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OZET

Kurum : ZBEU Sosyal Bilimler Enstitiisii, Maliye Anabilim Dal1
Tez Basligi : Saglik Sektoriinde Baumol Maliyet Hastalig1 Hipotezinin Gegerliligi
Tez Yazari - Biritan GUNES

Tez Danismant  : Prof. Dr. Gokhan DOKMEN
Tez Tiirli, Yili  : Yiiksek Lisans Tezