bireyler icin bir iletisim ve sosyallesme
aract olarak kabul gordiigii sOylenebilir. Kiiresellesmeyle birlikte hizli degisimlerin
yasandig1 toplumlarda giinliik yasam i¢inde giderek daha fazla yer edinmeye baslayan
teknolojinin hizla gelismesi, nihayetinde bazi sonuglara neden olabilmektedir. Yeni
teknolojilerin sosyallesme ve ekonomik aktivitelerin yeniden sekillenmesine neden olarak
calisma hayat1 ve bos zaman aktiviteleri iizerinde etkileri oldugu sdylenebilir (Costa-Font
& Mas, 2016). Teknolojinin getirdigi yeniliklerin bireylerin giinliik yagamlarinda ya da
caligma hayatlarinda daha durgun bir yasam seklini benimsemelerine neden olabilecegi
hatta neticesinde obezitenin artisina neden olabilecegi ongoriilebilir. Giinliikk yasamda
televizyon, telefon ve bilgisayar gibi bilgi teknolojileri araglarinin kullanimi daha pasif
bir yasam tarzim tesvik etmektedir (Frenk vd., 2003, akt. Costa Font & Mas, 2016). Is
hayati ele alindiginda ise insan giicii yerine teknolojinin getirdigi yeniliklerin kullanilmasi
bireyleri aktif yasam tarzindan uzaklastirabilecegi ve bunun da az enerji harcanmasina
neden olabilecegi diisiiniilebilir. Ornegin, teknolojik imkanlarin gelismesinin bireylerin is
ortaminda harcadig1 enerjiyi azaltmasi nedeniyle teknolojik yenilikler obezitenin artigini
etkileyen bir unsur olarak goriilmektedir (Philipson, 2001). Gelisen teknolojiyle
televizyon ve internet kullaniminin artmasi bireylerin ekran Onilinde ve internette

gecirdikleri zamana bagli olarak pasif bir yagsam tarzini da tetikleyebilecegi 6ngoriilebilir.
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Orta sinif calisanlar icin yapilan bir arastirmaya gore bilgisayar ve televizyon basinda
gecirilen zamanin daha fazla hareketsiz yasama neden oldugu sonucuna ulasilmistir
(McLellan, 2002). Ayrica, ekran oniinde gecirilen zaman iginde yag orani yiiksek ve
sagliksiz fakat lezzetli olan besinlerin tliketiminin artmasi da teknolojik gelismelerin
olumsuz bir sonucu olarak goriilmektedir (Temple vd., 2001). Televizyon izleyicilerinin
maruz kaldigi reklamlarin da sagliksiz besin tiiketimini Ozendirerek c¢esitli saglik
sorunlarina neden olabilecegi diisliniilebilir. Sagliksiz besinlerin tanitildig1 reklamlara
maruz kalan televizyon izleyicilerini arastiran bir ¢alismaya gore, sagliksiz beslenme
aligkanliklar1 ve yiiksek kolesterol seviyeleri arasinda bir baglanti oldugu sonucuna
ulagilmistir (Banks vd., 2011). Teknolojinin neden oldugu sagliksiz beslenmenin ve pasif
yasam tarzinin dogrudan ya da dolayli olarak diger hastaliklara da neden olabilecegi
diisiiniilebilir. Bu nedenle, sagliksiz beslenmeyle ortaya ¢ikan obezitenin ve sonucunda
gelisen cesitli kronik hastaliklarin diinyada giderek artig gostermesinde, kiiresellesme ve
beraberinde getirdigi degisimlerin dnemli bir faktor oldugu bilinmektedir (Hawkes vd.,

2006).

Isvigre Ekonomi Enstitiisii tarafindan yillik olarak ilan edilen kiiresellesme indeks verileri
iilkelerin ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme seviyelerini gdstermektedir.
Kiiresellesmenin ii¢ farkli bileseni i¢in ilan edilen indeks degerlerinin, iilkelerin
ekonomik, sosyal ve politik alanlardaki kiiresellesme siireclerine hangi olgiide uyum
sagladiklarinin anlagilmasi i¢in dnemli bir gdsterge olabilecegi soylenebilir. Sekil 19,
diinya ortalama ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme indeksinin ve obezite
oranlarinin 1975’ten 2016 yilina kadar seyrini gostermektedir. Sekil 19°da verilen obezite
oranlari, 18 yas iistii obez bireylerin toplam niifusa oranin1 temsil etmektedir. Obezite
verilerinin 1975 ve 2016 yillar1 arasinda sinirlt olmasi nedeniyle karsilastirma yapabilmek
adma ¢ fakli kiiresellesme bilesenlerinin indeks verileri i¢in de ilgili yi1l aralifi

kullanilmuastir.
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Sekil 19

Diinya Ortalama Kiiresellesme Bilesen Indeksleri ve Obezite Orani
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Kaynak: Gygli vd., 2019; WHO, 2017a

1975 ve 2016 yillar arasindaki ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme indeksleri ve
obezite oranlar1 incelendiginde sosyal kiiresellesme ve obezite oranlarinin siirekli artan
bir seyir izledigi tespit edilmistir. Ekonomik kiiresellesme ve politik kiiresellesme
indeksleri ise bazi yillarda diislis gostermis, Ozellikle ekonomik kiiresellesme 2010
yilindan sonra en az artis oraniyla ilerleyen indeks olmustur. Kiiresellesme ile ortaya ¢ikan
bircok ekonomik, sosyal ve politik doniisiimlerin bireylerin yasam bigimlerine ve
beslenme aligkanliklarina olas1 etkileri gbz oniline alindiginda kiiresellesme ve obezite

arasinda bir iligkinin var olabilecegi diistiniilebilir.

4. 3. Miisliiman Diinyasi ve Kiiresellesme

Ulusal ve uluslararasi diizeydeki ekonomik, sosyal ve politik unsurlarda 1980°li yillardan
bu yana dnemli degisikliklere neden oldugu kabul edilen kiiresellesme (Muhammad vd.,
2022), kisa bir ifade ile ‘Amerikanlasma’ ya da kapitalist bir anlayis g¢ercevesinde
ylriitiilen sosyal iligkilerin ve neo-liberal kurum ve davraniglarin yayilmasini kapsayan

bir kavram olarak tanimlanmaktadir (Stone, 2002). Kiiltiirel normlarin ve algilarin bir
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ilkeye niifuz etmesini kolaylastiran kiiresellesmenin (Zhou, 2021), toplumlar {izerinde
olumlu ve olumsuz bir¢ok etkisi oldugu diisiintilebilir. Kiiresellesme ile gelen degisimleri
uygun politikalarla yonetebilen iilkelerin ekonomik biiyiime siire¢lerinde pozitif yonli
etkiler goriildiigii bilinse de bir¢ok iilkenin yanlis politikalarin uygulanmasi neticesinde
kiiresellesmenin olumsuz sonuglartyla karsi karsiya kaldigi da bilinmektedir (Paksoy vd.,
2013). Bilim insanlarinin genel olarak batililasmay1 kiiresellesmenin kaynagi saydigi
diisiintildiigtinde (Ullah, 2020), batinin elinde bulundurdugu ekonomik gelisme, modern
teknoloji ve kiiltiirel 6zgiirliik alanlarinda batili olmayan iilkelerin kendilerine 6nemli bir
yer edinemedikleri diigiiniilmektedir (Pakeeza & Chishti, 2012, akt. Ullah, 2020). Buna
ragmen Miisliiman diinyas1 son yillarda giderek bati tarz1 yasam seklini ve kiiltiiriinii takip
etmeye baglamis (Nurullah, 2008) ve dini, politik, ekonomik ve sosyal modernlesmenin
taleplerine uygun olarak c¢esitli kiiltiirel ve dini meselelerde kendilerini adapte edebilme
konusunda caba gosterdikleri bilinmektedir (Ullah, 2020). Miisliiman toplumlarin
Bati’nin kiiresellesmis fiziksel altyap1 ve mekansal organizasyon bi¢imlerini giderek daha

fazla taklit etmeye basladig1 bilinmektedir (Stone, 2002).

Her ne kadar geleneksel kiiltiirel normlar toplumlarin beslenme ve fiziksel aktivite
aliskanliklarin1 yonlendirse de (Costa-Font & Mas, 2016), baska kiiltiirlerin etkisinde
kalmanin ya da bu kiiltiirleri benimsemenin de yeme-icme davranislar1 lizerinde etkili
olabilecegi diisiliniilebilir. Bu nedenle, kiiresellesmenin c¢esitli yonlerden ¢ogu diinya
tilkelerini etkiledigi gibi geleneksel ve kiiltlirel normlarin gilinliik yagamda 6nemli yer
edindigi ve ¢ogunlugunu Miisliiman bireylerin olusturdugu {ilkeleri de énemli dlgiide
etkileyebilecegi diisiiniilebilir. Niifusunun &nemli bir kismi Islam dinine mensup
bireylerden olusmas1 ve/ veya iilkelerini Islam iilkesi olarak tanimlayan iilkelerin iiyesi
oldugu IBT’nin de kiiresellesme siirecinden énemli bir pay aldig1 sdylenebilir. IBT, 1969
yilinda hiikiimetler aras1 bir organizasyon olarak faaliyetine baslamis olup 2022 yili
itibariyle 57 iilkeden olusmaktadir (OIC, t.y.). Sekil 20, 2019 yilina ait diinya ve IBT
ortalama ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme indeks puanlarini gostermektedir.

Sekil 20°de, IBT nin sosyal kiiresellesme ve ekonomik kiiresellesme indekslerinde diinya
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ortalamasinin gerisinde kaldig1 goriilse de politik kiiresellesme indeksine bakildiginda ise

IBT ortalamasinin diinya ortalamasi iizerinde oldugu gériilmektedir.

Sekil 20

IBT ve Diinya Ortalama Kiiresellesme Bilesen Indeksleri, 2019
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0 10 20 30 40 50 60 70
Indeks puani, 1-100

E Diinya miBT

Kaynak: Gygli vd., 2019

Kiiresellesmenin geleneksel yasam tarzina etkileri géz oniine alindiginda ayn1 zamanda
obezitenin artigina da neden olacagi diisiiniilmektedir (Miljkovic vd., 2015). Obezite
oranlarmin tiim diinyada hizla artis gdsteren bir trend iginde olmasiyla birlikte IBT nin de
ylksek ve yillar igcinde artis gosteren obezite oranlarina sahip liye iilkeleri oldugu
bilinmektedir. DSO tarafindan hazirlanan obezite verilerine gore iilkelere ait obezite orani
verileri 1975 ve 2016 yillar1 arasin1 kapsamaktadir. Sekil 21, IBT i¢in 1975 ve 2016 yillari
arasinda gergeklesen obezite ve kiiresellesme oranlarini birlikte gdstermektedir. IBT de
yillar i¢inde gerceklesen kiiresellesmenin ve obezite oranlarinin karsilastirmali bir
gorliniimiiniin elde edilmesi amaciyla kiiresellesme ve obezite verileri 1975 ve 2016 yillar

arasinda mevcut ve eksiksiz olan 32 IBT iiye iilkesinin verileri kullanilmustir.



Sekil 21

IBT Ortalama Obezite Orani ve Kiiresellesme Bilesen Indeksleri
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Kaynak: Gygl et al., 2019; WHO, 2017a

Sekil 21°e gdre obezite oranlarinin siirekli bir artis gosterdigi goriilen IBTde, ekonomik,
sosyal ve politik kiiresellesme indeksinde 1975’ten 2016’ya gelindiginde 6nemli bir
yukselis oldugu goriilmektedir. 2016 yilina gelindiginde ekonomik kiiresellesme 1975
yilina gore artis gosterse de sosyal ve politik kiiresellesme indeksinde yasanan artig daha
fazla olmustur. Ayrica ekonomik kiiresellesmenin 2010 yilindan sonra diisiis egilimine
girdigi goriilmektedir. Toplam niifus i¢indeki obezite orani ise verilen yillar iginde 6nemli

bir artig gostererek 2016 yilinda %19,96 seviyesine ulagsmstir.

IBTye iiye olan iilkelerin yaklasik %70’inin diisiik ve diisiik orta gelir grubuna bagl
olugu bilinmektedir. Kiiresellesmenin etkilerinin az gelismis iilkelerde daha goriiniir
olmas1 nedeniyle (Miljkovic vd., 2015), IBT nin ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme
ile ekonomilerinde ve toplumlarin giinliik yasaminda 6nemli yeniliklere ve dontigiimlere

maruz kalabilecegi tahmin edilebilir. Son yillarda Miisliiman toplumlarin batili yasam
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tarzin1 ve kiiltiirel yasantilarin1 6rnek alarak takip etmeye baslamasi (Nurullah, 2008),
kiiresellesme ile gelen yeniliklerin Islamiyet inancina mensup bireylerin giinliik
yasamlarin1 ve beslenme aliskanliklarini etkileyerek obezite gibi olumsuz saglik

sorunlarinin meydana gelmesine neden olabilecegi ongoriilebilir.

4. 5. Literatiir

Bireylerin beslenme aligkanliklarini etkileyen bir¢ok unsur bulunmaktadir. Ekonomik
durum, kiltiirel normlar, calisma hayat1 gibi farkli etkenler bireylerin giinliik beslenme
rutinlerini sekillendirebilir. Ulke ekonomileri agisindan 6nemli ekonomik, sosyal ve
politik degisimlere ve gelismelere neden olan kiiresellesmenin ayni zamanda bireyler
lizerinde de onemli etkileri oldugu diisiiniilmektedir. Ozellikle kiiresellesme ile
beraberinde gelen sosyal ve ekonomik doniistimlerin bireylerin saglik ¢iktilarina etkileri
ekonomi biliminin arastirma konular1 arasina girmistir. Saglik ekonomisi kapsaminda
incelenen kiiresellesme ve saglik iliskisini analiz eden ¢alismalarda, kiiresellesmenin ve
beraberinde getirdigi sosyal, ekonomik ve politik doniisiimlerin bireylerin saglik durumu

tizerindeki etkileri arastirilmaktadir.

Kiiresellesme dalgasi ile giderek gelisen ve degisen ekonomilerde yasayan bireylerin
yeme-igme aligkanliklarinin da buna bagl olarak birtakim doniisiimler yasayabilecegi
Ongoriilebilir. Diinyanin bir¢ok {ilkesinde artis gosteren hizli yeme-igme restoranlarinin
beslenme davranislarini degistiren ve buna bagli olarak obeziteyi arttiran Onemli
faktorlerden biri olarak goriildiigii sOylenebilir. Obezitenin kiiresel diizeyde hizla
artmasini aciklayan en dnemli unsur olarak ev disinda tiiketilen hizli yeme-i¢gme besinleri
ve tam servis hizmet veren restoranlar oldugu distiniilmektedir (Rashad & Grossman,
2004). Hazir yemek tiiketiminin ragbet géormesinin ve hizli yeme-igme restoranlarinin
hizla ¢ogalmasinin 6nemli bir nedeni, ev yemegi hazirliginda harcanan zamandan
tasarrufa gidilmesi olarak belirtilmektedir (Chou vd., 2004). Obezitenin olusmasinda
ylksek diizeyde yag orani ve kalori barindiran iirlinlerin siklikla tiiketilmesinin etkili
oldugu g6z oniine alindiginda (NHS, t.y.), hizli yeme-igme {iriinlerinin ve tam servis

hizmet veren restoranlarda servis edilen besinlerin oldukga yiiksek kalori yogunluklu
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olmasmin obezite oranlarmmin giderek artmasinda en biiylik pay sahibi olduklari

distiniilmektedir (Rashad & Grossman, 2004).

Kiiresellesme ve obezite arasindaki iliskiyi inceleyen ampirik bir panel veri calismasinda
ticari serbestligin ve sosyal kiiresellesmenin obezite iizerinde pozitif etkisi oldugu
sonucuna varilirken dogrudan yabanci yatirimin etkisinin ise obezite lizerinde anlamli bir
etkisinin olmadig1 sonucuna ulagilmistir (Miljkovic vd., 2015). Kiiresellesmenin
etkilerinin Ttlkelerin gelismislik seviyelerine gore obezite {izerinde farkli etkiler
olusturabilecegi diisiiniilebilir. Oyle ki az ve orta gelismis iilkelerde ekonomik
kiiresellesmenin bir sonucu olarak sayilabilecek dogrudan yabanci yatirimlar obeziteyi
arttirirken geligsmis iilkelerde ise etkisiz olduklar1 goriilmiistiir (Miljkovic vd., 2015).
Sosyal kiiresellesmenin bireylerin kiiltiirleri ve beslenme davranislar1 {izerinde etkili
olabilecegi diisiiniildiiglinde, 6zellikle bir¢ok iilkede faaliyet gosteren hizli yeme-igme
restoranlarinin ve genellikle bati mutfagina 6zgii hamburger vb. iiriinlerin tiikketimindeki
kiiresel artisin obeziteyi arttirabilecegi tahmin edilebilir. Geleneksel mutfak kiiltiiriiniin
oldugu toplumlarda bat1 kiiltiirline 0zgii yiyeceklerin yayginlasmasi ekonomik
kiiresellesmenin ve beraberinde gelen sosyal kiiresellesmenin birer sonucu olarak
goriilebilir. Bu nedenle, kiiresellesme unsurlarinin geleneksel yasam bi¢imleri lizerindeki
olas1 etkileri gbz Oniine alindiginda obezitenin artis gostermesinin kaginilmaz olacagi

diistintilmektedir (Miljkovic vd., 2015).

Kiiresellesmenin beraberinde hizlanan teknolojik gelismeler ile bireylerin giinliik yasam
rutinlerinin de bu yeniliklere gdre yeniden sekillenmeye basladig1 sdylenebilir. Ozellikle
bireylerin beslenme aligkanliklar1 g6z Oniine alindiginda teknolojinin yeme-igme
davraniglarina  6nemli etkilerinin olabilecegi Ongoriilebilir. Bdylece, teknolojik
gelismelerin saglik ¢iktilarina olan etkileri tahmin edilmekle birlikte 6zellikle obeziteyi
arttirict etkilerinin birgok c¢alismada saptandigr bilinmektedir. Kiiresellesmenin yiyecek
fiyatlarinda ve transfer maliyetlerinde diisiise neden olmasi ile alinan ve harcanan enerji
arasinda olusabilecek olas1 dengesizligin obezite i¢in bir dayanak olusturabilecegi
sOylenebilir (Costa-Font & Mas, 2016). Ayrica teknolojik degisimlerin besinlerin ger¢ek

fiyatlarinda diisiise neden olarak kalori alim maliyetlerini diisiiriircken bir yandan da
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kalorilerin harcanmasin1 azaltip nihayetinde kalori yakma maliyetlerini ylikselttigini
belirterek bu iki durumun da obezitenin yiikselmesine katki sagladigi belirtilmektedir
(Philipson & Posner, 1999). Ayni zamanda ekonomik kiiresellesmenin neticesinde olusan
serbest ticaret ortaminin da diisiik maliyetli tiriinlere erisimin daha kolay gerceklesmesine
olanak sagladig1 sOylenebilir (Go vd., 2021). Reel fiyatlardaki diisiisiin kalori alimin1
arttirdig1 ve buna bagli olarak 1980°den bu yana yetiskinlerin VKI degerini yaklasik %40
arttirdig1 belirtilmektedir (Lakdawalla & Philipson, 2009). Boylece, bireylerin giinliik
olarak ihtiya¢ duyduklari kalori aliminin disinda daha fazla besin tiiketimine ve daha fazla

kalori alimina bagli olarak obezitenin artiginin tetiklendigi diisiintilebilir.

Kiiresellesme ile giinliik yasamin bir¢ok alanina etki eden teknolojik gelismeler tiiketilen
besinlerin lezzetli ve uzun Omiirlii olmasi i¢in bir¢ok yeniligi beraberinde getirmistir.
Vakumlu paketleme, katki maddeleri, derin dondurma, yapay tatlandiricilar ve
mikrodalga gibi teknolojik yenilikler, besin iireticilerinin iiriinlerini merkezi olarak iiretip
hizli tiketim i¢in miisterilerine kargolama imkani vermektedir (Cutler vd., 2003).
Mikrodalga teknolojisi kullanilarak tiiketime hazir hale gelebilen besinlerin ve pisirmesi
kolay yiyeceklerin daha fazla tercih edilebilir olmasinin 6nemli nedenleri arasinda bu tiir
besinlerin gorece kolay hazirlanmasi, yag igeriginin yiiksek olmasi ve kalori agisindan
zengin icerige sahip olmasi1 gosterilmektedir (Rashad & Grossman, 2004). Buna gore,
besinlerin hazirlanmasinin, paketlenmesinin ve transferinin gelisen teknoloji ile daha
kolay hale gelmesi bireylerin bu tiir yiyeceklere yonelmesine ve nihayetinde beslenme

davraniglarini olumsuz etkileyerek obezitenin artisina neden olabilecegi tahmin edilebilir.

4. 6. Veri ve Yontem

Calismanin bu boliimiinde 6ncelikle, analizde kullanilacak olan veri, degiskenler, model
tanitilmistir. Daha sonra degiskenlerin duraganlik seviyelerini belirlemek i¢in yapilacak
olan birim kok testleri hakkinda bilgi verilmistir. Son olarak kiiresellesme ve obezite
arasindaki iligkinin analiz edilmesi ve parametre tahminleri i¢in uygulanacak yontem

tanmitilmustir.
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4. 6. 1. Veri ve Model

Bu c¢alismada IBT iiye iilkelerinde kiiresellesme ve obezite arasindaki iliski 1991 ve 2016
yillart arasi i¢in incelenmektedir. Obezite orani, ekonomik biiyiime ve kiiresellesme
verileri 1991 ve 2016 yillar1 arasinda eksik olan ve /veya verisi olmayan 25 tlke veri
setinin disinda birakilmistir. Béylece calismada kullanilan verilerin en fazla iilke i¢in
erisilebilir oldugu bir dengeli panel veri seti olusturulmus ve 32 IBT iilkesinin verileri
kullanilmistir. Veri setine dahil edilmeyen ve dahil edilen IBT iiye iilkeleri Tablo 10’da

listelenmistir.

Tablo 10

Veri Setine Dahil Edilmeyen ve Dahil Edilen IBT Uye Ulkeleri

Veri Setine Dahil Edilmeyen IBT iilkeleri Veri Setine Dahil Edilen IBT iilkeleri

Afganistan Libya Banglades Kamerun
Arnavutluk Liibnan Benin Malezya
Azerbaycan Maldivler Birlesik Arap Mali
Bahreyn Mozambik Burkina Faso Misir
Cibuti Ozbekistan Brunei Moritanya
Bati Seria ve Somali Cad Nijer
Gine Sudan Cezayir Nijerya
Katar Suriye Endonezya Pakistan
Kazakistan Tacikistan Fas Senegal
Kirgizistan Tiirkmenistan Fildisi Sahili Sierra Leone
Komorlar Uganda Gabon Surinam
Kuveyt Urdiin Gambiya Suudi Arabistan
Yemen Gine-Bissau Togo

Guyana Tunus

Irak Tiirkiye

fran Umman

Calismanin ampirik analizinde bagimli degisken olarak toplam niifus igindeki obezite
orani, agiklayict degiskenler olarak kisi basina GSYH (ppp) ve karesi, igsizlik orani,
kiiresellesme indeksi, ekonomik kiiresellesme, sosyal kiiresellesme ve politik
kiiresellesme alt bilesenlerinin verileri kullanilmistir. Ekonomik biiylime gostergesi i¢in

kisi basina GSYH (ppp) kullanilmistir. Kisi basina GSYH (ppp) degiskeninin kullanilmasi
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ile besin fiyatlarinin ve yasam maliyetinin {ilkeler aras1 degisiklik gosterme olasilig1
kontrol altina alinmaya calisilmistir (Fox vd., 2019). Obezite ve ekonomik biiyiime
arasindaki iliskinin dogrusal olmadig1 varsayimina dayanan OKE modeline kapsaminda
kisi basina GSYH (ppp) karesi de modele dahil edilmistir. Tablo 11, ¢alismada kullanilan
degiskenler i¢in analizlerde kullanilan kisaltma, tanim, Olciit ve kaynak bilgilerini

gostermektedir.

Tablo 11

Veri ve Kaynaklar

Degisken Tanim Olgiit Kaynak

Ob

Obezite oranlari

Yas standardizasyonu
yapilmig 18 yas {istii obezite

goriilme siklig1 orani

Diinya Saglk
Orgiitii

G Ekonomik biiyiime Kisi basina GSYH, 2017 sabit Diinya Bankasi
ABD dolar1, ppp

G? Ekonomik biiylimenin karesi Kisi bagina GSYH, 2017 sabit Diinya Bankast
ABD dolar1, ppp

Un Issizlik orani Toplam is giicii igindeki Diinya Bankasi
igsizligin yiizdelik pay1

K Kiiresellesme Ekonomik, sosyal ve politik KOF
kiiresellesme, 1-100, indeks Kiiresellesme
puani Indeksi

E Ekonomik kiiresellesme Ticaret ve finansal KOF
kiiresellesme, 1-100, indeks Kiiresellesme
puani Indeksi

S Sosyal kiiresellesme Kisisel iletisim, bilgi akis1 ve KOF
kiltiirel  yakinlik, 1-100, Kiiresellesme
indeks puani Indeksi

P Politik kiiresellesme Politik unsurlar, 1-100, indeks KOF
puan: Kiiresellesme

Indeksi

76



Indeks verileri ile kiiresellesmenin farkli boyutlarmin ele alinabildigini aktaran Dreher
(2006) tarafindan gelistirilen KOF Kiiresellesme Indeksi, baslangic yil1 1970 olmak iizere
Isvigre Ekonomi Enstitiisii tarafindan yillik olarak yaymlanmaktadir (Gygli vd., 2019).

KOF Kiiresellesme Indeksi yillik olarak hesaplanmakta ve iilkelerin kiiresellesme
seviyelerini 1 ila 100 aras1 bir deger ile belirlemektedir. Bu indeks, ekonomik, sosyal ve
politik kiiresellesme olarak 3 farkli alt bilesenin indeks degerinin hesaplanmasi ile elde
edilmektedir. De facto ve de jure olarak toplanan verilerin ortalamasi alinarak her bir
bilesen icin tilkelerin kiiresellesme degeri hesaplanmaktadir. De facto olarak adlandirilan
veri, gercek hayatta uygulanan kavrami, de jure ise hukukun temsil ettigi ve kanunlar ile

uygulanan kavramlar i¢in kullanilmaktadir.

Ekonomik kiiresellesme indeksi, ticari ve finansal kiiresellesme alt basliklarindan olusup
her bir basliktan elde edilen deger ekonomik kiiresellesme indeksi hesabinda %50 agirliga
sahiptir. Tablo 12°de ekonomik kiiresellesme verisinin hesaplanmasinda kullanilan ilgili

Olciitlerin bilgileri gosterilmektedir.

Tablo 12

Ekonomik Kiiresellesme Indeksi Olgiitleri

Ekonomik Kiiresellesme

Ticari Kiiresellesme Finansal Kiiresellesme
De Facto De jure De facto De jure
Mallarn ticareti Ticaret diizenlemeleri ~ Dogrudan yabanci yatirim  Yatirim engelleri
Hizmetlerin ticareti Ticaret vergileri Portfolyo yatirimi Sermaye hesabi agiklig1
Ticari ortaklik cesitliligi ~ Giimriik vergileri Uluslararasi borg Uluslararast yatirim

anlagmalari
Ticaret anlagmalari Uluslararasi rezervler

Uluslararasi gelir
ddemeleri

Kaynak: Gygl et al., 2019

Ulkelerin sosyal kiiresellesme verisi, kisisel iletisim, enformasyon akisi ve kiiltiirel
yakinlik olgiitlerini baz alarak hazirlanmakta ve bu 3 alt baslik sosyal kiiresellesme
indeksinin hesaplanmasinda 3’te 1 oraninda katki saglamaktadirlar. Tablo 13, sosyal

kiiresellesme indeks degerinin hesaplanmasinda kullanilan dlgiitleri gdstermektedir.
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Tablo 13

Sosyal Kiiresellesme Indeksi Olciitleri

Sosyal Kiiresellesme

Kisilerarasi Kiiresellesme

Enformasyonel Kiiresellesme

Kiiltiirel Kiiresellesme

De Facto De jure De facto De jure De Facto De jure

; . e o Cinsiyet
Uluslararasi ses  Telefon Internet bant Televizyona Kiiltiirel iriinlerin esitlisi
trafigi abonelikleri genisligi erigim ticareti SIS
Ulgslararam Seyahat Uluslararasi ln'te'rnete Kisisel hizmetlerin Beseri
turizm ozgirligi patentler engim ticareti sermaye
Uluslararast Uluslararast Yiiksek teknoloji B asim Uluslararasi Insan haklart
6grenciler havalimanlari ihracati bzglirliga tescilli markalar
Transferler McDonald’s

restoranlari

Gog IKEA magazalari

Kaynak: Gygl et al., 2019

Ulkelerin politik kapsamda kiiresellesme degerini gdsteren politik kiiresellesme
indeksinin hesaplanmasindan kullanilan 6l¢iitler Tablo 14°te listelenmistir. De facto ve de
jure degerlerinin ortalamasi alinarak her iilke i¢in politik kiiresellesme indeks degeri
hesaplanmaktadir. Politik kiiresellesme indeksinde kullanilan o6lgiitlere bakildiginda
indeksin degerinin elde edilmesinde genellikle uluslararasi kavramlara dayali unsurlarin

hesaba katildig1 goriilmektedir.

Tablo 14

Politik Kiiresellesme Indeksi Ol¢iitleri

Politik Kiiresellesme

De Facto De jure

Biiyiikelgilikler Uluslararasi organizasyonlar

Birlesmis Milletler barig giicti gorevleri Uluslararasi sdzlesmeler

Uluslararasi sivil toplum kuruluglari Sozlesme ortakligr gesitliligi

Kaynak: Gygl et al., 2019
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Kiiresellesme ve obezite arasindaki iliskiyi inceleyecek olan bu ¢alismada, 1991 ve 2016
yillart arasindaki donemi ve 32 iilkeyi kapsayan toplam 832 gozlem vardir. Tablo 15,
caligmada kullanilan bagimli ve bagimsiz degiskenlerin 6zet istatistiklerini
gostermektedir. Ozet istatistiklerde bagimli ve bagimsiz degiskenlerin her biri igin,

ortalama, en yliksek ve en diigiik deger ve standart sapma degerleri hesaplanmustir.

Tablo 15

Ozet Istatistikler
Degisken Gozlem  Ortalama En yiiksek deger ~ En diisiik deger Standart sapma
Obezite orani 832 11,5545 354 0,7 8,6001
Kisi basina GSYH 832 12.627,12 101.048,7 907,833 19.364,1
(ppp)
Igsizlik oran1 832 7,0288 31,84 0,32 5,0175
Kiiresellesme 832 49,0030 81,3108 23,2721 11,2486
Ekonomik kiiresellesme 832 45,7515 86,6097 17,6829 13,7301
Sosyal kiiresellesme 832 40,5961 83,0454 10,7903 16,5015
Politik kiiresellesme 832 60.5543 92,4935 14,6477 17,5369

Calismanin ampirik analizinde kiiresellesme ve obezite arasindaki iliskiyi inceleyecek ve
parametre tahminlerinin hesaplanmasinda kullanilacak olan regresyon modelinin

fonksiyonu asagidaki sekilde olusturulmustur;

Obezite= f (Ekonomik biiylime, ekonomik biiyiimenin karesi, igsizlik orani, genel

kiiresellesme, ekonomik kiiresellesme, sosyal kiiresellesme, politik kiiresellesme (7)

Regresyon tahminleri OKE modeli temel alinarak her bir kiiresellesme degiskeni igin dort

farkl1 model olarak yapilacaktir. Tahmin edilecek model asagidaki gibidir;
Obe= B, + B1G + B2GF + BaUng + Bo X, +y; + € 3

Denklemde OB obezite; G ve G2 ise sirasiyla kisi basina GSYH (ppp) ve karesini, U:
igsizlik oranini ve X ise sirasiyla, genel kiiresellesme (K), ekonomik kiiresellesme (E),

sosyal kiiresellesme (S) ve politik kiiresellesme (P) degiskenlerini temsil etmektedir. y ile
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temsil edilen degisken ise zamanla degismeyen ve gdzlemlenemeyen iilke sabit etkileridir.
‘1’ tilkeyi, ‘t” ise zaman1 temsil etmektedir. Model, bagimli ve bagimsiz degiskenlerin

dogal logaritmasi alinarak tahmin edilmistir;
LnOb= B, + B1LnG; + BoLnGE + BsLnUng + BolnX, +y; + &4 9)

Obezite ve ekonomik biiyiime arasinda dogrusal olmayan iligkinin varligini 6ngéren OKE
modeli kapsaminda ve kiiresellesmenin obeziteyi arttirict olas1 etkileri géz Oniine
alindiginda yapilacak tahminlerin sonucunda hesaplanan katsayilarin b; > 0; by, <

0; b3 < 0; by > 0 olarak elde edilmesi beklenmektedir.

4. 6. 2. Birim Kok Testi

[statistiksel ~ analizler ~ yapilirken  hesaplamalarda  kullanilan  degiskenlerin
duraganliklarinin stnanmasi énem arz etmektedir. Degiskenlerin duraganlik seviyelerini
6lgmek amaciyla gelistirilen birim kok testleri ile analizlerde kullanilacak en uygun
tahmin yontemi belirlenmektedir. Boylece degiskenler arasi uygun yontem belirlenerek
giivenilir sonuglarin elde edilmesi amaglanmaktadir. Kiiresellesme ve obezite arasindaki
iliskinin analizi i¢in olusturulan modelde kullanilan bir bagimli, bes bagimsiz olmak {izere
toplam alt1 degisken i¢in birim kok testleri yapilacaktir. Boylece degiskenlerin duraganlik
seviyeleri tespit edilecek olup panel regresyon analizi i¢in en uygun yontemin se¢ilmesi

amaglanmaktadir.

Modelde kullanilan toplam alt1 degisken i¢in duraganlik seviyeleri LLC ve IPS birim kok
testleri ile tespit edilecektir.

LLC birim kok testi i¢in kullanilan (5) numarali denklem kullanilacaktir.

Yit = PiYit-1 T Xit6; + &t =1,...N t=1..T (5)

LLC birim kok testinde kullanilan modelde ‘1’ yatay kesit serileri, ‘t’ ise zaman kesitindeki

gozlemleri temsil etmektedir. Modelde digsal degiskenler X;;, otoregresif katsayilar p; ve
hata terimleri ise ¢;; ile gosterilmektedir. LLC birim kok testi i¢in birim kok ve duraganlik

kosullar1 asagidaki gibidir;

lp;| <1; y; :duragan
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lp;| = 1; y;: birim kok

Alt1 degisken i¢in ayrica Im, Pesaran ve Shin (2003) tarafindan gelistiren IPS testi de

uygulanacaktir. IPS testinin LLC testinden farki ise p; degerlerinin tiim yatay kesit veriler

i¢cin degisken oldugunu varsaymasidir (Diican & Akal, 2017).

LLC ve IPS birim kok testleri kullanilarak degiskenlerin farkli testler i¢in verdigi sonuglar
karsilastirilarak duraganlik seviyeleri tespit edilerek bagimsiz degiskenlerin bagimh
degisken tizerindeki etkisini test etmek icin en uygun yontemin belirlenmesi

amaglanmaktadir.

4. 6. 3. Panel Regresyon Testi

Kiiresellesme ile ekonomilerin ve toplumlarin birbirlerine daha fazla entegre olmalar
olas1 hale gelmesi nedeniyle hatalarin iilkeler arasinda korelasyonlu hale gelecegi
diisiiniilmektedir (Costa-Font & Mas, 2016). Ozellikle, panel veri analizlerinde ortaya
cikabilecek olan heteroskedastisite, otokorelasyon ve birimler arasi es zamanli korelasyon
durumlarindan en az birinin bulunmasinin analiz tahminlerinde tutarsiz sonuclarin elde
edilmesine neden olabilecegi sdylenebilir (Diican & Akal, 2017). Bu nedenle, analizlerde
direngli standart hatalarin elde edilmesi yoluyla standart hatalarin diizeltilmesi
gerekmekle birlikte alternatif olarak bu duruma uygun tahmin yéntemlerinin kullanilmasi

da miimkiindiir (Tatoglu, 2012).

Beck ve Katz (1995) tarafindan 6nerilen PCSE yonteminde, standart hata ve varyans
kovaryans tahminleri hesaplanirken heteroskedastisite ve es zamanli korelasyon oldugu
varsayilmaktadir (Stata Manual, t.y.). Bu nedenle, olas1 heteroskedastisite, otokorelasyon
ve birimler arasi es zamanli korelasyon durumlarini gozeterek tahmin yapan PCSE
yonteminin kullanilmasimin uygun oldugu diisiiniilmektedir (Costa-Font & Mas, 2016;

Diican & Akal, 2017).
PCSE yontemi i¢in denklem asagidaki gibidir:

ylt=xlt,8+(:'lt i=1,...,m t=1,...,Ti (6)
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Bu denklemde ‘y’ bagimhi degiskeni, ‘x’ agiklayici degiskenleri, € ise t boyunca oto
korelasyonlu veya i boyunca eszamanli korelasyonlu olabilen bozukluklari temsil
etmektedir. Denklemde ‘i’ birimlerin sayilarii temsil ederken T; ise ‘1’ birimdeki donem

sayilarini gdstermektedir.

4. 7. Bulgular

Calismanin bulgular boliimiinde oncelikle degiskenlerin duraganlik seviyelerinin tespit
edilmesi icin yapilan birim kok testlerinin sonuglari sunulacaktir. Sonrasinda ise
kiiresellesme ve ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme alt bilesenlerinin obezite
tizerindeki etkileri i¢in yapilan panel regresyon testlerinin sonuglart hakkinda bilgi

verilecektir.

4.7. 1. Birim Kok Testi Sonuclari

Degiskenlerin duraganlik seviyelerinin belirlenmesi amaciyla kullanilan birim kok testleri
degiskenler arasindaki iliskiyi en uygun yoOntem ile tespit edilmesine olanak
saglamaktadir. Boylece model tahminlerinin degiskenlere uygun yontem ile yapilmasi ile
giivenilir sonuglarin elde edilmesi amaglanmaktadir. Granger ve Newbold (1974)
degiskenler arasi olusabilecek sahte regresyon olasilifinin Oniine gegmek amaciyla
serilerin duraganlik testlerinin yapilmas1 gerektigini bdylece birim kok iceren

degiskenlerin kullanimindan kaginilabilecegini belirtmektedir.

Bu ¢alismada kullanilan bagimli ve bagimsiz degiskenlerin duraganlik seviyelerinin
tespiti iki farkli birim kok testi ile yapilmistir. Testlerden ilki Levin, Lin ve Chu (2002)
tarafindan gelistirilen LLC birim kok testi ikincisi ise Im, Pesaran ve Shin (2003)
tarafindan gelistirilen IPS birim kok testidir. LLC ve IPS birim kok testleri i¢in bos hipotez
serilerin birim kok icerdigini savunmaktadir. Tablo 16, bir bagimli ve bes bagimiz
degisken icin LLC ve IPS birim kok testleri sonuglarimi gostermektedir. Birim kok
sonuglarma gore issizlik disindaki degiskenlerin diizeyde duragan olduklar tespit
edilmistir. Buna gore her iki testin sonuclar issizlik hari¢ diger degiskenlerin duraganlik

seviyelerinin I (0), issizlik degiskenin ise I (1) oldugu sonucuna ulagilmastir.
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Tablo 16

Birim Kok Test Sonuclar

Levin, Lin ve Chu Testi

Sabit Olasilik degeri  Sabit ve Trend Olasilik degeri Duraganlik diizeyi
LnOb -16.7057 0.0000 -7.9877 0.0000 1(0)
LnG 2.1236 0.9831 -2.7993 0.0026 1(0)
LnG? 2.2818 0.9887 -2.6212 0.0044 1(0)
LnUn 0.7433 0.7713 0.9475 0.8283 I(1)
ALnUn -4.5129 0.0000 -3.5792 0.0002 1(0)
LnK -5.8331 0.0000 -3.9427 0.0000 1(0)
LnE -2.9128 0.0018 -2.2647 0.0118 1(0)
LnS -2.0160 0.0219 0.6321 0.7363 1(0)
LnP -8.0818 0.0000 -9.5211 0.0000 1(0)
Im, Pesaran ve Shin Testi
Sabit Olasilik degeri  Sabit ve Trend Olasilik degeri Duraganlik diizeyi

LnOb -4.1976 0.0000 -2.0978 0.0180 1(0)
LnG 6.7345 1.0000 -1.9380 0.0263 1(0)
LnG2 7.0634 1.0000 -1.8578 0.0316 1(0)
LnUn 6.7981 1.0000 1.5117 0.9347 I(1)
ALnUn -9.4542 0.0000 -10.6858 0.0000 1(0)
LnK -0.9393 0.1738 -4.7994 0.0000 1(0)
LnE -2.0930 0.0182 -4.4545 0.0000 1(0)
LnS 6.2646 1.0000 -2.2265 0.0130 1(0)
LnP -4.8301 0.0000 -6.9192 0.0000 1(0)

4.7. 2. Analiz Bulgular

Kiiresellesmenin obezite iizerindeki etkilerini analiz etmek amaciyla parametre tahminleri
PCSE yontemi kullanilarak yapilmigtir. OKE modeli ¢ercevesinde kurulan modelde,
obezite oranlar1 bagimli degisken, sirasiyla issizlik orani, kisi bagina GSYH (ppp), kisi
basina GSYH (ppp) karesi, kiiresellesme, ekonomik kiiresellesme, sosyal kiiresellesme ve
politik kiiresellesme agiklayici degiskenler olarak kullanilmistir. Tablo 17, olusturulan bes

farkl1 modelin PCSE y6ntemi uygulanarak tahmin edilen sonuglarin1 géstermektedir.
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Tablo 17

PCSE yontemi analiz bulgular

Bagimli degisken  Panel Diizeltilmis Standart Hatalar (PCSE)

LnOb

Model 1 Model 2 Model 3 Model 4 Model 5
LnG 4.7691*** 0.6323*** 4. 2727*** 0.2356* 2.0841***

(-0.3472) (0.2174) (0.3005) (0.1380) (0.2857)
LnG? -0.2095%*%* -0.0174 -0.1839%*** -0.0163** -0.0751%**

(0.0175) (0.0111) (0.0151) (0.0064) (0.0153)
ALnUn -0.0400 0.0100 -0.0125 -0.0029 -0.0375

(0.0759) (0.0321) (0.0691) (0.0284) (0.0571)
LnK 1.9326%**

(0.0816)
LnE 0.4218***
(0.0901)
LnS 1.1206%**
(0.0434)
LnP 1.1630%**
(0.0826)

Sabit -23.1475%** -8.9416%** -22.3106%** -1.8250%** -14.8555%**

(1.7260) (0.9789) (1.5845) (0.6582) (1.3261)
R? 0.92 0.97 0.93 0.97 0.95
Gozlem sayisi 800 800 800 800 800

Not. ¥** ** ye * girastyla %1, %5, %10 anlamlilik diizeylerini; parantez igindeki degerler ise

standart hatalar1 gostermektedir.

Kisi basina GSYH (ppp) degiskenini LnG; kisi basina GSYH (ppp) karesi degiskenini ise
LnG? temsil etmektedir. LnUn degiskeni issizlik oranin1 temsil ederken sirasiyla LnK
genel kiiresellesmeyi, LnE ekonomik kiiresellesmeyi, LnS sosyal kiiresellesmeyi ve LnP
ise politik kiiresellesmeyi temsil etmektedir. Issizlik degiskeninin birinci farkta duragan
olmasi nedeniyle tiim model tahminlerinde fark: alinarak kullanilmigtir. Boylece, model
hesaplamalarinda kullanilan gozlem sayis1 800 olmustur. Sonuglara gore, kiiresellesme,
ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesmenin hesaplanan katsayilar1 anlamli sonuglar
vermektedir. OKE modeli kiiresellesme degiskeninin kullanildigi modelde kisi basina

GSYH (ppp) karesi degiskeninin anlamli olmamasi nedeniyle gecerli olmasa da diger
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modellerde gecerlidir. Issizligin obezite iizerinde anlamli bir etkisinin olmadig1 sonucuna

ulastlmistir.

Kiiresellesme sonrasi lilkeler arasi yasanacak entegrasyon sebebiyle ortaya cikabilecek
heteroskedastisite ve eszamanli korelasyonlu hatalar g6z oniine alindiginda (Costa-Font
& Mas, 2016), iilkeler aras1i olast heteroskedastisite, uzamsal korelasyon ve
otokorelasyonu hesaba katarak tahmin gergeklestiren PCSE yontemi sonuglarinin dikkate
alinmasinin daha giivenilir ¢ikarimlarin yapilmasini saglayacag diisiiniilmektedir. Tablo
10°’da gosterilen PCSE tahmin sonuglarina gore, kiiresellesmenin tiim bilesenleriyle
obezite lizerinde anlamli etkiye sahip oldugu goriilmektedir. Buna gore, kiiresellesmede
yasanacak %1 lik artis obezite oranlarinda yaklasik %1,9’luk bir artisa neden olmaktadir.
Ekonomik kiiresellesmede yasanacak %]1’°lik artis ise obezite oranlarinda yaklasik
%0,4’lik bir artisga neden olmaktadir. Sosyal ve politik kiiresellesmenin obezite
tizerindeki etkilerine bakildiginda ise, sosyal kiiresellesmede yasanacak %1’ lik artigin
obezite oranlarim1 yaklasik %1,1 arttirirken politik kiiresellesmede yasanacak %1°lik
artisin ise yaklasik %1,2°lik bir artisa neden olacagi goriilmektedir. Elde edilen
hesaplanmis katsay1 degerlerine bakildiginda, IBT’ de gergeklesecek kiiresellesmenin

obezite oranlar1 lizerinde pozitif etkileri olacagi sonucuna ulagilabilir.
4. 8. Sonuc¢

Bu calismada, IBT’de kiiresellesmenin obezite iizerindeki etkisi analiz edilmeye
calistlmigtir. Ampirik analizlerde 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki dénem igin 32 IBT iiye
tilkesinin verileri kullanilmigtir. Obezite orant bagimli degisken olarak, kiiresellesme,
ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme ise agiklayici degiskenler olarak kullanilmistir.
OKE modeli kapsaminda modelde kisi basina GSYH (ppp) ve kisi basina GSYH (ppp)
karesi degiskenleri de kullamlmstir. Issizlik orami ise kontrol degiskeni olarak

eklenmistir.

Degiskenlerin duraganlik seviyelerinin tespit edilmesi amaciyla yapilan birim kok
testlerinde, bagimli degisken obezite oraninin ve agiklayict degisken issizlik orani

disindaki tiim aciklayici degiskenlerin seviyede duragan I (0) oldugu tespit edilmistir.
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Issizlik oranimin ise birinci farkta duragan I (1) oldugu tespit edilmistir. Kiiresellesmenin
obezite tlizerindeki etkilerinin tahmin edilmesi i¢cin PCSE yontemi kullanilmistir. Direngli
tahmin yontemi ile giivenilir sonuglar saglayan PCSE tahmin sonuglarma gore,
kiiresellesme degiskeni dahil tiim kiiresellesme bilesenlerinin obezite oranlar1 {izerinde
pozitif etkisi oldugu sonucun ulasilmigtir. OKE modeli kapsaminda yapilan analiz
sonuclarina gore, OKE modeli kiiresellesme degiskeninin katilmasiyla gecersiz olsa da
ekonomik, sosyal ve kiiresellesme degiskenlerinin oldugu modellerde IBT icin gegerli
olmaktadir. Tahmin edilen tiim modellerde issizlik oraninin obezite {izerinde anlamli

etkisinin olmadig1 goriilmiistiir.

Literatiirde, kiiresellesme ve obezite arasindaki iligkiyi inceleyen ¢alismalarin sonuglar
farklilik gostermektedir. Ornegin, kiiresellesme ve obezite arasinda pozitif bir iliski
oldugunu tespit eden veya savunan ¢aligmalar mevcuttur (Costa-Font & Mas, 2016; Vogli
vd., 2014; Goryakin vd., 2015; Hawkes, 2006; Miljkovic vd., 2015; Popkin, 2006; Zhou,
2021). Fakat kiiresellesmenin bir bileseni olan ekonomik kiiresellesmenin asir1 kilo ya da
obezite ilizerindeki etkisinin negatif (Goryakin vd., 2015), ya da etkisiz oldugu sonucuna
ulasan calismalar da oldugu bilinmektedir (Costa-Font & Mas, 2016). Sosyal ve politik
kiiresellesmenin etkisinin ise pozitif oldugu sonucuna ulagan bir ¢alismanin aksine
(Goryakin vd., 2015), Costa-Font ve Mas (2016), sosyal kiiresellesmenin obeziteyi
arttirict etkisi oldugunu belirtse de politik kiiresellesme ve obezite arasindaki iliskinin

analizinden anlamli olmayan sonuglar elde etmistir.

Analiz sonuclarindan elde edilen kiiresellesmenin obeziteyi pozitif yonde etkiledigi
yoniindeki bulgular1 destekler nitelikte, Miisliiman toplumlarin bati kiiltiiriinii yakindan
takip etmesi (Nurullah, 2008), bircok Miisliiman devletinin Avrupa Birligi ile daha yakin
iligkilere sebep olacagina inandiklar1 baz1 maddi faydalar1 kabul etmeleri (Stone, 2002) ve
ekonomik, sosyal ve politik modernlesmeye ayak uydurmaya calismalar1 (Ullah, 2020)
aracihigiyla kiiresellesmenin Islam inancina mensup toplumlarin yasam tarzlarmni ve
beslenme davranislarini etkilemis oldugu yorumu yapilabilir. Kiiresellesme degiskeninin
IBT’de obezite oranlari iizerindeki pozitif etkisine bakildiginda, kiiresellesmenin

getirebilecegi yeniliklerin IBT tarafindan kabul edilerek beslenme aliskanliklar1 ve yasam
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tarz1 lizerinde obezite oranlarini arttiracak sekilde bir doniisiime neden olabilecegi

disiiniilebilir.

Ekonomik agidan bakildiginda, az gelismis iilkelerin gelismis iilkelerde bulunan ¢ogu
firma tarafindan ucuz ve kalabalik isgiicii i¢in bir firsat olarak kabul edildigi ve boylece
yatirimlarin genellikle gelismis iilkelerden az gelismis iilkelere dogru aktarilmis oldugu
goriilmektedir (Miljkovic vd., 2015). Bu aktarim ile az gelismis iilkelerin gelismis tilkelere
gore kiiresellesmenin getirdigi yeniliklerden daha fazla etkilenecegi diisiiniilmektedir
(Miljkovic vd., 2015). Calismanin analiz sonuglarindan elde edilen bulgulara gore
ekonomik kiiresellesmenin IBT’de obezite oranlari iizerinde pozitif etkisi, IBT nin
beslenme davranislari iizerinde ve bdylece obezite oranlarinda ekonomik kiiresellesme ile
gelen doniisiimlerin etkili olmasi olarak yorumlanabilir. Ekonomik kiiresellesmenin alt
bilesenlerini genel anlamda olusturan iki faktor olan ticaret ve yabanci yatirimlarin 6lgiit
olarak hesaba katildig1 goz 6niine alindiginda, bu alanlarda meydana gelecek gelismelerin
beslenme ve yasam tarzi kiiltiirlerinin kolaylikla yer degistirmesi ile IBT’de obezite

oranlar1 lizerinde pozitif etkiye neden olabilecegi seklinde yorumlanabilir.

Sosyal kiiresellesmenin bilesenlerine bakildiginda ise internet ve televizyon kullanimi,
hizli yeme-igme restoranlarinin sayisi ve kiiltiirel iiriinlerin ticareti gibi bireylerin sosyal
yasamlarini sekillendiren unsurlarin sosyal kiiresellesmenin obezite iizerindeki etkisini
aciklayabilecek niteliktedir. Elde edilen analiz bulgularina gore, sosyal kiiresellesmenin
obezite iizerindeki pozitif etkisi dikkate alindiginda, Islam inancina sahip toplumlarm bat:
tarzi kiiltiire ayak uydurma cabalari, sosyal kiiresellesmenin giinliik yagsami ve beslenme
davraniglarim1 yeniden sekillendirerek IBT iilkelerinde goriilen obezite oranlarmin
artmasina sebep oldugu soylenebilir. Ozellikle teknolojik gelismelerin (Philipson, 2001),
hizli yeme-igme restoranlarinin (Rashad & Grossman, 2004) obezite lizerindeki etkisini
tespit etmis ¢alismalarin sonuclari elde edilen bulgularla 6rtiismektedir. Kiiresellesme ile
daha kolay erisilir ve goriiniir hale gelen sosyal ve enformasyonel servislerin ve degerlerin

de obezitenin artmasinda 6nemli bir unsur oldugu bilinmektedir (Miljkovic vd., 2015).

Politik kiiresellesmenin IBT’de obezite oranlarini arttiran etkisinin politik kiiresellesmeyi

olusturan faktorlerin genel anlamda uluslararasi kapsamda olmasinin toplumlarin
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yasaminda degisikliklere neden olarak beslenme davraniglarini degistirmesi olarak
yorumlanabilir. Literatiirde, gelismis {ilkelerin g¢ogunlukta oldugu bir orneklemin
kullanildig1 bir caligmada ise politik kiiresellesmenin obezite iizerinde anlamli sonuglari
olmadig1 sonucu elde edilmistir (Costa-Font & Mas, 2016). Fakat bu durumun aksine, IBT
i¢in politik kiiresellesmenin obezite {izerinde pozitif etkisinin olmas1, IBT nin yaklasik
%65’inin  digik ve diisilk orta gelir grubunda olan iilkelerden olusmasi olarak
aciklanabilir. Buna gore, cogunlukla az gelismis ve gelismekte olan iilkelerin olusturdugu
IBT igin politik kiiresellesme ile gelen degisikliklerden gelismis iilkelere gore daha fazla
etkilenmelerini olas1 hale getirmesi olarak yorumlanabilir. Uluslararasi kanallar ile politik
gelisimlerin ve déniisiimlerin IBT’de yasam tarzi iizerinde ve bdylece beslenme

aligkanliklarinda etkili olarak obezitenin ylikselmesine sebep olabilecegi diisiiniilebilir.

Kiiresellesme ve Islam kavramlarinin birlikte var olmaya ve birbitlerinin birer pargasi
olmaya devam edecegi goriisii (Yom, 2002), kiiresellesmenin olast sonuglarinin
Miisliman toplumlart iizerinde etkilerinin devam edebilecegi hakkinda genel bir fikir
vermektedir. Geleneksel yasam tarzlarimin ve yeme-igme davraniglarinin goriildigi
Miisliiman toplumlarinda kiiresellesmenin etkilerinin obeziteyi arttirici etkilerinin olmasi
halk sagliginin gelecek yillarda daha tehlikeli boyutlara ulagsmasina neden olabilecegi
diistintilebilir. Kiiresellesme faktorlerinin gelisen ekonomiler, teknolojik yenilikler ve
politik acilimlar araciligryla daha etkin rol oynayabilecegi diisiiniildiigiinde, geleneksel
yasam tarzlarinin ve yeme-igme davramslarmin  goriildiigi IBT iilkelerinin
kiiresellesmenin olumlu taraflarindan faydalanirken halk sagligi acisindan zararh
etkilerinin engellenmesi gerektigi sOylenebilir. Enerji yogun iiriinlerin tiiketimini ve
piyasa genislemesini tegvik eden bir sistem olarak tarif edilen kiiresellesmis ekonomik
sistemin yeniden diizenlenmesi obezitenin nedenlerinin ve tetikleyen unsurlarin tespiti
icin 6nem arz etmektedir (Raine, 2012). Gelecek yillarda Miisliiman c¢ogunluklu
toplumlarda ekonomik ve ahlaki yasamin, Islamiyet’in canlanmasi, ekonomik
kiiresellesme, is ve yasam tarzlarinin yeni bigimleri tarafindan insa edilmeye devam
edilecek olmasi nedeniyle (Hefner, 2012), geleneksel beslenme aliskanliklarinin
korunmasi1 ve aktif bir yasam tarzinin benimsenmesi konusunda tesvik icin etkili

politikalarin gelistirilmesi yoniinde bir ihtiyacin ortaya ¢iktigi goriilmektedir. Bundan
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sonra yapilacak caligsmalarda ise, sosyal ve politik kiiresellesmenin alt bilesenlerinin
ampirik olarak incelenerek, obezite iizerindeki etkilerinin hangi kanallar iizerinden

islediginin arastirilmasinin obezite ile miicadelede 6nemli olacagi diisiiniilmektedir.
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BOLUM V
5. TURKIYE’DE OBEZITENIN BELIRLEYIiCIiLERIi

5. 1. Giris

Diinyanin ¢ogu iilkesinde 6nemli bir halk sagligi sorunu olarak tanimlanan obezite,
giiniimiizde toplumlarin saglhigini ciddi sekilde tehdit eden kiiresel bir hastalik olarak
kabul edilmektedir (WHOa, t.y.). Ortaya ¢iktig1 ilk donemlerde sadece yiiksek gelir
grubundaki iilkelerde yasayan toplumlarin sagligimmi olumsuz etkiledigi diisiiniilen
obezitenin, artik diisiik ve orta gelirli iilkelerde de yiiksek oranlara ulasarak tiim gelir

seviyelerindeki iilkeleri etkiledigi gdzlenmistir (WHOD, t.y.).

Asir yag birikimi olarak tanimlanan obezitenin (NHS, t.y.), ortaya ¢ikmasinda birgok
farkli unsurun etkili oldugu tahmin edilmektedir. Beslenme davraniglari, yasam tarzi ve
cevresel faktdrlerin yani sira sosyoekonomik unsurlarin da obezitenin gelismesine neden
oldugu sdylenebilir. Obezitenin tespitinde ise, bireylerin kiloya baglh saglik durumunu
dlgen VKI degerinin hesaplanmasi kullanilmaktadir. Kilogram cinsinden sahip olunan
viicut agirligmin kisinin boyunun karesine boliinmesi ile elde edilen VKI degeri,
bireylerin kiloya bagli saglik durumlarini belirlemede temel 6l¢iit olarak kullanilmaktadir.
Sekil 22, VKI degerlerine gore bireylerin hangi saglik durumuna sahip olduklar1 bilgisini

vermektedir.

Sekil 22

VKI Degerine Gore Saghk Durumu

Saglik durumu VKI deger araliklari
Saglhkli 18.5<24.9
Asirt kilolu 25<29.9

Kaynak: NHS, t.y.
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Sekil 22°ye gore, VKI degeri 18.5 ve 24.9 aralifinda olan bireyler saglikli kategorisinde
degerlendirilmektedir. VKI degeri 25 ve {izeri bireylerin asir1 kilo ile saglikli
kategorisinden ¢iktig1 goriiliirken, 30 ve 39.9 VK1 araliginda olan bireyler obez olarak, 40

ve iizeri VKI degerinde olan bireyler ise tehlikeli derecede obez olarak tanimlanmaktadir.

Tiim diinyada oldugu gibi Tiirkiye’de de obezite oranlarinin uzun yillardir artig
egilimindedir. Ozellikle Tiirkiye Cumhuriyeti kurulduktan sonra artan sanayilesme ile
ekonomisinde biiyiik degisiklikler olan Tiirkiye’de, son yillarda artan kiiresellesmenin de
etkisiyle bircok ekonomik ve sosyal degisimin yasandigi soOylenebilir. Ekonomik
biiyiimenin ve kalkinmanin beraberinde getirdigi sosyoekonomik gelismelerin, iilke
genelinde sosyal hayati etkileyerek toplumsal yasamda onemli degisikliklere yol
acabilecegi tahmin edilebilir. Ornegin, bireylerin giinliik yasamlariin 6nemli bir pargasi
olan beslenme davraniglarindaki doniistimler bu degisikliklere 6rnek olarak gosterilebilir.
Ozellikle, yasam tarzinin ve beslenme davranislarinin bireylerde kilo artisii ve bunu

takiben obeziteyi tetikleyebilecek faktorler olabilecegi tahmin edilebilir.

Fazla besin tiiketimi, sagliks1z beslenme davranislari, fiziksel olarak pasif bir yasam tarzi,
medikal sorunlar, sigara ve alkol kullanim1 vb. gibi ¢esitli etmenlerin obeziteye yol acan
unsurlar oldugu bilinmektedir (Goktas, 2021). Fakat her ne kadar beslenme
aligkanliklarinin ve yasam tarzinin obezite oranlarinin artmasina sebep olan unsurlar
oldugu kabul edilse de (Finkelstein vd., 2005; Lakdawalla & Philipson, 2009) ¢esitli
sosyoekonomik belirleyicilerin de obeziteye neden oldugu diisiiniilmektedir (Karaoglan
& Tansel, 2018). Ozellikle, yas, cinsiyet, egitim, gelir, sosyokiiltiirel bilesenlerin
obezitenin 6nemli belirleyicileri olarak kabul edilmektedir (Goktas, 2021). Ayrica,
bireylerin sahip olduklari sosyoekonomik statiiniin de obeziteyi etkileyen 6nemli bir unsur
oldugu kabul edilmekte ve bu statiilerin belirlenmesinde egitim, gelir, meslek gibi
unsurlarin etkili oldugu diisiiniilmektedir (Anekwe vd. 2020). Ortak goriise gore ise, yas,
cinsiyet, egitim seviyesi, i§ giicline katilim ve gelir seviyesi unsurlarin obezitenin
sosyoekonomik belirleyicileri olarak tespit edildigi goriilmektedir (Ball vd., 2002; Ball &
Crawford, 2006; Proper vd., 2007; Paeratakul wvd., 2002). Fakat obezitenin

belirleyicilerinin incelendigi birgok c¢alismada cinsiyete gore farklilik gosterdigi
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caligmalarda kadinlarda obezite oranlarinin erkeklere gore daha fazla ve sosyoekonomik
faktorlerin kadin ve erkek obezitesinde farkli etkilere sahip oldugu tespit edilmistir
(Karaoglan & Tansel, 2018; Ipek, 2019; Jimenez-Mora, 2020; Selguk vd., 2022). Buna
gore obezitenin belirleyicilerinin saptanmasinda cinsiyetin 6énemli bir unsur oldugu

gozetilerek obezitenin kadin ve erkek i¢in farkli belirleyicileri olabilecegi varsayilmalidir.

Bu calismada, Tiirkiye’de cinsiyete gore obezitenin belirleyicilerinin tespit edilmesi
amaglanmaktadir. Oncelikle, Tiirkiye’de, yillar icinde gerceklesen obezitenin genel seyri
hakkinda bilgi verilecek olup ¢esitli saglik raporlarindan obezite oranlari ile ilgili bilgiler
paylasilacaktir. Sonrasinda, obezitenin belirleyicilerini analiz eden c¢aligmalardan
bahsedilecek olup konu hakkindaki literatiirden cesitli 6rnekler verilecektir. Calismanin
diger boliimlerinde ise sirasiyla, 2019 Tiirkiye Saglik Arastirmasi Anketi’nden elde edilen
sonuglara gore obez bireylerin sosyoekonomik, hastalik, fiziksel aktivite ve beslenme
durumlariin frekans dagilimi gosterilecek ve probit regresyon yontemi ile Tirkiye’de

cinsiyete gore obez olma ihtimalini etkileyen faktorlerin analizi yapilacaktir.

5. 2. Tiirkiye’de Obezitenin Genel Goriiniimii

Medikal, sosyal ve ekonomik bir¢ok olumsuz etkileri oldugu bilinen ve énemli bir halk
saglig1 sorunu olarak kabul edilen obezitenin, Tiirkiye’de yillar i¢inde artis gostererek
yaygin bir sorun haline geldigi sdylenebilir. Tiirkiye’'nin de iiyesi oldugu OECD
tarafindan agiklanan 2020 yil1 verilerine gore, 15 yas iistii asir1 kilolu ve obez bireylerin
toplam niifustaki payma gore en yliksek orana sahip iilke ABD iken, Tiirkiye ise toplam
niifusunun 56’sinin ayni1 yas grubu i¢in asir1 kilolu ve obez olmasi ile 9. Sirada yer

almaktadir (Euronews, 2022).

Sekil 23, 1975 ve 2016 yillar1 arasinda Tiirkiye’de toplam niifus i¢indeki obezite oranlari
gosterilmektedir. DSO niin yayinlamis oldugu ve 18 yas iistii toplam niifus i¢indeki obez
bireylerin oranini gosteren verilere gore, 2016 yilinda Tiirkiye’nin toplam niifusunun
yaklasik %14,8°1 obez statiisiinde yer almaktadir. Yetiskin niifus olarak nitelendirilen 18
yas Ustili nlifusun yaklasik altida birinin obez olarak tanimlanmasi, obezitenin Tiirkiye’de

yaygin bir sorun olduguna dair 6nemli bir gosterge olarak kabul edilebilir.
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Sekil 23

Tiirkiye Obezite Oranlar

—&— Obezite orani, %

14,8 14,8

1975 1980 1985 1990 1995 2000 2005 2010 2016

Kaynak: WHO, 2017a

Sekil 23’e bakildiginda, Tiirkiye’de obezite oranlarmin 1975 ve 2016 yillar1 arasinda
stirekli bir artig gosterdigi ve obezitenin yillar i¢inde yiikselen bir trendinin oldugu
goriilmektedir. 2010 yilina gelindiginde, obezite orani zirve nokta olarak %15,2 oranina
ulagsa da 2010 yilindan sonra diistiigli sdylenebilir. Tiirkiye’ nin yillar i¢indeki obezite
oranlarinin genel seyrine bakildiginda ise, 1975 yilinda toplam niifusun %9’unu obez
bireyler olustururken bu oranin 2016 yilina gelindiginde 6nemli bir artis gdstererek %14,

8’e ulastig1 goriilmektedir.

Ulkemizde toplam niifus i¢indeki obez bireylerin yillar i¢inde artis gdstermesinin yani sira
obezite oranlarinin cinsiyete gore farklilik gosterdigi ve hatta obezitenin kadinlarda
erkeklere gore daha fazla goriildiigli bilinmektedir. Saglik Bakanlig1 tarafindan anket
caligmasi olarak hazirlanan Tirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi 2010 yili raporuna
gore, Tiirkiye’de obezite orami erkek niifusta %?20,5, kadin niifusta ise %41 olarak
Olctilmiistiir (HSGM, 2017). Sekil 24, Tirkiye ve diinya i¢in 1975 ve 2016 yillar1 arasinda

gerceklesen kadin ve erkek obezite oranlarini birlikte gostermektedir. Sekil 24° te
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gosterilen DSO verilerine gore, Tiirkiye’de toplam niifus icindeki obez bireylerin
cinsiyete gore dagilimina bakildiginda kadin ve erkek obezitesi arasinda kayda deger bir

fark oldugu goriilmektedir.

Sekil 24

Tiirkiye ve Ortalama Diinya Kadin ve Erkek Obezite Oranlart
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Kaynak: WHO, 2017a

Sekil 24’e gore, kadin ve erkek obezitesinin Tiirkiye’de ve diinyada yillar i¢inde artig
gosterdigi ve 2016 yilina gelindiginde ise en yiiksek seviyelerine ulastig1 goriilmektedir.
Hem Tirkiye hem diinya i¢in kadin ve erkek obezite oranlar1 arasinda énemli bir fark
oldugu goriilmekle birlikte bu farkin Tiirkiye i¢in daha belirgin oldugu sdylenebilir. Sekil
24’e bakildiginda, Tiirkiye’de kadin ve erkek obezitesi arasindaki farkin yillar i¢cinde artis
gosterdigi goriilse de 2010 yilindan sonra erkek obezitesi kadin obezitesine gore daha
fazla artis gostermis ve aradaki fark azalma egilimine girmistir. DSO verilerine gore,
Tirkiye’de 1975’ten 2016 yilina kadar, kadin obezite oraninin erkek obezite oranindan
fazla oldugu bilinmektedir. Buna gore, Tiirkiye’de obezite sorunu cinsiyete gore farklilik

gosterir yorumu yapilabilir.
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Diinya obezite oranlarinin 1975 ve 2016 yillar1 arasinda neredeyse iice katlandigi ve
yaklasik olarak 650 milyondan fazla insanin obez oldugu belirtilmektedir (WHO, 2021).
Diinyada giderek artis gosteren obezite oranlari iginde Tiirkiye’de gerceklesen obezitenin
seyrini gostermek hem karsilastirmali bir goriintii elde etmek hem de Tiirkiye’ nin obezite
sorununda diinyadaki yerini anlamak agisindan 6nem tagimaktadir. Ayrica, Tiirkiye’nin
{iyesi oldugu ve bir dnceki boliimlerde ele alman IBT nin ortalama obezite oranlarinin da
bu karsilastirmali  goriinlime dahil edilmesi, Tirkiye’nin bagli bulundugu
organizasyondaki obezite oranlari ile kiyaslama yapabilmek i¢in 6nemli olacaktir. Sekil
25, 1975 ve 2016 yillar1 arasinda gergeklesen Tiirkiye, IBT ve diinya obezite oranlarimni
birlikte gostermektedir.

Sekil 25

Tiirkiye, Ortalama Diinya ve IBT Obezite Oranlart
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Kaynak: WHO, 2017a

Sekil 25°te goriildiigi lizere, Tiirkiye obezite oranlar1 1975°ten 2016 yilina kadar ortalama
diinya ve IBT obezite oranlarinin iizerinde seyretmektedir. Bununla birlikte, Tiirkiye
obezite orani ve diinya ortalamasi arasindaki farkin 2016’ya dek artarak acildig:

goriilmektedir. Buna gore, Tiirkiye’de obezite oranlarindaki artisin ortalama diinya
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ortalama obezite oranlarinin artisindan daha fazla oldugu sdylenebilir. Tiirkiye obezite
oranlar, diinya ortalamasmin hemen altinda seyreden IBT obezite oranlar ile
karsilastinnldiginda ise, Tiirkiye’de gerceklesen obezite oranlarmin IBT obezite
oranlarinin tizerinde seyrettigi goriilmektedir. Sonug olarak, 1975 ve 2016 yillar1 arasinda
diinya ve IBT obezite oranlarimin iizerinde seyreden Tiirkiye obezite oranlarmna
bakildiginda, Tirkiye’de obezitenin yillar i¢inde ciddi bir seviyeye ulastigi yorumu

yapilabilir.

Diinya Bankasi tarafindan iilkeler, gelirlerine gore farkli kategorilere ayrilmakta ve diisiik,
diisiik orta, yliksek orta ve yiiksek gelir olarak 4 gelir grubu altinda listelenmektedir.
Tiirkiye’nin bagli bulundugu gelir grubu ise yliksek orta gelir grubudur. Gelirin obezite
tizerindeki olas1 etkileri goz Oniine alindiginda, Tiirkiye’nin baghh bulundugu gelir
grubunda gerceklesen obezite oranlar1 kiyaslama yapabilmek adina 6nem arz etmektedir.
Buna gore, Sekil 26’da, Tirkiye’nin bagli bulundugu yiiksek orta gelir grubunda
gerceklesen obezite oranlari ile Tiirkiye obezite oranlari i¢in karsilagtirmali bir gériiniim
sergilenmektedir. Sekil 26” ya bakildiginda, 1975 ve 2016 yillar1 arasinda Tiirkiye’de
gergeklesen obezite oranlarinin bu yillar arasinda yiiksek orta gelir grubunda gerceklesen
obezite oranlarinin {izerinde gergeklestigi goriilmektedir. Ayrica, Tiirkiye ve yiiksek orta
gelir grubunda gerceklesen obezite oranlari arasindaki fark yillar ilerledikge artig
gostermistir. Buna gore, Tiirkiye obezite oranlarinin artisinin, bagh bulundugu gelir

grubundaki ortalama obezite oranlarinin artisindan daha hizli gergeklestigi sdylenebilir.
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Sekil 26

Tiirkiye ve Ortalama Yiiksek Orta Gelir Grubu Obezite Oranlari
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Kaynak: WHO, 2017a, 2017b

Tiirkiye’nin diinya ve IBT obezite oranlarinin iizerinde seyreden obezite oranlari, bagl
bulundugu yiiksek orta gelir grubunda obezite oranlarinda ilk sirada yer almasi Tiirkiye’de
obezitenin Onemli Ol¢lide yaygin oldugunun bir gostergesi olarak kabul edilebilir.
Obezitenin yaygin olmasinin arkasinda bulunan nedenlerin tespit edilmesi bu sorunun

¢ozlimiinde kilit bir rol oynayacagi tahmin edilebilir.

Obeziteyi belirleyen onemli faktorlerin basinda, yas, cinsiyet, egitim seviyesi, gelir
seviyesi ve is giicline katilim gibi unsurlarin bulundugu diisiiniildiiglinde (Karaoglan &
Tansel, 2018), Tirkiye’deki obezite sorununun ardindaki sosyoekonomik gostergeleri
belirlemenin, obezitenin etkilerini azaltmaya hatta ortadan kaldirmaya yardimei
olabilecegi tahmin edilebilir. Buna gore bireylerin obeziteye neden olan davranislar1 ya
da sahip olduklar1 medikal, sosyal ve ekonomik durumlar1 tespit etmenin, dogru
politikalarin {iretilmesi adia oldukca 6nem oldugu sdylenebilir. Ozellikle, giderek artan
obezite oranlarinin kontrol altina alinmasi amaciyla, dengeli bir beslenme diizenini ve

yiiksek fiziksel aktivite seviyelerini tesvik eden c¢esitli halk sagligi egitimlerinin
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uygulanmasinin oldukc¢a gerekli oldugu sdylenebilir (Erem, 2015). Boylece, dogru
adimlarin ve onlemlerin, bireylerin beslenme aligkanliklarinda ve yasam tarzinda 6nemli
degisikliklere Onciiliikk ederek obezitenin azalmasina ve hatta engellenmesine yardimei

olabilecegi diisiiniilebilir.

5. 3. Obezite ile Miicadele ve Tiirkiye’nin Obezite Politikalar:

Obezitenin olusmasina neden olan faktorlerin tespit edilerek gerekli dnlemlerin alinmasi
ve bdylece obezitenin ortaya ¢ikmasina engel olunmasi, obezite ile miicadelede etkili
yontemler olarak diisiiniilebilir. Fakat, obezitenin meydana gelmesinin Onlenemedigi
durumlarda, etkilerini azaltmak ya da ortadan kaldirmak i¢in uygulanan c¢esitli
yontemlerin mevcut oldugu sdylenebilir. Obezitenin viicuttaki asir1 yag birikimi olarak
tanimlandig1 géz Oniine alindiginda (NHS, t.y.), bireyin beslenme davraniglarini
degistirmesinin en etkili yontemlerden biri olabilecegi diisliniilebilir. Diyet tedavisinin
yanmi sira fiziksel aktivitenin arttirilmasi da etkin tedavi yontemlerinden biri olarak
goriilebilir. Sonug olarak, diyet, egzersiz, bireysel davranis degisikligi, ila¢ tedavileri ve
cerrahi miidahaleler gibi yontemlerin obezitenin tedavisinde uygulanan araglar oldugu

bilinmektedir (HSGM, 2017).

Bireyin kilo alimindaki 6nemli nedenlerden biri olarak bilinen beslenme aligkanliklarinin
degismesinin, kisilerin obez olma ihtimalini azaltacag: diisiiniilebilir. Ulkemizde cesitli
aligkanliklar ve bagimliliklar ile miicadele yiiriiten bir kurum olan Yesilay tarafindan
sunulan saglikli beslenme Onerilerinde, bireylerin obezite risklerini ortadan kaldirmak
amaciyla beslenme davraniglarin1 ve yasam tarzimi sekillendirecek birgok dnemli husus
yer almaktadir. Bunlardan bazilari, tiiketilen besinlerin ¢esitli olmasi, 6giin atlanmamasi,
kahvalti ile gline baglanmasi, yemek tabaklariin boyutunun kiigiiltiilerek daha az besin
tikketimi, hizli yeme-igme gidalarindan uzak durulmasi, mevsimine gore sebze-meyve
tiikketimi, seker ve tuz tliiketiminin azaltilmasi, bitkisel kaynakli yaglarin tercih edilmesi,
vitamin ve mineral agisindan zengin besinlerin tiiketilmesi olarak siralanmaktadir

(Goktas, 2021)
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Kiiresel bir halk sagligi sorunu olarak goriilen obezitenin Tirkiye’de de giderek artis
gostermesiyle, obezite ile miicadele kapsaminda bir¢ok Onlem ve politikalar da
beraberinde gelmektedir. Tiirkiye Cumhuriyeti Saglik Bakanligi tarafindan yiiriitiilen
programlar ile obeziteye neden olan faktorlerin ortadan kaldirilmasi amaciyla, beslenme,
fiziksel aktivite ve cevresel faktdrlerin diizenlenmesi yoniinde adimlar atilmaktadir.
Obezitenin 6nlenmesi, saglikli beslenmenin tesviki ve fiziksel aktiviteyi 6zendirme gibi
cesitli baghiklar kapsaminda Tiirkiye’de gergeklestirilen c¢esitli ¢alismalardan 6rnekler su

sekilde siralanabilir:

e Saglik Bakanlig: tarafindan, vatandaslarin saglikli beslenme ve fiziksel aktivite
konusunda aliskanlik kazanmalar1 ve obezitenin azaltilmasi amaciyla ‘Saglikli
Beslenme ve Hareketli Hayat Programi Yetiskinlik ve Cocukluk Cagi Obezitesinin
Onlenmesi ve Fiziksel Aktivite Eylem Plan1’, ‘Tiirkiye Fiziksel Aktivite Rehberi’
ve ‘Erigkin, Cocuk ve Ergen Kronik Hastaliklarda Fiziksel Aktivite Rehberi’
basliklarinda planlar hazirlanmistir. Fiziksel aktivitenin arttirilmasi amaciyla yerel
yonetimlere, egitim kurumlarina, lniversitelere ve sivil toplum kuruluslarina
bisiklet temin edilmistir. Milli Egitim Bakanlig1 ile yapilan ortak caligmada ise
ortaokul ve lise 6grencilerinin beden egitimi derslerinde mekik, sinav ve otur uzan
egzersizleri ile testler yapilmakta ve yilda iki kere olmak iizere 6grencilerin boy
ve kilo bilgileri kayit altina alinmaktadir.

e Yine Saglik Bakanlig tarafindan, Tiirkiye Beslenme Rehberi, Obezite, Diyabet
Klinik Rehberi, Diyetisyenler I¢cin Hasta Izleme Rehberi/ Agirlik Yonetimi El
Kitabu ile saglik calisanlari i¢in rehberler hazirlanmistir.

e Milli Egitim Bakanlig1 ve Saglik Bakanlig1 is birligi ile okul ¢agindaki ¢ocuklarin
saglikli besinlerle bulugmast amaciyla, ‘Okul Dostu Programi’ uygulanmaktadir.
Buna gore okul kantininde satis1 yapilan gidalar igin Saghik Bakanlig
standartlarina uygun kriterler gelistirilerek bu {iiriinler i¢cin ‘Okul Gidas1’ logosu
olusturulmustur.

e Saglik Bakanlig: tarafindan, Tiirkiye Beslenme ve Saglik Arastirmasi ve Tiirkiye
Cocukluk Cag1 Arastirmasi ¢alismalar1 yapilirken, Tiirkiye Istatistik Kurumu

(TUIK) tarafindan ise Tiirkiye Saglik Arastirmasi Anketi uygulamalari

99



yapilmaktadir. Boylece Tiirkiye'nin VKI degerleri, beslenme davranislari,
spor/faaliyet bilgileri ve saglik durumlari hakkinda izleme ve degerlendirme
yapilmasi konusunda veri imkan1 sunulmaktadir.

e Radyo Televizyon Ust Kurulu ve Saglik Bakanlig1’nin ortak ¢alismasi neticesinde
yag, seker ve tuz icerikleri yiiksek besinlerin ¢ocuk programlarinda reklam olarak
yer almasi engellenmistir. Ek olarak, yetiskinlerin izledigi programlar i¢in bu tiir
igeriklere sahip besinlerin tanitildigi reklamlar igin alt yazi bilgilendirmesi zorunlu
kilinmustir.

e Saglk Bakanligi ile Tiirkiye Lokantacilar ve Pastacilar Federasyonu ve Tim
Ascilar ve Pastacilar Konfederasyonu arasinda 28.02.2018 tarihinde imzalanan
‘Saglikl1 Beslenme ve Hareketli Hayat Is birligi Platformu, Asir1 Tuz ve Seker
Kullanimimi Azaltan Lokantacilar ve Pastacilar Protokolii” neticesinde toplu
beslenmenin gerceklestirildigi mekanlarda asir1 miktarda tuz ve seker tiiketiminin
azaltilmasi i¢in ¢aligmalar yiiriitiilmektedir.

e Vatandaglarin beslenme, saglikli yasam ve obezite hakkinda bilinglenmeleri ve
yardim alabilmeleri amaciyla Saglik Bakanligi tarafindan aile hekimleri, ilge
saglik miidiirliikleri ya da toplum sagligi merkezleri ve saglikli hayat merkezleri

aracilifiyla “Beslenme/ Obezite Danigmanlig1” hizmeti uygulanmaktadir.

5. 4. Literatiir

Obeziteyi saglik ekonomisi kapsaminda inceleyen ¢alismalarin bir¢ogunda, obezitenin
cogunlukla sosyal ve ekonomik faktorler ile iliskisi analiz edilmekte ve buna bagli olarak
obezitenin belirleyicilerinin tespit edilmesi amaglanmaktadir. Bu ¢alismalarda genel
olarak sosyoekonomik, demografik ve davranigsal gostergelerin obezite ile iliskisinin
incelendigi soylenebilir. Bu calismalara bakildiginda ozellikle yas, cinsiyet, egitim
seviyesi, gelir seviyesi ve isttihdam durumu gibi unsurlarin obezitenin belirleyicileri

arasinda one ¢ikan faktorler oldugu kabul edilmektedir (Karaoglan & Tansel, 2018).

Literatiirdeki c¢aligmalar incelendiginde, obezitenin sosyoekonomik belirleyicilerinin
farkli gelismislik diizeylerine sahip iilkeler icin incelendigi goriilmektedir. Ozellikle, bu

caligmalarda genellikle gelismis iilkeler ele alinirken, gelismekte olan tilkelerin daha nadir
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incelendigi goriilmektedir (Karaoglan & Tansel, 2018). Hizli sosyoekonomik
dontigiimlerin yasandigi sanayilesen iilkelerin ¢cogunda obezite oranlar1 da hizli bir
ylikselis yasadigi bilinse de (Wang & Lobstein, 2006), gelismis iilkelerde sosyoekonomik
seviyenin yiikselmesi ile saglik durumunun iyilesecegi ve obez olma ihtimalinin azalacagi
goriisti yaygindir (Webbink vd., 2010; Kemptner vd., 2011). Yiiksek orta gelir grubunda
bulunan Tayland’a bakildiginda ise diisilk sosyoekonomik duruma sahip bireylerde,
ekonomik biiylimenin obeziteyi daha yaygin hale getirecegi disiiniilmektedir
(Aekplakorn vd., 2014). Gelismekte olan tilkelerde ise egitim, gelir ve saglik hizmetlerinin
yetersiz olmasit nedeniyle sosyoekonomik durum ve saglik arasindaki iligkinin gelismis
tilkelerden farkli olacag: tahmin edilmektedir (Karaoglan & Tansel, 2018). Diisiik gelir
diizeyine sahip iilkelerde yasayan ve yiiksek sosyoekonomik statiide olan bireylerin obez
olma egilimlerinin daha fazla oldugu goriiliirken, orta gelirli {ilkelerde ise iligki cinsiyete
gore farklilasarak kadinlar i¢in negatif, erkekler icin ise sosyoekonomik statiiye gore
degistigi goriilmistiir (Dinsa vd., 2012). Obezite oranlarinin yillar i¢inde yikseldigi
bilinen Tiirkiye’de ise artig gosteren yetiskin obezite sorununun (Erem, 2015), iilkenin en
onemli saglik sorunlar1 arasinda oldugu kabul edilmektedir (Yumuk, 2005; Bereket, 2012;
Erem vd., 2004). Sosyoekonomik gostergelerin Tiirkiye’de yasayan bireylerin VKI
degerleri ve obezite ile arasindaki iligskiyi inceleyen ¢esitli ¢alismalar bulunmakta ve
sonuglar kullanilan veri yili, degisken ve yonteme gore farklilik gosterebilmektedir
(Caglayan-Akay vd., 2022; Selcuk vd., 2022; Tansel & Karaoglan, 2014, 2018; Ipek,
2019, Sipahi, 2020).

Obezitenin belirleyicilerinin incelendigi ¢aligmalardan elde edilen sonuglara bakildiginda
ise, genellikle yas, cinsiyet, egitim seviyesi, i giliciine katilimi1 ve gelir seviyesi gibi
unsurlarin incelendigi bilinmektedir (Ball vd., 2002; Ball & Crawford, 2006; Proper vd.,
2007; Paeratakul vd., 2002). Ornegin, yasin obezite iizerindeki etkilerine bakildiginda
VKI seviyelerinin yasa bagli olarak degisme egiliminde oldugu gériilmiistiir (Flegal vd.,
1998). Avustralya’da yapilan bir ¢alismada yas artisinin obeziteyi arttiran bir neden
oldugu belirlenmistir (Proper vd., 2007). Emamian vd. (2017), iran icin yapilan bir
calismada yas arttik¢ca obezite ihtimalinin de arttigini tespit etmistir. Bir diger sonug ise

Cin’in kirsal bir bolgesinde yapilan ¢alismadan elde edilmis ve yas ve obezite arasinda
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pozitif bir iliski bulunmustur (Pei vd., 2015). 2016 Tiirkiye’de de obez olma ihtimalinin
yas ilerledik¢e daha fazla goriildiigli sonucunu elde edilen caligsmalar olsa da (Karaoglan
& Tansel, 2018; Ipek, 2019), Selguk vd. (2022), yas ve obez ya da asir1 kilo olma olasilig

arasinda dogrusal olmayan bir iliski oldugunu tespit etmislerdir.

Sosyoekonomik faktdrlerin asirt kilo lizerindeki etkilerinin cinsiyete gore de degisiklik
gosterebildigi bilinmektedir (Kinge, 2016). Ornegin, Tiirkiye’de kadinlarin erkeklere gore
obez olma ihtimalinin daha yiiksek oldugu tespit edilirken (Karaoglan & Tansel, 2018;
Ipek, 2019; Selguk vd., 2022), Avustralya’da ise erkeklerin kadinlara gore daha obez ve
asir1 kilolu oldugu saptanmistir (Proper vd., 2007). Kolombiya i¢in yapilan bir ¢alismada
ise, kadinlarda erkeklere gore obezite yayginliginin daha fazla oldugu gortilmiistiir

(Jimenez-Mora vd., 2020).

Sosyoekonomik faktorlerin 6nemli bilesenlerinden biri olarak kabul edilen egitim
seviyesinin, obezite ile arasindaki iligkiyi inceleyen calismalarda elde edilen sonuglarin
da farklilik gosterdigi goriilmektedir. Yiiksek egitim ve yiiksek sosyoekonomik durumda
olan bireylerin diisiik obezite riskine sahip olduklar1 bilinse de (Wardle vd., 2002), Bati
Almanya i¢in yapilan bir diger ¢alismada ise egitim ve asir1 kilolu ya da obez olma ihtimali
arasinda anlamli bir iligkinin olmadigi sonucuna ulasilmistir (Kemptner vd., 2011).
Obezitenin az egitimli niifuslarda daha fazla goriildiigii bilinmektedir (Drewnowski &
Specter, 2004; Proper vd., 2007), buna gore egitim seviyesi ile VKI arasinda negatif bir
iliski beklenebilir. Egitim ve obezite arasindaki iliskiyi inceleyen ve Avustralya igin
yapilan bir calismada ise diisiik egitim diizeyinin obeziteye neden oldugu sonucuna
ulasilirken (Proper vd., 2007), Meksika’da ise yiiksek egitim seviyesinin yiiksek VKI
seviyeleri ile iliskili oldugu gériilmiistiir (Fernald, 2007). iran igin yapilan bir ¢calismada
okuma yazma bilmeyenlere kiyasla lise diizeyine kadar olan egitim seviyelerinde obez
olma ihtimali yiikselse de yiiksek egitim diizeyinde bu durum tersine donmektedir
(Emamian vd., 2017). Tiirkiye’de egitim seviyesinin yiikselmesinin obez olma ihtimalini
arttirdigi sonucuna ulasan bir c¢alismanin yaninda (Cesur vd., 2014), egitim diizeyi
yiikseldikce VKI seviyesinde ya da obez olma ihtimalinde diisiis oldugunu tespit eden
calismalar da vardir (Tansel & Karaoglan, 2014; Karaoglan & Tansel, 2018; Ipek, 2019;
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Sel¢uk vd., 2022). ABD i¢in yapilan bir ¢calismada ise yliksek egitim seviyelerinin obezite
tizerinde anlaml1 ve negatif etkisi oldugu tespit edilmistir (Sisman, 2019). Kolombiya i¢in
yapilan bir ¢alismaya gore en diisiik egitim seviyesindeki obezite goriilme sikliginin
ylksekogretime gore iki kat daha fazla oldugu sonucuna ulagilmistir (Jimenez-Mora vd.,

2020).

Egitim ve obezite arasindaki iliskinin cinsiyete gore farklilik gosterdigi bircok ¢aligma
oldugu da sdylenebilir. Ornegin, yiiksek egitim seviyesindeki kadinlarda obez olma
olasiliginin diisiik egitim seviyesindeki kadinlara gore daha az oldugu goriiliirken erkekler
icin ise obez olma olasiliginin daha fazla oldugu tespit edilmistir (Pei vd., 2015).
Avustralya i¢in yapilan bir ¢alismada, yiiksek egitim diizeyinin erkeklerde obez olma
riskini diislirdiigii goriliirken kadinlar i¢in egitim ve obezite arasinda anlamli bir iligki
bulunamamistir (Webbink vd., 2010). Bati Almanya’da egitimin obeziteye etkilerini
arastiran bir calismaya gore ise okullagma yilindaki artisin kadin ve erkeklerin obez olma
ihtimalini azalttigi goriilmiistiir (Kemptner vd., 2011). Okullasma yilinin obezite
tizerindeki etkisine bakildiginda birgok iilkede okullagsma yilinin kadin obezitesine negatif
etkisi oldugu tespit edilmis fakat Avusturya, Danimarka, Almanya, Yunanistan, Italya,
Portekiz, Ispanya, Isvec ve Birlesik Krallik iilkelerinde okullasma y1il1 ve erkek obezitesi
arasinda anlamli bir iliski bulunamamstir (Brunello vd., 2013). ispanya ve Italya icin
yapilan bir ¢calismada egitim alinan y1l sayis1 fazla olan kadin ve erkek bireylerde, egitim
yil1 az olanlara gre daha diisiik VKI degerleri goriilmiistiir (Costa-Font vd., 2009). 1998
yili Kore’nin saglik wverileri kullanilarak yapilan bir c¢alismada egitim seviyesinin
erkeklerin VKI seviyelerinde pozitif, kadinlarda ise negatif etkili oldugu tespit edilmistir
(Yoon vd., 2006). Latin Amerika {ilkeleri i¢in yapilan bir ¢aligmada ise kadin obezitesinin

en az egitimli olan bireylerde yogunlastig1 goriilmektedir (Jiwani vd., 2019).

Obezitenin bir diger belirleyicisi olarak goriilen gelir seviyesi ve obezite arasindaki
iliskinin de bireylerin gelir seviyelerine gore farklilastig1 goriilmektedir. Kisilerin geliri
arttik¢a obez olma ihtimali artmaktadir (ipek, 2019). Bunun aksine, obezitenin genellikle
ylksek yoksulluk seviyelerinde daha fazla goriildiigii bilinmekle beraber (Drewnowski &

Specter, 2004), bunun nedeni ise ekonomik giivensizlik ve sosyal refah rejiminden
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etkilenme olarak aciklanmaktadir (Selguk vd., 2022). Karaoglan ve Tansel (2018) ve
Selguk vd. (2022) Tiirkiye’deki VKI degerlerinin belirleyicilerini arastirdiklar:

calismalarinda hane halki geliri ve VK1 arasinda ise yine pozitif bir iliski tespit etmislerdir.

Gelir ve obezitenin arasindaki iligki cinsiyete gore incelendiginde, kadin ve erkekler i¢in
farkli sonuclarin elde edildigi goriilmektedir. Bahreyn igin yapilan bir calismada,
erkeklerde gelir seviyesi ile VKI arasindaki iliskinin negatif oldugu sonucuna ulasilsa da
kadinlarda anlamli bir iliski bulunamamistir (Al-Mahroos & Al-Roomi, 2001). Yiiksek
gelir grubundaki erkeklerde obezite goriilme sikhiginin ise diisiik gelir grubundaki
erkeklere gore daha yiiksek oldugu sonucuna ulasilmistir (Pei vd., 2015). 2008 Tiirkiye
verileri kullanilarak yapilan bir ¢alismaya gore gelirin kadin obezitesi iizerinde pozitif
etkisi vardir (Sipahi, 2020). Cin’de yapilan bir ¢alismaya gore erkeklerde yiiksek gelir
statiisiinlin obezite {lizerindeki pozitif etkisi kadinlara gére daha fazladir (Wu, 2021).
Diisiik gelirli kadinlarda ise obezite goriilme sikligr yiliksek gelirli kadinlardan daha
fazladir (Fan vd., 2020). 1998 yili Kore’nin saglik verileri kullanilarak yapilan bir
calismada gelirin seviyesinin erkeklerin VKI seviyelerinde pozitif, kadinlarda ise negatif
etkili oldugu tespit edilmistir (Yoon vd., 2006). Latin Amerika {ilkeleri i¢in yapilan bir
calismada kadin obezitesinin diisiik gelirli bireylerde yogunlastig1 goriilmektedir (Jiwani

vd., 2019).

Issizligin bireylerde harcanan enerjinin ya da fiziksel aktivitenin azalmasina neden olmasi
ile kalori dengesizligine ve boylece obezitenin olusumun katki saglayan faktorlerden biri
oldugu bilinmektedir (Halicioglu, 2013). Karaoglan ve Tansel (2018), Tiirkiye’deki VKI
belirleyicilerini arastirdiklari calismalarinda is giiciine katilim ile VKI arasinda negatif bir
iligki tespit etmislerdir. OECD i¢in yapilan bir ¢alismada ise, issizligin obezite ile negatif
bir iliskisi oldugu goriiliirken (Sagin ve Karasag, 2020), ABD’de issizligin yiikselmesiyle
obezite ve asir1 kilo goriilme sikligmin arttig1 saptanmustir (Sisman, 2019). Italya icin
yapilan bir ¢alismada ise calisan kadinlarin VKI seviyelerinde iizerinde negatif, calisan
erkeklerde ise pozitif etkisi oldugu tespit edilmistir (Costa-Font vd., 2009). Kadinlarin
maasl c¢alisan ya da igveren olmalar1 obezite lizerinde negatif, ev hanimi ya da emekli

olmanin etkisi ise pozitiftir (Sipahi, 2020). Literatiirde, calisan kadinlarin obez olma
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ihtimalinin daha diigik oldugunu ve ayni zamanda issiz olmanmm kadin ve erkek
obezitesine negatif etkisinin oldugunu savunan bir ¢aligma da mevcuttur (Caglayan-Akay

vd., 2022).

Medeni durum ve obezite arasindaki iliskiye bakildiginda ise evli olan bireylerin olmayan
bireylere gore obez olma ihtimalinin daha yiliksek oldugu bilinmektedir (Tansel &
Karaoglan, 2014; Ipek, 2019; Selguk vd., 2022; Caglayan-Akay vd., 2022). Medeni
durumun dort farkli kategori olarak incelendigi bir calismada bekar bireylerin bosanmis
ya da esi vefat etmis bireylerden daha az obez ya da asir1 kilolu olduklar1 saptanmis ayrica
evlilerde obezite goriilme sikliginin bosanmis ya da esi vefat etmis bireylere gore daha az
oldugu saptanmistir (Karaoglan & Tansel, 2018). italya ve Ispanya icin yapilan bir
calismada kadin ve erkeklerde evli olmanm VKI seviyelerini arttirdig1 tespit edilmistir
(Costa-Font vd., 2009). 2016 y1l1 Tiirkiye verileri kullanilarak yapilan bir ¢alismada bekar
olmanin obez ya da asir1 kilolu olma olasilifin1 azalttig1 tespit edilmistir (Selguk vd.,

2022).

Yasam tarzi ve beslenme davraniglarinin obezite ile iliskili olabilecegi diisiiniildiiglinde
bireylerin giinliik faaliyet durumlarinin ve beslenme aligkanliklarinin incelenmesinin
obezite iizerindeki etkilerinin anlagilmasi igin énem arz ettigi sdylenebilir. Ornegin,
Tiirkiye verileri kullanilarak yapilan bir ¢alismada giinliik fiziksel aktivitenin obez ya da
asir1 kilo olma olasiligint azalttig1 bilinmektedir (Selguk vd., 2022). Yine Tiirkiye i¢in
yapilan bir baska c¢alismada, diisiik seviyelerdeki fiziksel aktivitenin yiiksek VKI
seviyesine neden oldugu tespit edilmistir (Caglayan-Akay vd., 2022). Ispanya verileri
kullanilarak yapilan bir ¢aligmada ise fiziksel aktivitenin obez olma ihtimali iizerinde
negatif etkisi oldugu saptanmistir (Costa-Font & Gil, 2008). Fiziksel aktivitenin kadin ve
erkek bireyler i¢in ayr1 incelendigi ve Bahreyn verileri kullanilarak yapilan bir ¢galismada
ise erkeklerde fiziksel aktivite ile VKI arasindaki iliskinin negatif oldugu sonucuna
ulasilsa da kadinlarda anlaml1 bir iligki bulunamamaistir (Al-Mahroos ve Al-Roomi, 2001).
Bireylerin yasam tarzini sekillendiren bir diger unsurun da beslenme aligkanliklar1 oldugu
sOylenebilir. Sagliksiz beslenmenin obeziteye yol acan oOnemli bir etmen oldugu

diisiiniildiiginde meyve sebze tiiketiminin ve sekerli besin tiiketiminin obezite ilizerinde
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etkileri olabilecegi tahmin edilebilir. Ancak, beslenme davranislarinin incelendigi
calismalarda yine farkli sonuglarin elde edildigi goriilmektedir. Ornegin, meyve sebze
tilketiminin VKI seviyeleri {izerinde anlamsiz etkisi oldugunu tespit eden calismalar
mevcuttur (Costa-Font vd., 2010; Demir vd., 2019; Caglayan-Akay vd., 2022). Bu sonucu
destekler nitelikte sebze tiiketiminin obezite lizerinde anlamsiz etkisi oldugunu saptayan
bir calisma vardir (Costa-Font & Gil, 2008). Bu calismalarin aksine Italya icin yapilan bir
calismada, sebze tiiketiminin Italyan erkeklerinin asir1 kilolu olma olasihigin diisiirdiigii
bilinmektedir (Costa-Font vd., 2010). Sekerli yiyecek tiiketiminin obezite ile iligkisini
inceleyen bir calismada sekerli besinlerin obezite ilizerinde negatif etkisinin oldugu
goriilse de (Costa-Font & Gil, 2008), saglikli yiyecek tiiketiminin asir1 kilo ve obez olma
thtimalini azalttig1 da bilinmektedir (Selguk vd., 2022).

5. 5. Tiirkiye 2019 Saghk Arastirmasi Anketi: Obez Bireylerin Sosyoekonomik
Gostergelere gore Dagilim

2019 Tiirkiye Saglik Arastirmasi Anketi, TUIK tarafindan Eyliil-Aralik 2019 tarihleri
arasinda, 8166 hane halki ziyaret edilerek ve 23199 kisi ile goriisiilerek gergeklestirilmistir
(TUIK, 2019). VKI deger araliklarina gére, bir bireyin sahip oldugu VKI degerinin 30’a
esit ve biiyiik bir deger almasinin bu bireyin obez oldugunu gostermesi nedeniyle (WHO,
2021) bu boliimdeki dagilim degerleri VKI degeri 30 ve iizeri olan obez bireylerin bilgileri
kullanilarak elde edilmistir. Saglik arastirmasinda 0-6 yas ve 7-14 yas icin boy ve kilo
verileri bulunmadig igin bu boliimde sadece 15 yas iizeri ve VKI degeri 30 ve iizeri olan
toplam 4120 obez katilimcinin verileri kullanilmistir. Ayrica, obez bireylerin toplam
katilimeilar igindeki payini gorebilmek adina, ilgili kategori i¢in toplam i¢indeki obez
bireylerin orani ayr bir siitun olarak verilmistir. Bu boliimde kullanilan gostergeler, anket
calismasinda katilimcilara yoneltilen sorulara verilen cevaplar ve obezite literatiiriinde
one c¢ikan ve obezite ile iliskisi tespit edilen sosyoekonomik faktorler gdzetilmesi ile
belirlenmistir. Boylece, anket calismasindan elde edilen veriler kullanilarak obez
bireylerin ¢esitli sosyoekonomik gostergelere gore dagilimi hakkinda genel bir goriiniim

sunulmas1 amag¢lanmaktadir.
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5. 5.1. Yas Gruplarina Gore Obez Bireyler

Anket calismasinda toplam dokuz farkli yas araligi kullanilmis olmakla birlikte boy ve
kilo bilgisi bulunmayan 0-6 ve 7-14 yas aralig1 grubu boliime dahil edilmemistir. Buna
gore toplam yedi farkli yas araligi grubundan elde edilen anket sonuglarina gore,
Tiirkiye’de obez birey sayisinin en fazla oldugu yas grubu 45-54, en az oldugu yas grubu
ise 15-24 yas arasidir. Tablo 18, yas gruplarina gore obez bireylerin frekans dagilim

tablosunu temsil etmektedir.

Tablo 18

Yas Gruplarina Gore Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Obez Bireyler Toplam Katilime1 Tgplam I¢indeki Obez
Bireyler

Yas Grubu Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
15-24 151 3,67 2730 5,53

25-34 425 10,32 3070 13,84
35-44 811 19,68 3395 23,89
45-54 1033 25,07 2918 35,40
55-64 941 22,84 2513 37,45
65-74 545 13,23 1589 34,30

75+ 214 5,19 868 24,65
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Yas gruplarindaki obez birey sayilarina bakildiginda bir {ist yas grubuna geg¢ildik¢e obez
birey sayisinin arttigr goriilmekle birlikte obez bireylerin sayis1 55-64 yas grubundan

sonraki yas gruplarinda azalmaya baglamaktadir.

Tablo 18’de toplam i¢indeki obez bireylerin oranina bakildiginda ise, 65-74 yas araliginda
toplam niifus i¢indeki obez bireylerin oran1 %37,45 iken 15-24 yas araliginda bulunan
toplam niifusun %5,53°1 ise obez statiisiindedir. Obez bireylerin toplam katilimecilar
icindeki %24,12’lik payina bakildiginda, 15 ve 45 yas arasindaki obez bireylerin oraninin
%24,12’nin altinda oldugu 45 yas iistiinde olan obez bireylerin oraninin ise %24,12’nin

tizerinde oldugu goriilmektedir.
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5. 5. 2. Cinsiyete Gore Obez Bireyler

DSO verilerine gdre (2016), 1975 ve 2016 yillar1 arasinda Tiirkiye’de kadin obezite
oranlarinin erkek obezite oranlarina gore daha fazla oldugu belirtilmektedir. Anket
sonuglarina bakildiginda ise bu durumu destekler nitelikte veriler elde edildigi
goriilmektedir. Tablo 19, aragtirma anketine katilan kadin ve erkek obez bireylerin

verilerini gostermektedir.

Tablo 19

Cinsiyete Gore Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Obez Bireyler Kanhime O B
Cinsiyet Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
Kadin 2555 62,01 9300 27,47
Erkek 1565 37,99 7783 20,11
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Tablo 19°a gore, obez kadin sayisinin obez erkek sayisina gore daha fazla olmakla birlikte
oransal olarak bakildiginda ise toplam obez bireylerin yaklasik %62’sini kadinlarin
olusturdugu goriilmektedir. Toplam i¢indeki obezlerin cinsiyete gore dagilimina gore ise,
kadin niifusu i¢indeki obez kadinlarin orani %27,47 iken toplam erkek niifusunun
%20,11°1 obezdir. Buna gore, toplam kadin niifusu icindeki obez kadinlarin oraninin,
erkek niifusu i¢indeki obez erkeklerin oranindan daha fazla oldugu sdylenebilir. Kadin
obez bireylerin oraninin, toplam katilimcilar i¢indeki obez bireylerin oranindan daha

yluksek, erkek obez bireylerin oraninin ise daha diistik oldugu goriilmektedir.

Elde edilen sonuglara gore kadin ve erkek obez bireylerin sayisinda onemli bir fark
goriildiigii soylenebilir. Obez olan bireylerin cinsiyete gore farklilik gdstermesi birgok
nedene dayanabilir. Kadin ve erkek obez bireylerin yas gruplarina gore dagilimi, obez

bireylerin cinsiyete ve yasa gore dagilimii vererek bu farkin daha detayli bir sekilde
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incelenmesine yardimci olacaktir. Sekil 27, kadin ve erkek obez bireylerin yas gruplarina

gore dagilimlarini gostermektedir.

Sekil 27

Toplam Obez Bireyler Icindeki Kadin ve Erkek Obez Bireylerin Yas Gruplarina Gére Pay
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Kaynak: TUIK, 2020a

Yas gruplarina ve cinsiyete gore obez bireylerin dagilimia bakildiginda tim yas
gruplarinda toplam obez bireyler i¢cinde kadin obez bireylerin paymnin erkek obez
bireylerden daha fazla oldugu goriilmektedir. Cinsiyete gore obez birey sayisindaki farkin
da ilerleyen yas gruplarinda 65-74 yas grubuna kadar artarak devam ettigi soylenebilir.
Kadin ve erkek obez bireylerin yas gruplar i¢indeki farklarina bakildiginda ise en az fark
15-24 yag grubunda iken bu farkin en fazla oldugu yas grubu ise 55-64 yas araligidir. Buna
gore kadin obez bireylerin toplam obez bireyler igindeki paymnin tiim yas gruplarinda

erkek obez bireylerin payindan daha fazla oldugu sonucuna ulasilmaktadir.
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5.5. 3. Medeni Duruma Gére Obez Bireyler

Anket ¢aligsmasina dahil olan medeni durum sorusuna dair cevaplar, hi¢ evlenmemis, evli,
bosanmis ve esi vefat etmis olarak 4 farkli cevap kategorisine sahiptir. Tablo 20, medeni

duruma gore obez bireylerin frekans dagilimini géstermektedir.

Tablo 20

Medeni Duruma Gore Obez Bireyler

Obez Bireyler Kame Obes Bireyler
Medeni durum Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
Hic¢ evlenmemis 266 6,46 3610 7,37
Evli 3263 79,20 11725 27,83
Bosanmis 128 3,11 574 22,30
Esi vefat etmis 463 11,24 1174 39,44
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Tablo 20’ye gore, evli obez bireylerin sayisinin hi¢ evlenmemis, bosanmis ve esi vefat
eden obez bireylere gore daha fazla oldugu goriilmektedir. Evli olan obez bireylerin
toplam obez bireyler i¢indeki oran1 %79,2 olarak 6l¢iilmiistiir. Obez bireyler i¢inde en az
pay1 %3,11 ile bosanmis obez bireyler almaktadir. Hi¢ evlenmemis olan niifus i¢indeki
obez bireylerin orani ise %7,37 iken esi vefat edenler i¢inde obezlerin oran1 %39,44 olarak
kaydedilmistir. Ayrica, hi¢ evlenmemis olan obez bireyler, toplam katilimci i¢indeki obez
bireylerin oraninin altinda kalirken, diger medeni durumda olan obez bireylerin orani ise

bu oraninin {izerindedir.
5. 5. 4. Egitim Durumuna Gore Obez Bireyler

Egitim diizeyinin de bir degisken olarak kullanildig1 anket ¢alismasinda, katilan bireylerin
egitim seviyeleri 11 farkli kategoriye gore gruplandirilmistir. Tablo 21, obez bireylerin
egitim durumuna gore frekans dagiliminmi géstermektedir. Tablo 21°de sunulan dagilima

gore, obez bireyler i¢inde en yiiksek pay1 %47 ile ilkokul mezunlar1 almaktadir. Obez
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ilkokul mezunlar1 toplam 1953 kisi ile anket ¢caligmasina katilan toplam 4120 obez bireyin
yaklagik yarisini olugturmaktadir. Obez bireyler i¢inde sahip olunan egitim seviyesi olarak
ise en diislik pay1 %0,12 ile doktora mezunlar1 almaktadir. Okuma yazma bilmeyen obez
bireylerin ise, ilkokul ve lise disinda diger egitim diizeylerinden daha yiiksek bir paya
sahip oldugu goriilmektedir. Ayrica, okuma yazma bilmeyen niifus ig¢indeki obez
bireylerin oran1 %35,45 iken doktora diizeyinde egitim gormiis kisilerin %10’u obez
statiisiindedir. Ayrica, okuma yazma bilmeyen, bir okul bitirmeyen ve ilkokul mezunu
olan obez bireylerin paymin da toplam katilimci icindeki obez bireylerin %24,12’lik

payindan yukarda oldugu goriilmektedir.

Tablo 21

Egitim Durumuna Gére Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Obez Bireyler Toplam Katilme1 gglzlzar};lirig}i/rllgfki

Egitim durumu Frekans Yiizde (%)  Frekans Yiizde (%)
Bir okul bitirmeyen 272 6,60 823 33,05
flkokul 1953 47,40 5612 34,80
1(i}seenel lise/ Mesleki veya teknik 531 12.89 3245 16,36
Okuma-yazma bilmeyen 486 11,80 1371 35,45
Genel ortaokul 317 7,69 1787 17,74
Mesleki veya teknik ortaokul 13 0,32 58 22,41
[kdgretim 121 2,94 1120 10,80
Yiksek lisans 34 0,83 275 12,36
Doktora 5 0,12 50 10,0

2 veya 3 yillik yiiksekokul 144 3,50 934 15,42

4 yillik yiiksekokul veya fakiilte 244 5,92 1808 13,50
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a
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5.5. 5. Calisma Durumuna Gore Obez Bireyler

Obez bireylerin ¢alisma durumlarina gore frekans dagilimi Tablo 22°de gosterilmektedir.
Buna gore obez bireylerin yaklasik %45°1 ev/ aile bakimu isleriyle ilgilenen bireyler iken,
yaklasik %21°1 ise lcretli, maash veya yevmiyeli ¢alisan bireylerdir. Obez bireylerin
%2,81’1 engeli, kalic1 saglik sorunlar1 ya da yasa bagli nedenlerle ¢alisamaz halde

oldugunu belirtmistir.

Tablo 22

Calisma Durumuna Gore Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Toolam Toplam
Obez Bireyler op Icindeki Obez
Katilimct .
Bireyler
Yiizde Yiizde
Calisma durumu Frekans (%) Frekans (%)
Ucretli, maagh ya da yevmiyeli ¢alisan 887 21,53 4900 18,10
Isveren/ kendi hesabina calisan 302 7,33 1226 24,63
Ucretsiz aile iscisi olarak ¢alisan 120 2,91 401 29,93
Is arayan 148 3,59 1003 14,76
Egitim/ 6gretime devam eden 57 1,38 1303 4,38
Engelli ve/veya kalic1 saglik sorunlari 73 1,77 249 29,32
nedeniyle ¢alisgamaz halde
Ev isleri ve/ veya ailedeki kisilerin bakimi 1870 45,39 5563 33,62
iistlenen
Emekli 620 15,05 2259 27,45
Yaga bagli nedenlerle ¢alisma hayatini 43 1,04 179 24,02
birakan
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Toplam i¢inde ev/ aile bakimi ile mesgul olan bireylerin yaklasik %34 iiniin obez oldugu
goriilmektedir. Obez bireylerin payinin en az oldugu kategori ise egitim 6gretime devam
eden bireylerin oldugu gruptur. Obez bireyler i¢inde en fazla payr ev isleri ve/veya
ailedeki kisilerin bakimini iistlenen bireylerin olusturmasi obez bireylerin yaklasik

yarisinin evde oldugunu gostermektedir. Ayrica ev ve aile bakim isi ile mesgul olan obez
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bireylerin toplam i¢indeki %33,62 payinin da %24,12’lik toplam katilimci i¢indeki obez
bireylerin payindan da yiiksek oldugu goriilmektedir.

Tirkiye’deki sosyokiiltiirel ozellikler dikkate alindiginda, ¢ogunlukla kadinlarin ev
ortaminda erkeklerin ise is yasaminda daha fazla zaman gecirdigi soylenebilir.
Dolayisiyla, ev isleriyle mesgul olan obez bireylerin i¢indeki kadin ve erkek sayisinin
bilinmesinin ¢alisma durumunun frekans dagiliminin iyi anlagilmasi i¢in 6nem arz ettigi
sOylenebilir. Tablo 23, ev isleri ile mesgul olan obez bireylerin cinsiyete goére dagilimini

gostermektedir.

Tablo 23

Ev/ Aile Bakim Isleri Mesgul Olan Bireylerin Cinsiyete Gore Frekans Dagilimi

Obez Bireyler Toplam Katihmer Toplam Igindeki Obez
Bireyler
Cinsiyet Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
Kadin 1854 99,14 5508 33,66
Erkek 16 0,86 55 29,09
Toplam 1870 100,00 5563 32,56

Kaynak: TUIK, 2020a

Calisma durumu sorusuna ev/ aile bakim isleri ile mesgul oldugunu sdyleyerek cevap
veren obez bireylerin cinsiyete gore dagilimina bakildiginda, %99,14 oranindaki payin
kadin obez bireylerden, %0,86’sinin ise erkek obez bireyler olustugu goriilmektedir. Ev/
aile bakim isleriyle mesgul olan toplam kadin katilimci i¢inde obez olan kadin bireylerin
orani yaklasik %34 ile toplam icindeki obezlerin pay1 olan %32,56’dan yiiksek iken
erkeklerde bu oran yaklasik %29 olarak kaydedilmistir. Buna gore, ankete katilan kadin
obez bireylerin ¢alisma hayatinda aktif bir rol oynamadigi yorumu yapilabilir.
Sosyokiiltiirel nedenlerle, ¢cogunlukla kadinlara atfedilen ev isleri faaliyetleri nedeniyle
kadin bireylerin is yasaminda aktif olarak bulunmadig diisiiniilebilir. Ozellikle evli
kadinlarin evli olmayanlara gore ev isleri ile daha ilgilenmesi gerektigi beklentisi goz

Oniine alindiginda, medeni durumun kadinlarin is yasamindan ¢ok ev isleri ile mesgul
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olmasina neden olan etmenlerden biri olabilecegi diisiiniilebilir. Boylece, evli kadinlarin
evli erkeklere gore daha dezavantajli olabilecegi ve sosyal iiretime katilmak yerine ev
isleri ile mesgul olabilecegi tahmin edilebilir. Buna gore, medeni duruma ve cinsiyete gore
bir dagilim olusturulmasinin kadin ve erkek acisindan c¢alisma durumunun iyi
anlasilmasina katki saglayacag: diisiintilebilir. Sekil 28, ev/ aile bakim isi ile mesgul
oldugunu belirten obez bireyler igindeki kadin ve erkek obez bireylerin medeni duruma

gore dagiliminmi gostermektedir.

Sekil 28
Ev/ Aile Bakim Isleri ile Mesgul Olan Obez Bireylerin Cinsiyete ve Medeni Durumlarina Gére

Oransal Dagilimi

mkadin ®erkek

bekar evli bosanmis

Kaynak: TUIK, 2020a

Sekil 28’den anlasilacagi tizere, ev isleri mesgul olan evli obez bireylerin tamamina yakin
payint kadin obez bireyler olusturmaktadir. Ev igleri ile ugrasan obez bireylerde erkeklerin
en fazla pay sahibi oldugu medeni durum bekarliktir. Sonug olarak, tim medeni durumlar
icinde kadin obez bireylerin erkek obez bireylere gore ev isleri ile daha ¢ok mesgul

olduklar1 saptanmustir.
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Ankete katilan obez bireylerin ev isleri ile ugrasan kesiminin %99,14 orani ile kadin
bireylerden olugsmasi, Tiirkiye’deki kadinlarin is giiciine katiliminin ve istthdaminin anket
sonuglarini yansitan bir goriintiide olup olmadig1 sorusunu akla getirmektedir. 2019 yil1
Tiirkiye genelinde isgiiciine istatistiklerine bakildiginda erkeklerde %72 olan is giiciine
katilim oraninin kadinlarda %34,4 oldugu bilinmektedir (TUIK, 2020b). Istihdam edilen
kadmlarin orani ise %28,7 iken erkeklerde bu oran %63,1 olarak Sl¢iilmiistiir (TUIK,
2020b). Anket sonuglar1 dahil olmak iizere Tiirkiye kadin is giicii ve istthdam oranlarina
bakildiginda, kadinlarin sosyal {iretimde ve is giiciinde erkeklere gore daha az pay sahibi

oldugu sonucuna ulasilabilir.

Egitim ve istthdam edilme durumu arasindaki iligki g6z Oniine alindiginda egitimli
bireylerin is bulma imkanlarinin daha fazla olabilecegi diisiiniilmektedir. Kadinlarin
calisma hayatinda erkeklere gore oldukca arka planda olmasi, kadin bireylerin egitim
durumlarinin ¢alisma hayatlarina etkisinin olabilecegi de diisiiniilebilir. Buna gore ¢alisan
obez bireylerin egitim durumlarina ve cinsiyete gore dagilimi konu hakkinda genel bir

bilgi vermesi agisindan yarali olacaktir.

Ankete katilan 15 yas lstli ¢alisan bireylerin sayis1 6527°dir. Bu boliimde verilecek
bilgilerde calisan kategorisine dahil edilen bireyler kendilerine yoneltilen ¢alisma durumu
sorusuna, licretli ¢alisan, igveren olarak calisan ve iicretsiz ¢alisan olarak cevap veren
katilimcilardir. Calisan bireyler i¢indeki obez kadin ve erkek obez bireylerin egitim
durumuna gore oransal dagilimi Sekil 29°da gosterilmektedir. Buna gore Sekil 29, 6527
calisan katilimer iginde kadin ve erkek obez bireylerin egitim seviyelerine gore oransal

dagilimi hakkinda bilgi vermektedir.
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Sekil 29

Calisan Katimcilar Icinde Kadin ve Erkek Obez Bireylerin Egitim Durumuna Gore Dagilimi

° Ekadin ®erkek

g 25

5

.g

5 20

B

';) 15

e}

)

Q

E 10

R4

t‘g 5

1 al 01 0R &

g 0

= okuma bir okul ilkokul ilkdgretim lise yiiksekokul yiiksek lisans

- yazma bitirmeyen ve fakiilte  ve doktora
bilmeyen

Kaynak: TUIK, 2020a

Sekil 29’a gore, toplam kadin ve erkek calisan katilimcilarin egitim durumlarina gore
dagilim1 incelendiginde, calisan ve okuma yazma bilmeyen kadin bireylerin yaklasik
%18’1 obezdir. Caligan kadinlar i¢inde obez kadin bireylerin en az oldugu egitim
seviyeleri ise yaklasik %3 ile ilkogretim ve yiiksek lisans ile doktora diizeyleridir. Calisan
ve ilkokul mezunu olan erkeklerin ise yaklasik %19’u obezdir. Buna gore calisan ve
okuma yazma bilmeyen kadinlar i¢indeki obez kadin sayis1 diger egitim seviyelerindeki
calisan obez kadin sayisindan fazladir. Calisan ve ilkokul mezunu olan erkekler iginde ise
obez bireylerin sayisi diger egitim seviyelerindeki ¢alisan erkek obez bireylere gore daha

yuksektir.

Anket calismasina katilan bireyler i¢inde ¢alisan obez bireylerin sayisi ise 1309°dur. Sekil
30, 1309 ¢alisan obez katilimci i¢indeki kadin ve erkek bireylerin egitim durumlarina gore

sayilarini gostermektedir.
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Sekil 30

Egitim Durumuna Gére Calisan Kadin ve Erkek Obez Bireylerin Sayisi
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Kaynak: TUIK, 2020a

Calisan obez bireylerin cinsiyete ve egitim durumuna gore dagilimlarina bakildiginda,
egitim durumuna gore calisan obez bireylerin cinsiyete gore farklilastigi goriilmektedir.
Grafikte goriilecegi iizere, ilkokul seviyesinden itibaren egitim alan ¢alisan erkek obez
bireylerin sayisi, c¢alisan kadin obez bireylere gore oldukca fazladir. Calisan obez
kadinlarin olduk¢a diisiik egitim seviyelerinde oldugu goriilmekle birlikte say1 olarak
erkeklere gore fazla oldugu tek egitim diizeyinin okuma yazma bilmemek oldugu
goriilmektedir. Calisan obez bireylerin iginde en sik goriilen egitim diizeyinin ise her iki

cinsiyet i¢in ilkokul seviyesi oldugu goriilmektedir.

Bu sonuglara gore, ankete katilan kadin obez bireylerin dnemli bir kesiminin sosyal
tiretimde olmayip ev isleri ile mesgul olmasi, bu bireylerin ¢ogunlugunun evli olmasi ve
son olarak kadin obez bireylerin egitim durumunun erkek obez bireylere gore oldukca
diisiik olmasi sonuglarinin elde edilmesi ile obez katilimcilar hakkinda genel bir goriiniim

elde edilmistir.
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5.5. 6. Hane Halk: Gelirine Gore Obez Bireyler

Anket caligmasinda katilimcilar bulunduklar1 hanenin aylik gelirine gore yirmi farkh
kategoriye ayrilmislardir. Tablo 24, obez bireylerin hane halki gelirine gore frekans
dagilimini gostermektedir.

Tablo 24

Hane Halkr Gelirine Gore Obez Bireyler

Obez Bireyler Toplam Katilime1 Toplam Igindeki Obez
Bireyler
Hane halki gelir grubu Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
0-992 TL 159 3,86 798 19,92
993-1298 TL 199 4,83 709 28,07
1299-1500 TL 224 5,44 880 25,45
1501-1668 TL 101 2,45 339 29,79
1669-1849 TL 126 3,06 430 29,30
1850-2025 TL 541 13,13 2107 25,68
2026-2214 TL 198 4,81 817 24,24
2215-2424 TL 141 3,42 503 28,03
2425-2656 TL 315 7,65 1208 26,08
2657-2892 TL 92 2,23 401 22,94
2893-3144 TL 338 8,20 1288 26,24
3145-3398 TL 68 1,65 293 23,21
3399-3695 TL 194 4,71 758 25,59
3696-4052 TL 328 7,96 1394 23,53
4053-4492 TL 106 2,57 441 24,04
4493-5052 TL 357 8,67 1467 24,34
5053-5784 TL 122 2,96 499 24,45
5785-6890 TL 178 4,32 843 21,12
6891-8912 TL 174 4,22 958 18,16
8913 + 159 3,86 950 16,74
Toplam 4120 100,00 17083 24,12

Not. 2019 yili net asgari ticret: 2.020,90 TL

Kaynak: TUIK, 2020a
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Tablo 24°teki verilere bakildiginda, obez bireylerin, toplam obez bireyler i¢inde yaklasik
%13 pay ile en ¢ok 1850-2025 TL gelir grubunda olduklar1 gériilmektedir. Obez bireylerin
en az bulundugu hane halki gelir grubu ise 3145-3398 TL gelir grubudur. Toplam igindeki
obez bireylerin payina bakildiginda ise, 1501-1668 TL gelir grubunda olan niifus i¢inde
obez bireylerin orami yaklasik %30 iken, hane halki grubu i¢inde en az obez birey
baridiran gelir grubu ise yaklasik %17 ile 8913 TL ve {izeri olarak tespit edilmistir. Cogu
hane halki gelir gruplarindaki obez bireylerin paymin toplam katilimci igindeki obez

bireylerin orani olan %24,12 oraninin iizerinde oldugu goriilmektedir.

Egitimin bireylere daha iyi is imkanlar1 saglayabilecegi ve bdylece yliksek gelir elde
edebilecekleri Ongoriilerek egitim seviyesi yiiksek bireylerin gelirlerinin daha fazla
olabilecegi tahmin edilebilir. Ankete katilan kadin ve erkek obez bireylerin egitim
durumlarina gore bagl bulunduklar1 gelir grubu cinsiyete gore sirasiyla Sekil 31°de ve
Sekil 32°de goriilmektedir. Yirmi farkli hane halki gelir gruplar bes gelir grup altinda
birlestirilerek grafikte kullanilmistir. Sekil 31, kadin obez bireylerin egitim diizeylerine
gore bagli bulunduklar1 hane halki gelir gruplarindaki sayilarin1 gostermektedir. Sekil
31’e bakildiginda, bir okul bitirmeyen, ilkokul ve lise egitim diizeyindeki kadin obez
bireylerin sayist hane halki geliri arttik¢a azalmaktadir. En yiiksek hane halki gelir grubu
olan 8913 TL ve iistii gelire sahip kadin obez bireylerin ¢cogu sirasiyla yliksekdgretim ve
lise mezunudur. Buna gore en yiiksek hane halki gelir grubunda bulunan kadin obez
bireylerin egitim diizeylerinin de yiiksek oldugu yorumu yapilabilir. En diisiik hane halki
agelir grubu olan 0-2025 TL arasinda gelire sahip kadin obez bireyler ise ¢ogunlukla lise

mezunudur.
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Sekil 31

Kadin Obez Bireylerin Egitim Diizeyine Gore Baglh Olduklart Hane Halki Gelir Grubu
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Kaynak: TUIK, 2020a

Sekil 32, erkek obez bireylerin hane halkina gore egitim seviyelerini géstermektedir. Sekil

32’ye bakildiginda, erkek obez bireylerin egitim seviyelerine gore bagli bulunduklar: hane

halki gruplarinin kadin obez bireylerin egitim seviyelerine gore bagli bulunduklar1 hane

halk1 gelir grubuna gore farklilagtig1 goriilmektedir. En diisiik hane halki gelir grubu olan

0-2025 TL araligindaki hane halki gelir grubuna mensup erkek obez bireylerdeki en

yliksek egitim seviyesi ilkokuldur. En yiiksek hane halki gelir grubu olan 8913 TL ve istii

hane halk1 gelir grubunda olan erkek obez bireylerin ise ¢ogu yiiksekogretim mezunudur.
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Sekil 32

Erkek Obez Bireylerin Egitim Diizeyine Gére Bagl Olduklari Hane Halki Gelir Grubu
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Kaynak: TUIK, 2020a

Sekil 31°de ve Sekil 32°de verilen kadin ve erkek obez bireylerin hane halki gelir grubu
ve egitim diizeyleri birlikte yorumlandiginda lise diizeyinde egitime sahip kadin obez
bireylerin tiim hane halki gelir gruplarinda en fazla sayiya sahip olduklar1 goriilmektedir.
Erkek obez bireylerde ise ilkokul seviyesinden sonra egitim seviyeleri arttikca genellikle
daha yiiksek gelir grubuna katildiklar1 sdylenebilir. Buna goére kadin ve erkek obez
bireylerin bagli bulunduklar1 hane halki gelir grubunun aldiklar1 egitim seviyesine gore

farklilastig1 yorumu yapilabilir.
5.5.7. Hastaliklara Gore Obez Bireyler

Obezitenin, tip 2 diyabet, kalp ve damar hastaliklar1, gogiis kanseri, bagirsak kanseri ve
felg gibi bir¢cok bedensel hastaliklarin yaninda depresyon ve diisiik 6zgiiven gibi ruhsal
rahatsizliklara da sebep oldugu bilinmektedir (NHS, t.y.). Anket ¢alismasindan elde edilen
verilere gore, obez bireylerin son 12 ayda teshisi konan bedensel ve ruhsal hastaliklara

gore frekans dagilimi Tablo 25°te gosterilmektedir. Obez bireylerin yaklasik %32’sinde
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yiiksek tansiyon ve %?22’sinde diyabet goriiliirken, ruhsal bir hastalik olan depresyon
sorunu yasayan obez bireylerin toplam obez bireyler i¢indeki payi ise yaklasik %13 olarak
kaydedilmistir.

Tablo 25

Hastalik Durumuna Gére Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Obez Bireyler Toplam Katilimet g%lz Lagigg;?g:ki
Hastalik durumu Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
Kalp rahatsizliklar 620 15,05 1772 34,99
Felg 37 0,90 141 26,24
Yiiksek tansiyon 1355 32,89 3166 42.80
Diyabet 916 22,23 1961 46,71
Yiiksek kolesterol 812 19,71 1963 41,37
Depresyon 547 13,28 1701 32,16
Toplam 4120 100 10704 38,49

Kaynak: TUIK, 2020a

Ankete katilan obez bireylerin en fazla yiiksek tansiyon ve diyabet hastaliklarina sahip
oldugu goriilmektedir. Bu nedenle ¢alismanin analizinde bu iki hastalik degisken olarak
kullanilmistir. Ayrica ruhsal hastalik olarak depresyon teshisi konan obez bireyler de
calismanin analizinde kullanilan bir diger hastalik degiskenidir. Toplam i¢inde bu
hastaliklara sahip obez bireylere %47°si obez iken yiiksek tansiyon hastasi olan
katilimcilarin ise yaklasik %43’ii obezdir. Ayrica depresyon teshisi konan katilimcilarin
yaklasik %32’sinin obez oldugu goriilmektedir. Bu {i¢ hastalik degiskeni i¢in kadin ve
erkek obez bireylerin oransal dagilimi Sekil 33° te gosterilmektedir. Sekil 33’te goriildiigii
lizere, yliksek tansiyon, diyabet ve depresyon hastaligina obez bireylerin i¢inde en yiiksek
pay kadin obez bireylere aittir. Ozellikle depresyon hastaligma sahip toplam obez
bireylerin yaklasik %80’lik paymin kadinlardan olustugu goriilmektedir. Buna gore
yliksek tansiyon, diyabet ve depresyon hastaliklarina sahip obez bireylerin ¢ogunlugunu

kadin obez bireylerin olusturdugu sdylenebilir.
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Sekil 33

Hastaliklara Gére Kadin ve Erkek Obez Bireylerin Dagilinmi

yiksek
tansiyon

diyabet

depresyon

H kadin

% 69,4

% 74,3

% 79,5

M erkek

% 30,6

% 25,7

% 20,5

Kaynak: TUIK, 2020a

5. 5. 8. Calisma Siiresine ve Sekline Gore Obez Bireyler

Anket calismasma katilan 4120 obez bireyin 1309’u calisan bireylerdir. Calisma
stirekliligine ve calisma sekline gore obez bireylerin dagilimini gosteren Tablo 26’ya gore
obez bireylerin yaklasik %93°1i siirekli bir ise sahip oldugu goriilmektedir. Ayrica, obez
bireylerin yaklasik %93 gibi biiylik bir ¢ogunlugunun tam zamanli olarak calistigi

sOylenebilir.

Tablo 26

Calisma Stiresine ve Stirekliligine Gore Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

. Toplam Tgp lam.
Obez Bireyler I¢indeki Obez
Katilimei .
Bireyler
Calisma siirekliligi Frekans Yiizde (%) Frekans Yiizde (%)
Siirekli is 1219 93,12 6038 20,19
Gegici veya sinirlt 90 6,88 489 18,41
stireli
Toplam 1309 100 6527 20,06
Caligma gekli
Tam zamanl 1221 93,28 6160 19,82
Yar1 zamanl 88 6,72 367 23,98
Toplam 1309 100 6527 20,06

Kaynak: TUIK, 2020a
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Siirekli isi olan toplam katilimcilarin i¢indeki obezlerin payina bakildiginda ise yaklasik
%20’si obez birey iken gecici veya sinirl siireli ise sahip olan katilimcilarin ise %18’inin
obez oldugu goriilmektedir. Tam zamanli ¢alisan katilimcilarin ise yaklasik %20’si obez

iken yar1 zamanh ¢alisan katilimcilarin yaklasik %24°i obezdir.

Calisan 1309 obez katilimcinin cinsiyete gore oransal dagilimi ise Grafik 34’te
gosterilmektedir. Sekil 34’e gore, kadin ve erkek obez bireylerin ¢alisma siirekliligi ve
calisma sekli oranlar1 arasinda 6nemli bir fark bulunmaktadir. Siirekli bir isi olan, siireli
ya da gegici isi olan, tam zamanl ve yar1 zamanli ¢alisan toplam obez bireyler igindeki
erkek obezlerin oranmin kadin obez bireylere gore fazla oldugu goriilmektedir. Toplam
obez bireyler i¢indeki erkek obez bireylerin pay1 tiim degiskenlerde %80 iizerinde iken,

kadin obez bireylerin orani ise %20’inin tlizerine ¢ikmamustir.

Sekil 34

Calisma Stirekliligi ve Sekline Gore Kadin ve Erkek Obez Bireylerin Orant

yar:t zamanli %85.48

m kad:
n
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tam zamanli o

stireli veya gegici is I %88.44

strekli is %94 98

Kaynak: TUIK, 2020a
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5.5.9. Giinliik Faaliyet Durumuna Gore Obez Bireyler

Anket c¢alismasinda katilimcilara yoneltilen ‘Calisirken ya da giinliik faaliyetlerinizi
gergeklestirirken asagidakilerden hangisi durumunuzu en iyi tanimlar?’ sorusuna yanit
veren 4120 obez bireyin vermis olduklar1 cevaplarin frekans dagilimi Tablo 27°de

gosterilmektedir.

Tablo 27

Giinliik Faaliyet Durumuna Gére Obez Bireylerin Frekans Dagilimi

Toplam
. Toplam Icindeki
Obez Bireyler Katilimec1  Obez
Bireyler
Giinliik faaliyet durumu Frekans Yiizde (%) Frekans zg/u)z de
0
Cogunlukla oturan veya duran 2789 67,69 10872 25,65
Cogunlukla yiirliyiis veya orta derecede fiziksel 1185 28,76 5525 21,45
gii¢ gerektiren igler
) ] o 146 3,54 686 21,28
Cogunlukla agir is veya fiziksel gii¢ gerektiren igler
Toplam 4120 100 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Obez bireylerin yaklasik %68’inin pasif bir gilinliik yasam siirdiigii goriiliirken giinliik
faaliyetlerinde aktif olan obez bireylerin orani ise yaklasik %32 olarak kaydedilmistir.
Pasif yasam siiren tiim katilimcilara bakildiginda ise yaklasik %26’sinin obez oldugu,
aktif yasam siiren katilimcilarin ise yaklasik %21’inin obez oldugu goriilmektedir. Pasif
bir yasam siiren obez bireylerin pasif yasam siiren toplam katilimcilar i¢indeki payinin da
%24,12 olarak kaydedilen toplam katilimcilar igindeki obez bireylerin payindan yiiksek

oldugu goriilmektedir.

5.5.10. Beslenme Durumuna Gore Obez Bireyler

Tablo 28, obez bireylerin beslenme davranislarina dair 6zet bir goriiniim sergilemektedir.

Beslenme davranislarina gore bir dagilim ¢ikarildiginda meyve ve sebze gibi saglikli besin
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tiikketen obez bireylerin sayis1 fazla oldugu goriilmektedir. Giinde bir kere ve daha fazla
meyve ev sebze tiilketen obez bireylerin meyve sebzeyi bu siklikta tiiketen toplam
katilimcilar i¢indeki payimnin ise %24,12 olan toplam katilimci i¢indeki obez bireylerin

payindan daha fazla oldugu goriilmektedir.

Tablo 28

Beslenme Davramiglarina Gore Obez Bireyler

Meyve Yeme Siklig1 Sebze yeme siklig1
Toplam Toplam
. Toplam Icindeki . Toplam Icindeki
Obez Bireyler Katilimci Obez Obez Bireyler Katilimci Obez
Bireyler Bireyler
Yiizde Yiizde Yiizde Yiizde
Frekans (%) Frekans (%) Frekans (%) Frekans (%)
Gilinde 2126 51,60 8087 26,29 2496 60,58 9747 25,61
bir kere
yada
daha
fazlasi
Haftad 658 15,97 2867 22,95 769 18,67 3326 23,12
a4-6
kere
Haftad 995 24,15 4526 21,98 711 17,26 3334 21,33
al-3
kere
Haftad 271 6,58 1261 21,49 124 3,01 577 21,49
a bir
kerede
naz
Hig 70 1,70 342 20,47 20 0,49 99 20,20
Toplam 4120 100 17083 24,12 4120 100 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Tablo 29, sekerli/ asitli igcecek tiiketimine gore obez bireylerin frekans dagilimim
gostermektedir. Tablo 29°a bakildiginda, sekerli/ asitli icecek olarak belirtilen limonata
kola gibi sagliksiz olarak tanimlanan i¢ecekleri siklikla tiikketen obez bireylerin sayisinin
degisikligi gostermektedir. Haftadan birden az sekerli/ asitli tiiketen ya da ya da hig

tilketmeyen obez bireylerin bu tiir igecekleri ayni siklikta tiikketen toplam katilimcilar
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icindeki payinin ise toplam katilimei i¢indeki obez bireylerin pay1 olan %24,12°den daha

fazla oldugu goriilmektedir.

Tablo 29

Sekerli/ Asitli Icecek Tiiketimine Gére Obez Bireyler

Sekerli/ asitli igecek tiiketimi

Toplam Toplam Igindeki Obez
Katilimei Bireyler

Frekans  Yiizde (%)  Frekans Yiizde (%)

Obez Bireyler

Giinde bir kere ya da daha fazlasi 227 5,51 1197 18,96
Haftada 4-6 kere 254 6,17 1413 17,98
Haftada 1-3 kere 761 18,47 3503 21,72
Haftada bir kereden az 1083 26,29 4415 24,53
Hig 1795 43,57 6555 27,38
Toplam 4120 100 17083 24,12

Kaynak: TUIK, 2020a

Beslenme davraniglarina gore toplam katilimcilar i¢indeki obez bireylerin oranlarina
bakildiginda ise, giinde bir kez ya da daha fazla meyve ve sebze tiiketen toplam
katilimcilar i¢indeki obez katilimcilarin oraninin %26 oldugu goriilmektedir. Bu siklikta
sekerli icecek tiiketen katilimcilar iginde ise obez olanlarin pay1 yaklasik %19 dur. Tablo
27, 28 ve 29°da obez bireylere gore dagilimlar1 ve yilizdeleri verilen giinliik faaliyet ve
beslenme davraniglar1 degiskenlerinin cinsiyete gore dagilimi ise Sekil 35°te
gosterilmektedir. Sekil 35’e bakildiginda, kadin obez bireylerin erkek obez bireylere gore
giinliik faaliyetlerinde daha pasif oldugu goriilmektedir. Meyve tiiketmeyen kadin obez
bireylerin oran1 erkek obez bireylerden fazla iken sebze tiiketmeyen obez bireylerin orani
ise cinsiyete gore farklilik géstermemektedir. Sekerli/ asitli igecek tiiketen toplam obez
bireylerin i¢inde kadin obez bireylerin orani yaklasik %57 iken, erkek obez bireylerin

oraninin ise yaklasik %43 oldugu goriilmektedir.
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Sekil 35

Giinliik Faaliyet ve Beslenme Aliskanliklarinin Cinsiyete Gore Oransal Dagilimi
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Kaynak: TUIK, 2020a

5. 6. Tiirkiye’de Obezitenin Belirleyicilerinin Analizi

Bu boliimde 2019 Tiirkiye Saglik Arastirmast Anketi calismasindan elde edilen veriler
kullanilarak cinsiyete gore obezitenin belirleyicilerinin tespit edilmesi amaglanmaktadir.
Bu boliimde oncelikle, ¢alismada kullanilacak veri ve model tanitilacak olup daha sonra
regresyon analizi hakkinda bilgi verilecektir. Sonrasinda ise, sirasiyla, analiz
sonuclarindan elde edilen bulgular acgiklanacak olup calisma sonug¢ boliimii ile sona

erecektir.

5. 6. 1. Veri ve Model

Calismanin ampirik analizinde kullanilan veri seti, TUIK tarafindan Eyliil-Aralik 2019
tarihleri arasinda gergeklestirilen Tiirkiye Saglik Arastirmasi Anketi ¢alismasindan elde
edilen veriler kullanilarak olusturulmustur. Toplam 23199 kisi ile goriisiilerek
gerceklestirilen bu ankete katilanlarm 4120’si VKI degeri 30 ve iizerinde olan 15 yas ve

iistii obez bireylerden olusmaktadir.
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Ampirik analizde kullanilan bagimli ve bagimsiz degiskenler i¢in kukla degiskenler
olusturulmustur. Bagimh degisken olarak, VKI degeri 30 ve iizeri olan obez bireyler icin
‘1’, olmayanlar i¢in ‘0’ degeri kullanilmistir. Analizde kullanilan agiklayict degiskenlerin
kategorileri i¢in oncelikle referans kategori belirlenmis sonrasinda geri kalan kategoriler
icin kukla degiskenler olusturulmustur. Tablo 30, analizde kullanilan her degisken i¢in
referans kategorileri ve olusturulan kukla degiskenlerin igerigi hakkinda bilgi

vermektedir.

Tablo 30

Degiskenlerin Tanimi

Tanim
Kukla degisken:1 Kukla degisken: 0
Bagimli degisken: Obezite VKi=30 VKi<30

Bagimsiz degiskenler

Yas grubu (Referans kategori: 15-24)

25-34 25-34 yas araliginda olanlar 25-34 yas araliginda olmayanlar
35-44 35-44 yas araliginda olanlar 35-44 yas araliginda olmayanlar
45-54 45-54 yag araliginda olanlar 45-54 yas araliginda olmayanlar
55-64 55-64 yas araliginda olanlar 55-64 yas araliginda olmayanlar
65-74 65-74 yas araliginda olanlar 65-74 yas araliginda olmayanlar
75+ 75 yas ve iistii olanlar 75 yas ve lstii olmayanlar

Medeni durum (Referans kategori: Hi¢ evlenmemis

Evli Evli Evli olmayanlar
Bosanmis Bosanmais Bosanmis olmayanlar
Esi vefat etmis Esi vefat etmis Esi vefat etmis olmayanlar

Egitim (Referans kategori: Okuma yazma bilmeyenler)

Bir okul bitirmeyen Bir okul bitirmeyen Bir okul bitiren

Tlkokul Tlkokul bitiren Tlkokul disinda okul bitiren

[kogretim [Ikogretim [Ikogretim diginda okul bitiren

Lise Lise bitiren Lise disinda okul bitiren

Yiiksekdgretim Yiiksekdgretim bitiren Yiiksekodgretim disinda okul
bitiren
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Tanim

Kukla degigken: 1

Kukla degigken: 0

Hane halki geliri (Referans kategori: 0-992 TL)

993-2025 TL
2026-3144 TL

3145-5052 TL

5053-8912 TL

8913 TL +

993-2025 TL geliri olan
2026-3144 TL geliri olan

3145-5052 TL geliri olan

5053-8912 TL geliri olan

8913 ve iistii geliri olan

993-2025 TL disinda geliri olan
2026-3144 TL disinda geliri
olan
3145-5052 TL disinda geliri
olan
5053-8912 TL disinda geliri
olan

8913 altinda geliri olan

Calisma hayati

Calisma durumu

Calismayan

Calisan

Calisma gekli Yar1 zamanli ¢aligan Tam zamanli ¢alisan

Is siiresi Siireli isi olan Siirekli isi olan

Hastalik

Diyabet Diyabet hastas1 Diyabet hastas1 olmayan

Yiiksek tansiyon

Depresyon

Yiiksek tansiyon hastasi

Depresyon hastasi

Yiiksek tansiyon hastasi
olmayan

Depresyon hastasi olmayan

Giinliik yagam ve beslenme

Giinliik faaliyet durumu
Meyve yeme siklig1
Sebze yeme siklig1

Sekerli igecek tiikketimi

Pasif
Hig tiikketmeyenler
Hig tiiketmeyenler

Tiiketenler

Aktif
Tiiketenler
Tiiketenler

Hig tiiketmeyenler

Kaynak: TUIK, 2020a

Anket katilimcilarina sorulan egitim, gelir grubu, calisma durumu ve sekerli igcecek

tilketimi sorularin cevaplari birden fazla kategori icermektedir. Birden c¢ok cevap

barindiran bu degiskenler icin kukla degisken olusturabilmek adina, cevaplarin bagh

olduklar kategoriler birlestirilerek tek kategori olarak degerlendirilmistir. Birden fazla

cevap kategorisi olan ve cevaplari tek kategori olarak birlestirilen sorular i¢in olusturulan

degiskenlerin detayli agiklamasi Tablo 31°de gosterilmektedir.
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Tablo 31

Cevaplari I¢in Tek Kategori Olusturulan Degiskenlerin Detay:

Tan.lmlanan Tanimlanan degigkenin igerdigi cevaplar
degisken
[kogretim Genel ortaokul; mesleki veya teknik ortaokul; ilkdgretim

) Yiiksek lisans; doktora; 2 veya 3 yillik yiiksekokul; 4 yillik yiiksekokul veya
Yiiksekogretim

fakiilte

993-2025 TL 993-1298 TL; 1299-1500 TL; 1501-1668 TL; 1669-1849 TL;1850-2025 TL
2026-3144 TL 2026-2214 TL; 2215-2424 TL; 2425-2656 TL; 2657-2892 TL;2893-3144 TL
3145-5052 TL 3145-3398 TL;3399-3695 TL; 3696-4052 TL; 4053-4492 TL; 4493-5052 TL
5053-8912 TL 5053-5784 TL; 5785-6890 TL; 6891-8912 TL
Calismayan [s arayan; egitim/dgretime devam eden; emekli, yasa bagli nedenlerle

calisgamayan; engelli; ev isleri/ aile fertlerinin bakimi ile mesgul olan

Sekerli/ asitli igecek  Giinde bir kere ya da daha fazla; haftada 4-6 kere; haftada 1-3 kere; haftada bir

tiiketenler kereden az

5. 6. 2. Regresyon Analizi

VKI degerinin 30 ve iizeri olmasi ile tanimlanan obeziteyi etkileyen unsurlari belirlemek

amaciyla denklem (10) probit regresyon yontemi ile tahmin edilecektir.

Pr (y; # 0| x;) = &(x;B) (10)

Denklemde bagimli degisken olarak kullanilan y; kukla degiskeni olarak kullanilmakta
ve VKI degerinin 30 ve iizeri olan katilimcilar igin 1, VKI degeri 30’un altinda olan
katilimeilar igin ise 0 degerini almaktadir. Bagimsiz degiskenleri temsil eden x;, yas
grubu, medeni durum, egitim diizeyi, hane halki gelir grubu, ¢alisma durumu, ¢aligma
sekli, ig sliresi olarak sosyoekonomik faktorlerin yani sira diyabet, yiiksek tansiyon,
gilinliik faaliyet durumu ve ¢esitli beslenme davraniglari gibi medikal ve yasam tarzi
unsurlarint da temsil etmektedir. Kullanilan bagimsiz degiskenler 1 ve 0 olarak
olusturulan kukla degiskeni ile tahmin edilecektir. Kadin ve erkek viicudunun genetik ve

biyolojik yapilarinin farkli olmasinin yaninda (Caglayan-Akay vd., 2022), anket
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sonuclarina gore toplam obez bireylerin i¢indeki kadin obez bireylerin oraninin erkek
obez bireylerden fazla olmasi sebebiyle, obezitenin belirleyicilerinin cinsiyete gore
farklilasabilecegi ihtimali g6z Oniine alinarak model (10) oncelikle cinsiyet agiklayici
degiskeni ile tahmin edilecek olup obez olma ihtimalinin cinsiyete gore farklilagip
farklilasmadig1r incelenecektir. Sonrasinda ise obezite riski kapsaminda cinsiyet
farkliliklarint anlamanin, etkin politikalar gelistirmede 6nemli bir baglangi¢ olabilecegi
diisiincesi goz oniine alinarak (Case & Menendez, 2009), model (10) kadin ve erkek obez

bireyler i¢in ayr1 hesaplanacaktir.

Calismada kullanilan bagimli degiskenin obez olan ve obez olmayan bireyler olarak
kullanilmasi neticesinde, model (10) kategorik olarak kullanilan bagimli degiskenin
varlig1 durumlarinda kullanilan probit model (Ci¢cek & Bayram Arli, 2021) yontemi ile
tahmin edilecektir. Probit regresyon modelinde elde edilen katsayilarin yorumu,
katsaymin pozitif ya da negatif deger olmasia bagli olmakla birlikte pozitif katsayi,
tahmincideki yiikselisin tahmin edilenin ger¢ceklesme olasiligini arttirmasi, negatif katsay1
ise tahmincideki yiikselisin tahmin edilenin gergeklesme olasiligini azaltmasi olarak

yorumlanmaktadir (Probit Regression Stata Annotated Output, (t.y.).

5. 6. 3. Analiz Bulgular

Tirkiye’de obez olma ihtimalinin cinsiyete gore farkli olup olmadigini tespit edebilmek
icin cinsiyet kukla degiskeninin aciklayici degisken olarak tahmin edildigi probit
regresyon yontemi sonuglart Tablo 32’de gosterilmektedir. Bagimli degisken igin
VKIi>30: 1 ve VKI <30: 0 olarak kukla degisken olusturulmus olup, kadin: 1; erkek: 0

olarak ise cinsiyet kukla degiskeni olusturulmustur.
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Tablo 32

Cinsiyete Gére Obez Olma Ihtimali

Bagiml degisken: Obezite (VKI > 30)
Cinsiyet (Referans kategori: Erkek)

Katsay1 Standart hata
Kadin 0.2392%** 0.0213
Sabit -0.8378 0.1618
Gozlem 17.083
Pseudo R? 0.0067

Not. *** p<0.01 degerini temsil etmektedir. Standart hatalar ‘robust’ test sonuglarindan elde edilen

(degisen varyanstan etkilenmeyen) standart hatalardir.

Cinsiyete gore obez olma ihtimalinin tahmin edildigi model sonuglarina kadin degiskeni
icin elde edilen katsayinin pozitif isaretli olmasi, kadinlarin erkeklere gore obez olma
ihtimalinin daha fazla oldugu anlamina gelmektedir. Boylece ankete katilan kadin
katilimeilar iginde, obez bireylerin payinin erkeklere gore daha fazla olmasi ve regresyon
sonucu elde edilen kadinlarin erkeklere gore obez olma ihtimalinin daha fazla oldugu
bulgusuna istinaden, obezitenin belirleyicileri kadin ve erkekler i¢in ayri tahmin

edilecektir.

Tirkiye’de obez olma ihtimalinin belirleyicilerini saptamak amaciyla, probit regresyon
yontemi kadin ve erkek i¢in ayr1 tahmin edilmis olup, elde edilen analiz sonuglar1 Tablo
33’te sunulmustur. Kukla degisken olarak olusturulan bagimli degisken igin 1, VKI > 30;
0 ise VKI < 30 olan bireyleri temsil etmektedir. Kadin ve erkek obez bireyler igin ayr1
tahmin edilen model sonuglarina gore kadin ve erkek obezitesini etkileyen ortak faktorler

oldugu gibi baz1 faktorlerin cinsiyete gore farklilastigi goriilmektedir.
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Tablo 33

Probit Regresyon Analizi Sonuglart

Bagiml degisken: Obezite (VKI > 30)

Kadin Erkek
Katsay1 Standart hata  Katsay1 Standart hata

Yas grubu (Referans kategori: 15-24)

25-34 0.3817*** 0.0832 0.3110***  0.0848

35-44 0.6432%** 0.8401 0.5053***  0.0911

45-54 0.8625%** 0.0859 0.6392***  0.0947

55-64 0.8930%** 0.0891 0.4618***  0.0967

65-74 0.6174%** 0.0970 0.3337***  0.1058

75+ 0.3664*** 0.1114 -0.1948 0.1347
Medeni durum (Referans kategori: Hi¢ evlenmemis)

Evli 0.2563*** 0.0683 0.2912***  0.0663

Boganmig 0.0934 0.0989 0.1203 0.1252

Esi vefat etmis 0.3568*** 0.0848 0.5021***  0.1361
Egitim (Referans kategori: Okuma yazma bilmeyenler)

Bir okul bitirmeyen -0.0099 0.0668 0.5735***  0.1590

flkokul 0.0686 0.0484 0.4457***  0.1330

[Ikogretim -0.1985%**  0.0665 0.2681%* 0.1394

Lise -0.3299%**  0.0637 0.2737** 0.1382

Yiiksekogretim -0.4679%*%*  0.0712 0.2015 0.1410
Hane halki geliri (Referans kategori: 0-992 TL)

993-2025 TL 0.2665%** 0.0730 0.1048 0.0979

2026-3144 TL 0.3500%*** 0.0753 0.1934* 0.0986

3145-5052 TL 0.3391%*** 0.0767 0.1783* 0.0994

5053-8912 TL 0.3043%** 0.0845 0.1541 0.1059

8913 TL + 0.1636 0.1055 0.1167 0.1211
Calismayan 0.1803%*** 0.0455 -0.0510 0.0453
Yar1 zamanli ¢aligan 0.0081 0.1142 0.1915 0.1288
Siireli isi olan 0.1102 0.1263 -0.3149***  0.0997
Diyabet hastas1 olan 0.3335%** 0.0442 0.4028***  0.0562
Yiiksek tansiyon hastasi olan 0.3441%*** 0.0395 0.2796***  0.0510
Depresyon hastasi olan 0.0733* 0.0426 -0.0106 0.0694
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Kadin Erkek

Katsay1 Standard hata Katsay1 Standard hata

Giinliik faaliyette pasif olan 0.0520 0.0337 0.1008***  0.0357

Hi¢ meyve tiikketmeyenler -0.1156 0.1148 0.0395 0.1316

Hig sebze tiikketmeyenler 0.1034 0.2380 0.0592 0.2046
Sekerli/ asitli igecek tiiketenler 0.0646** 0.0312 0.0320 0.0372

Sabit -1.9820***  0.1120 -2.0752%*%*% 0.1723
Gozlem sayisi 9300 7783

Pseudo R? 0.1424 0.0765

Not. *, ** *** girasiyla p<0.10, p<0.05, p<0.01 degerlerini temsil etmektedir. Standart hatalar

‘robust’ test sonuglarindan elde edilen (degisen varyanstan etkilenmeyen) standart hatalardir.

Probit regresyon analizinden elde edilen sonuglara gore, kadinlar i¢in tiim yas gruplarinda
obez olma ihtimali referans kategori olan 15-24 yas grubuna goére daha yiiksektir.
Kadinlarda yas arttikca obez olma ihtimali artsa da 65 yasindan sonra kadinlarda obez
olma ihtimali gerilemektedir. Erkeklerde de yas arttikga obez olma ihtimali artsa da 55
yasindan sonra obez olma ihtimalinde diisiis goriilmektedir. 75 yas iistii erkeklerde obez
olma 15-24 yas grubunun obez olma ihtimalinden farkli degildir. Bdylece, yasin 25 yas
iistii kadinlarda ve 25-74 yas arasindaki erkeklerde obez olma ihtimalini arttirdigi

sonucuna ulagilmaktadir.

Medeni durumun obez olma ihtimali tizerindeki etkisine bakildiginda, kadinlar ve erkekler
icin benzer sonuglarin elde edildigi goriilmektedir. Evli ve esi vefat eden kadin ve
erkeklerin obez olma ihtimalinin hi¢ evlenmemis kadin ve erkek bireylere gore daha fazla
oldugu sonucuna ulasilmistir. Evli olan ve esi vefat eden erkeklerin evli olan ve esit vefat
eden kadinlara gore obez olma ihtimalinin daha fazla oldugu goriilmektedir. Bosanmis
kadinlarin ve erkeklerin obez olma ihtimalinin hi¢ evlenmemis bireylere gore farkli

olmadig1 sonucu elde edilmistir.

Egitim diizeyinin obez olma ihtimaline etkisine bakildiginda ise, kadinlar ve erkekler i¢in

farkli sonuglarin elde edildigi goriilmektedir. Bir okul bitirmeyen ve ilkokul mezunu olan
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kadinlarin obez olma ihtimali okuma yazma bilmeyen kadinlarin obez olma ihtimalinden
farkli degildir. Bunun aksine, ilkdgretim, lise ve yiiksekdgretim seviyesindeki egitim,
kadinlarda obez olma ihtimalini azaltmaktadir. Erkeklerde ise egitim diizeyi ve obez olma
thtimali arasindaki iligki kadinlara gore farklilik gostermektedir. Yiiksekogretim seviyesi
hari¢ diger egitim seviyelerindeki erkeklerin obez olma ihtimalinin, okuma yazma
bilmeyen erkeklerden daha fazla oldugu goriilmektedir. Yiiksekdgretim egitim seviyesine
sahip erkeklerin obez olma ihtimali ise okuma yazma bilmeyen erkeklerden farkli degildir.
Buna gore egitim seviyelerinin obez olma ihtimaline etkisinin cinsiyete gore farklilastig

sOylenebilir.

Analiz sonuglarindan elde edilen bulgulara bakildiginda bes farkli hane halki geliri
grubunun kadin ve erkek obezitesi tizerindeki etkilerinin farklilik gdsterdigi sdylenebilir.
8913 TL iizeri gelir grubundaki kadinlarin obez olma ihtimali referans kategori olan 0-
992 TL gelir grubundaki kadinlardan farkli degildir. Hane halki geliri arttik¢a kadinlarda
obez olma ihtimalinde artis goriilse de gelir artmaya devam ettik¢e kadinlarin obez olma
ihtimalinde diisiis goriilmektedir. Bu durum, hane halki geliri ve obez olma ihtimali
arasinda Once artan sonra azalan olmak iizere dogrusal olmayan bir iligkinin varli§ina
isaret etmektedir. Hane halki gelirinin erkek obezitesi {izerindeki etkilerine bakildiginda
ise, 2026 TL’den Onceki ve 5052 TL’den sonraki gelir gruplarindaki erkeklerin obez olma
thtimalleri 0-992 TL gelir grubundaki erkeklerden farkli degildir. 2026-3144 TL ve 3145-
5052 TL arasindaki gelir grubunda bulunan erkeklerin obez olma ihtimalini arttirsa da
3144 TL’ den sonra obez olma ihtimalinde diislis goriilmiistiir. Erkekler anlamli olmayan
sonuglarin elde edilmesiyle, hane halki gelirinin kadinlarin obez olma ihtimaline olan

etkisinin erkeklerin obez olma ihtimaline olan etkisinden daha gii¢lii oldugu sdylenebilir.

Bireylerin ¢alisma durumlarinin obez olma ihtimaline olan etkisi incelendiginde ise kadin
ve erkeklerde i¢in sonuglarin farklilagtigi goriilmektedir. Calismayan kadinlarin ¢alisan
kadinlara gore obez olma ihtimalinin daha fazla oldugu goriilmektedir. Ancak buna karsin,
calismayan erkeklerin calisan erkeklere gore obez olma ihtimalinin farkli olmadigi
sonucuna ulasilmistir. Yar1 zamanh ¢alisan kadin ve erkeklerin obez olma ihtimalinin tam

zamanli ¢alisan kadin ve erkeklere gore farklilasmadig goriilmektedir. Gegici veya sinirh
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stireli bir ige sahip olmanin obez olma ihtimaline olan etkisine bakildiginda ise, erkeklerin
stirekli bir is yerine gegici veya siireli bir iste ¢calismasinin obez olma ihtimalini azalttig1
goriilmektedir. Gegici veya siireli bir iste calisan kadinlarda obez olma ihtimalinin siirekli

bir iste ¢alisan kadinlarin obez olma ihtimaline gore farkli olmadig1 goriilmektedir.

Hastalik durumlarinin obez olma ihtimaline etkisi incelendiginde ise, diyabet ve yiiksek
tansiyon sorunlarina sahip olmanin her iki cinsiyet i¢in de obez olma ihtimalini arttirdig1
tespit edilmistir. Diyabet hastasi olmanin obez olma ihtimaline olan etkisi erkeklerde
kadinlara gore daha fazla iken yiiksek tansiyon hastasi olmanin kadinlarda obez olma
thtimalini erkeklere gore daha fazla arttirdig: tespit edilmistir. Ruhsal bir hastalik olarak
nitelendirilen depresyonun etkisine bakildiginda ise, depresyonda olmanin kadinlarda
obez olma ihtimalini arttirdigi goriilmektedir. Depresyondaki erkeklerin obez olma

ihtimali ise depresyonda olmayan erkeklerin obez olma ihtimaline gore farkli degildir.

Giinliik faaliyet ve beslenme davraniglart gibi bireylerin yasam tarzini yansitan unsurlarin
obez olma ihtimaline olan etkilerine bakildiginda ise, elde edilen baz1 sonuglarin kadin ve
erkeklerde farklilik gosterdigi saptanmistir. Giinliik hayatta pasif olan kadinlarin aktif olan
kadinlara gore obez olma ihtimalinde farklilik yoktur. Erkeklerde ise pasif bir giinliik
yasam silirmenin obez olma ihtimalini arttirdigi tespit edilmistir. Meyve ve sebze
tiikketmeyen kadin ve erkek bireylerde ise obez olma ihtimalinin tiiketen bireylere gore
farkli olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Ancak, sekerli ve asitli icecek tiiketen kadinlarin ise
obez olma ihtimalinin tiiketmeyenlere gore daha fazla oldugu sonucuna ulagilmistir.
Sekerli ve asitli i¢ecek tiiketen erkeklerin obez olma ihtimalinin ise tiiketmeyen erkeklere

gore farklilasmadigr goriilmektedir.

5.7. Sonuc¢

Bu c¢aligmada 2019 Tirkiye Saglik Arastirma Anketi’'nden elde edilen sonuclar
kullanilarak Tiirkiye’de obezitenin belirleyicilerinin tespit edilmesi amaglanmigtir. Kadin
ve erkek bireyler i¢in iki ayr1 probit regresyon modelinin tahmin edildigi ¢alismada, yas

grubu, medeni durum, egitim diizeyi, ¢alisma durumu, hane halki gelir grubu, hastaliklar,
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calisma siiresi ve sekli, giinliik faaliyet durum ve beslenme davraniglar1 degiskenleri

kullanilmistir.

Analiz sonuglarindan elde edilen bulgulara gére yasin obez olma ihtimalini arttiran bir
faktor oldugu tespit edilmistir. Elde edilen sonuglar yasin obezite lizerindeki pozitif
etkisini tespit eden ¢aligmalarla ortiismektedir (Proper vd., 2007; Pei vd., 2015; Emamian
vd., 2017; Karaoglan & Tansel, 2018; Ipek, 2019). Ayrica elde edilen sonuglarda, yas
ilerledikce obez olma ihtimali artiyor olsa da kadinlarda 65, erkeklerde ise 55 yasindan
sonra yasin obez olma ihtimaline olan etkisinin azalarak devam ettigi goriilmiistiir. Bu
sonucun, yas ve obezitenin dogrusal olmayan bir iliskisi oldugunu savunan ¢aligmalarin
sonuglartyla ayni dogrultuda oldugu goriilmektedir (Costa-Font vd., 2009; Karaoglan &
Tansel, 2018; Caglayan-Akay vd., 2022; Selguk vd., 2022).

Calismada ulasilan bir bagka sonug olan, evli olmanin, obez olma ihtimalini arttirma etkisi
oldugu sonucu ise literatiirde ayni iligkiyi inceleyen caligmalarin sonucu ile benzerlik
gostermekle birlikte (Tansel & Karaoglan, 2014; Ipek, 2019; Selguk vd., 2022; Caglayan-
Akay vd., 2022), bu iliskiyi kadin ve erkek i¢in ayr1 inceleyip benzer sonuglari elde eden
calismalar da mevcuttur (Costa-Font vd., 2009). Analizden elde edilen, esinden bosanmis
olmanin hi¢ evlenmemis olmaya gore obez olma ihtimaline bir etkisinin olmadigi
sonucunun aksine, Caglayan-Akay vd. (2022) bu etkinin negatif oldugu sonucuna
ulasmiglardir. Fakat ayni calismada elde edilen esi vefat etmis bireylerin obez olma
ihtimalinin yiiksek olmasi, analiz sonuglarindan elde etmis oldugumuz esi vefat etmis

olmanin obez olma ihtimaline olan pozitif etki bulgulariyla 6rtiismektedir.

Egitim seviyesinin obez olma ihtimali lizerindeki etkilerine iligskin analiz sonuglarina gére
ise ylikselen egitim seviyesinin kadin obezitesini azaltan, erkek obezitesini ise arttiran
etkisini dogrulayan ¢alismalarla benzer sonuglar1 gostermektedir (Yoon vd., 2006; Pei vd.,
2015). Fakat egitimin erkek obezitesi iizerindeki pozitif etkisi oldugu bulgusu, egitimin
erkek obezitesine negatif veya anlamsiz bir etkisi oldugunu tespit eden ¢alismalarla

celismektedir (Costa-Font vd., 2009; Kemptner vd., 2011; Brunello vd., 2013).
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Hane halki gelirinin obez olma ihtimaline etkisini gdsteren bulgularda, kadinlarda gelir ve
obezite arasinda pozitif ve dogrusal olmayan bir iliski goriilse de erkekler i¢in sadece iki
gelir grubunda pozitif ve anlamli sonuglar tespit edilmistir. Sonuglar, kadinlar i¢in gelir
ve obezite arasinda pozitif bir iligki oldugunu savunan ¢aligsmalarla ortiisiirken (Jiwani vd.,
2019; Sipahi, 2020; Fan vd., 2020), erkekler i¢in ise iliskinin negatif oldugunu (Al-
Mahroos & Al-Roomi, 2001) ya da pozitif fakat dogrusal bir iliskiyi (Pei vd., 2015)

savunan ¢alismalarla ¢elismektedir.

Calisma hayatinin obez olma ihtimaline etkisinin incelendigi analizin sonuglarina
bakildiginda, ¢alismayan kadinlarin obez olma ihtimallerinin daha yiiksek oldugu
bulgusu, calisan kadinlarin diisiik VKI ya da obezite olasiligina sahip oldugunu savunan
caligmalarin sonuglarin1 desteklemektedir (Costa-Font vd., 2009; Sipahi, 2020). Erkekler
icin elde edilen pozitif fakat anlamsiz bulgunun ise, igsizlik ve obezite arasindaki negatif
iligkiyi bir yoniiyle destekledigi sdylenebilir (Sagin & Karasag, 2020). Fakat gegici stireli
calisan erkeklerin obez olma ihtimallerinin azalmasi sonucunun, issizlik ve obezite
arasindaki negatif iliskiyi destekler nitelikte oldugu soylenebilir (Sagin & Karasag, 2020;
Caglayan-Akay vd., 2022).

Hastaliklarin obez olma ihtimaline etkisine bakildiginda ise, elde edilen sonuglarin,
diyabet, yiiksek tansiyonun ve depresyonun obez olma ihtimalini arttirmasi sonucunun bu
tiir hastaliklarin obeziteye yol actigini1 savunan raporlarla ortiistiigii goriilmektedir (NHS,
t.y.; Harvard Health, 2019). Depresyon gibi ruhsal bir hastaligin ise kadinlarda obeziteyi
arttiran bir etkisinin olup erkekler i¢in farklilagsmamasi psikolojik hassasiyetlerin kadinlar
etkilemesi ve beslenme davraniglarini sekillendirmesi olarak yorumlanabilir (Matsuura

vd., 2020).

Analiz sonuclarinda fiziksel aktivite ve yeme igme diizeni gibi yasam tarzini olusturan
faktorlerin obez olma ihtimali tizerindeki etkisinin kadinlarda sadece sekerli igecekler i¢in
pozitif ve anlamli olmas1 bulgusu ise, sekerli yiyeceklerin obezite lizerinde negatif etkileri
oldugu sonucuna ulasan Costa ve Gil (2008) tarafindan yapilan bir ¢alisma ile
celismektedir. Ayrica, kadinlarin giinliik yasamdaki hatta 6zellikle depresyon gibi ruhsal

olarak hassas olduklar1 donemlerdeki sekerli besin tiiketiminin fazla olmasi1 (Matsuura

139



vd., 2020), elde edilen pozitif sonucun bir agiklamasi olarak yorumlanabilir. Meyve sebze
titketmemenin obezite {izerindeki etkilerinin hem kadin hem erkek i¢in anlamsiz sonuglar
elde edilmesinin ise, yesil sebze tiikketiminin obezite ile anlamsiz bir etkisinin oldugunu
savunan caligmalar ile benzerlik gosterdigi soylenebilir (Costa & Gil, 2008; Caglayan-
Akay vd., 2022). Giinliik faaliyetlerinde pasif olan erkek bireylerin obez olma ihtimalini
arttirmas1 bulgusu, diisiik fiziksel aktivitenin yiiksek VKI seviyelerine neden oldugunu
tespit eden Caglayan-Akay vd. (2022) calismasi ile ortiismektedir. Kadinlar i¢in elde
edilen pasif bir yagsam siirmenin obezite {izerinde anlamli bir etkisinin olmadig1 sonucunun
ise, Al-Mahroos ve Al-Roomi (2001) tarafindan yapilan bir ¢alismanin sonucunda elde
edilen kadinlar i¢in fiziksel aktivite ve VKI arasinda anlamli bir iliskinin olmadig1 bulgusu

ile benzerlik gosterdigi sdylenebilir.

Tiirkiye’de obezitenin belirleyicilerinin incelendigi bu calismada yas, medeni durum,
egitim, hane halki geliri, istthdam durumu, hastaliklar ve yasam tarzi gibi cesitli
faktorlerinin obez olma ihtimali {izerindeki etkileri kadin ve erkek bireyler igin
incelenmistir. Bu ¢alismada, literatiirde obezitenin belirleyicilerini tespit eden birgok
calismanin sonuclar1 ile Ortliisen bulgular elde edilmis olsa da bazi unsurlar ig¢in
literatiirden farkli sonuclar elde edilmistir. Tiirkiye’de yillar i¢inde giderek artan bir saglik
sorunu olarak yer edinen obezitenin hangi unsurlar tarafindan tetiklendiginin belirlenmesi,
obezite sorununun tespiti ve ¢dziimii i¢in dnemli bir yer tutmaktadir. Ozellikle elde edilen
sonuglarda bazi faktorlerin kadin ve erkek obezitesine farkl etkilerinin oldugunun tespit
edilmesi, obezitenin engellenmesinde cinsiyete 6zgii politikalarin iiretilmesi agisindan
onem tasimaktadir. Kadin ve erkek bireylerin sahip oldugu sosyoekonomik 6zelliklerin
farklilasmasinin kadin ve erkek obezitesi tizerinde farkli sonuglari tetikledigi diisiintiliirse,
obeziteye neden olan unsurlarin belirlenmesinde, obezitenin tedavisinde ve
yayilmasindaki tetikleyici faktorlerin ortadan kaldirilmasinda kadin ve erkek obezitesinin
ayr1 basliklar halinde incelenmesinin etkin politikalarin iiretilmesindeki 6nemli

adimlardan biri olacag: diisiintilmektedir.
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BOLUM VI
6. SONUC VE DEGERLENDIRME

Toplumlarin yillar i¢inde karsilastiklar saglik sorunlari, tip biliminin ilgi alaninda oldugu
kadar ekonomi bilimi i¢in de &nemli bir merak konusu olmustur. Ozellikle gesitli fiziksel
ve ruhsal hastaliklar1 ekonomik, sosyal ve politik cercevede analiz eden saglik ekonomisi
alani, hastaliklarin nedenleri, sonuglar1 ve etkileri konusunda bir¢ok arastirmada
bulunmaktadir. Saglik ekonomisinin aragtirma alanlar1 arasinda yer alan giincel ve 6nemli
konulardan biri de obezite olgusudur. DSO tarafindan sagligi olumsuz etkileyen asir1 yag
birikimi olarak tanimlanan ve bir¢ok iilkede goriilme siklif1 artan obezitenin, toplum
sagligia olumsuz etkilerinin yam sira gelir, istihdam, egitim, kiiltiir vb. gibi bircok

ekonomik ve sosyal olgu ile iligkisi oldugu da bilinmektedir.

Obezitenin farkli yonleriyle arastirilmasi ve ayrintili incelenmesi, obezitenin nedenlerinin,
sonuglarmin ve etki alanlarinin tespit edilmesi acgisindan 6nemlidir. Obezite literatiiriinde
siklikla incelenen konularin basinda gelen sosyal, ekonomik ve diger belirleyici
faktorlerin, obezitenin ayrintili incelenmesinde onemli bir rol oynadigi sdylenebilir. Bu
nedenle, obezitenin, ekonomik faktorler ile iliskisinin incelenmesinin yani sira diger
kiltlirler ile etkilesim sonucunda degisen beslenme davranislari ve yasam tarzi
kapsaminda analiz edilmesinin ve ayrica belirleyicilerinin tespit edilmesinin, obezite
olgusunun daha genis bir ¢ercevede analiz edilmesine ve anlagilmasina yardimci olacagi
sOylenebilir. Buradan hareketle, bu tez calismasinda, obezitenin {i¢ farkli baslik altinda
ampirik analizler yardimiyla incelenmesi amaglanmistir. Obezite olgusu, birinci ampirik
boliimde obezite ve ekonomik biiyiime kapsaminda, ikinci ampirik boliimde obezite ve
kiiresellesme bashigr altinda, ii¢iincii ampirik bolimde ise obezitenin belirleyicileri
kapsaminda incelenmis bdylece obezitenin genis bir bakis acisiyla analiz edilmesi

amagclanmustir.
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Farkl kiiltiirel ve dini degerlere sahip toplumlarin, farkli beslenme aligkanliklarina ve
yasam tarzlarina sahip olabilecegi boylece obezitenin diger toplumlar arasinda farklilik
gosterebilecegi diisiiniilebilir. Niifusunun ¢ogunlugu Islam inancina mensup bireylerden
olusan IBT’de gerceklesen obezite oranlar yillar iginde artarak devam etmekle birlikte
diinya ortalama obezite oranlarinin iizerinde seyrettigi bilinmektedir. Islam inancinin
tavsiye ettigi sekilde israfin olmadig1 bir beslenme anlayisinin ve hareketli bir giinliik
yasamin aksine IBT’de giderek artan obezite oranlarinin, yiikselen gelir ile sagliga

atfedilen degerin artmasi neticesinde azalacagi varsayilabilir.

Obezite ve gelir arasinda dogrusal olmayan bir iliskinin varligin1 savunan OKE modeli,
gelirin obeziteyi arttirdigini fakat belirli bir doniim noktasindan sonra ise bireylerin
sagliga deger vermeye baslamasiyla obezitenin azalacagini savunmaktadir. Bu modelin
IBT igin gegerliligini test etmek amaciyla, ¢alismanin birinci ampirik boliimiinde obezite
ve ekonomik biiyiime arasindaki iliski OKE modeli kapsaminda IBT igin incelenmistir.
Analizde kullanilan veri seti 1991 ve 2016 yillar1 arasindaki donemi kapsamaktadir. PCSE
yontemi ile tahmin edilen modelde, 18 yas iistii toplam niifus i¢indeki obez orani bagimli
degisken, ekonomik biiylimeyi temsilen kisi basina GSYH (ppp) ve onun karesi agiklayici

degiskenler, issizlik orani ise kontrol degiskeni olarak kullanilmistir.

Elde edilen sonuglarda IBT i¢in OKE modelinin gegerli oldugu tespit edilmistir. IBT de
%1 olarak gerceklesecek ekonomik biiylime, obezite oranlarinda yaklasik %4,8 artisa
neden olacak fakat kisi basina GSYH (ppp) 87.737,11 2017 sabit ABD dolar1 seviyesine
geldikten sonra ise obezite oranlarinda yaklasik %0,21 azalis baslayacaktir. Issizligin ise
obezite oranlari iizerinde anlamli bir etkisinin olmadig1 sonucuna ulasilmistir. Ekonomik
biliylimenin obezitenin artigsina olan etkisinin obezitenin azaligina olan etkisinden fazla
olmasi, IBT ye iiye iilkelerin az gelismis ve gelismekte olan grupta bulunmasi nedeniyle
bireylerin gelirleri yiikseldiginde daha fazla besin tiikettikleri ve IBT de yasanacak gelir
artis1 ile sagliga verilen degerin yavas gerceklesecegi seklinde yorumlanabilir. Buradan
hareketle, kiiltiir ve geleneksel yasam tarzinin IBT de obezite iizerindeki olas1 etkilerinin

daha ayrintili analiz edilmesi amaciyla, obezite ve ekonomik biiyiime arasindaki iligki
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yerel veriler ile incelenerek saglifa atfedilen degerin hangi faktorler tarafindan

belirlendigi tespit edilebilir.

Ekonomilerin ve Kkiiltiirlerin entegre olmasinda 6nemli etkileri oldugu bilinen
kiiresellesme ile gelen degisime uyum saglayabilen toplumlardaki ekonomik, kiiltiirel ve
politik donilisiimiin bireylerin yeme i¢me aligkanliklarin1 degistirerek obeziteye neden
olabilecegi sOylenebilir. Son yillarda bati kiiltiirii ve yasam tarzini takip ettigi diisiiniilen
Miisliman diinyasinin (Nurullah, 2008), buna uygun olarak c¢esitli kiiltiirel uyum
stireclerine de girdigi sdylenebilir (Ullah, 2020). Calismanin ikinci ampirik boliimiinde,
kiiresellesmenin obezite iizerindeki olasi etkileri gdz Oniine almarak IBT’de
kiiresellesmenin obezite iizerindeki etkileri incelenmeye ¢alisilmistir. Genel kiiresellesme
indeksinin ve kiiresellesme alt bilesenleri olan ekonomik, sosyal ve politik kiiresellesme
indekslerinin agiklayici degiskenler olarak kullanildigrt model OKE modeli kapsaminda
analiz edilmistir. OKE modeline uygun olarak, 18 yas iistii toplam niifus i¢indeki obez
orani bagimli degisken olarak, kisi GSYH (ppp, sabit 2017 ABD dolar1) ve karesi diger
aciklayici degiskenler olarak kullanilmistir. Modele, genel kiiresellesme indeks puani ve
ekonomik, sosyal ve kiiresellesme indeks puanlar1 agiklayici degiskenler olarak dahil
edilirken, issizlik oranlar1 da kontrol degiskeni olarak kullanilmistir. 1991 ve 2016

yillarini kapsayan veri setinin kullanildigi model PCSE yontemi ile tahmin edilmistir.

Elde edilen bulgulara gore, genel kiiresellesmede yasanacak %]1°lik artis obezite
oranlarinda yaklasik %1,9’luk bir artisa neden olmaktadir. Alt bilesenlerin etkilerine
bakildiginda ise, ekonomik kiiresellesmede yasanacak %1°lik artis obezite oranlarinda
yaklasik %0,4’liik bir artisa neden olurken, sosyal kiiresellesmede yasanacak %1°lik artis
obezite oranlarinda yaklasik %1,1, politik kiiresellesmede yasanacak %1’lik artisin ise
obezite oranlarinda yaklasik %1,2’lik bir artisa neden olacagi sonucuna ulasilmistir. Bir
biitiin olarak kiiresellesmenin ve onu olusturan faktorler olan ekonomik, sosyal ve politik
kiiresellesmenin obeziteyi arttirict etkisi, cogunlugu az gelismis ve gelismekte olan
iilkelerden olusan IBT’nin, kiiresellesmenin getirdigi yeniliklerle birlikte ekonomik,
sosyal ve politik kiiresellesme ile gelen gelismelere ve degisimlere uyum saglamalari

olarak yorumlanabilir. Az gelismis lilkelerin kiiresellesmenin getirdigi degisikliklerden
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daha fazla etkilenmesi (Miljkovic vd., 2015), IBT nin ekonomik, sosyal ve politik
kiiresellesmenin obezite iizerindeki pozitif etkisini agiklar niteliktedir. Ekonomik, sosyal
ve politik kiiresellesmenin obezite lizerindeki etkilerine bakildiginda, bu {i¢ kiiresellesme
bashiginin alt bilesenlerini olusturan faktorlerin incelenip obezite iizerindeki etkilerinin
ayrimtil olarak analiz edilmesi, IBT de obeziteyi etkileyen kiiresellesme kanallarinin daha

1yi anlagilmasina olanak saglayacag diistliniilebilir.

Yas, cinsiyet, egitim, gelir, sosyokiiltiirel bilesenler vs. gibi obeziteyi belirleyen birgok
faktor oldugu bilinmektedir (Goktas, 2021). Obezitenin belirleyicilerinin saptanmasi ve
obeziteye olumlu ya da olumsuz etki eden faktorlerin belirlenmesi, obezitenin
engellenmesini saglamakla birlikte ayni zamanda etkin politikalarin iiretilmesini de

miimkiin hale getirecegi soylenebilir.

Yillar iginde diinya ve IBT ortalama obezite oranlarinin iizerinde bir obezite orani olan ve
bagli bulundugu yiiksek orta gelir grubunda ilk sirada yer alan Tiirkiye’de obeziteyi
olusturan faktdrlerin tespit edilmesi, obezitenin engellenmesi i¢in 6nemli bir adim olarak
goriilebilir. Ayrica, Tiirkiye’de kadin ve erkek obezite oranlarina gore kadinlarin erkeklere
gore obezite oranlarinda 6nde olmasi neticesinde obeziteyi etkileyen faktorlerin cinsiyete
gore farklilastigi diistinlilmektedir. Bu nedenle, ¢aligmanin son ampirik béliimiinde, 2019
Tiirkiye Saglik Arastirmasi Anketi verileri kullanilarak Tiirkiye’de obezitenin cinsiyete
gore belirleyicilerinin tespit edilmesi amaglanmigtir. Yas, medeni durum, egitim, gelir,
caligma hayati, hastaliklar, beslenme aligkanliklari ve yasam tarzi degiskenleri

kullanilarak olusturulan model probit regresyon analizi ile test edilmistir.

Analiz sonuglarina gore, kadin ve erkek obezitesini etkileyen bazi faktorlerin farklilastigi
sonucuna ulagilmistir. Yasin yani sira evli ve esi vefat etmis kadin ve erkek i¢in obez olma
thtimalini arttirirken ayn1 zamanda yasin kadin ve erkekte obez olma ihtimali ile dogrusal
olmayan bir iliskide oldugu tespit edilmistir. Egitimin kadinlarin obez olma ihtimalinde
negatif, erkeklerde ise pozitif etkisi oldugu goriiliirken, hane halki gelirinin kadinlarin
obez olma ihtimalindeki etkisinin erkeklere kiyasla daha fazla oldugu tespit edilmistir.

Calismayan kadinlarin obez olma ihtimali artarken ¢alismayan erkeklerde ise obez olma

144



ihtimali ¢alisan erkeklerden farkli degildir. Depresyon hastaligi sadece kadinlarin obez
olma ihtimalini arttirirken diyabet ve yiiksek tansiyon hastaligi ise her iki cinsiyet i¢in de
obez olma ihtimalini arttirmaktadir. Beslenme aligkanliklarina bakildiginda, meyve ve
sebze tilketmemenin kadin ve erkek icin obez olma ihtimaline bir etkisi yok iken sekerli
icecek tliketen kadinlarda obez olma ihtimalinin arttig1 tespit edilmistir. Glinliik faaliyette
ise, erkeklerin pasif olmalari obez olma ihtimalini arttirirken kadinlarda ise pasif bir

yasamin obez olma ihtimaline etkisinin olmadig1 gorilmiistir.

Giderek artan obezite oranlariyla Tiirkiye nin, obezitenin ortaya ¢ikarabilecegi bircok
ekonomik, sosyal, medikal vb. olumsuz sonucla bas basa kalacagi tahmin edilebilir.
Obezitenin hangi faktorler aracilifiyla ortaya ¢iktiginin tespit edilmesinin yani sira bu
faktorlerin cinsiyete gore farkli etkilerinin saptanmasi da 6nemli bir yer tutmaktadir. Bu
nedenle, Tiirkiye’de obeziteyi belirleyen faktorlerin cinsiyete gore tespit edilmesi ve buna
gore cinsiyete 0zgili politikalarin olusturulmasi gerektigi sdylenebilir. Boylece cinsiyete
0zgii politikalarin olusturulmasiyla kaynaklarin etkin kullaniminin saglanacagi ve buna
bagl olarak obezitenin engellenmesinde ve obezite oranlarinin diisiiriilmesinde 6nemli

adimlarin atilacagi diisiiniilebilir.

Diinya toplumlarinin uzun yillar miicadele ettigi ¢esitli 6liimciil hastaliklar giiniimiizde
yerini Onlenebilir fakat durdurulmasi gii¢ birtakim saglik sorunlarina birakmustir.
Giliniimiizde, en 6nemli saglik sorunlart arasinda yerini alan ve kisaca sagligi olumsuz
etkileyen viicuttaki asir1 yag birikimi olarak tanimlanan obezite (WHO, 2021),
toplumlarin yasam kalitesini diisiirmekle birlikte bircok medikal sorunun yani sira sosyal
ve ekonomik sorunlart da beraberinde getirmektedir. Giinliik yasami zorlamasindan
istihdama kadar bir¢ok soruna neden oldugu bilinen obezitenin, sosyal ve ekonomik
etkilerinin toplumlar1 6nemli Glgiide olumsuz etkiledigi bilinmektedir. Bu nedenle,
obeziteye neden olan faktorlerin ve obezitenin etki alaninin belirlenmesi, obeziteyi
Onleyici ve azaltici politikalarin olusturulmasinda énemli adimlar olarak goriilmektedir.
Buradan hareketle, etkin politikalarin iiretilmesi ile obezitenin toplumlar tizerindeki
olumsuz etkilerinin tiim yonleriyle azaltilmasi ve gelecek nesiller icin daha saglikli

aktarimlarin yapilmasi miimkiin olacaktir.
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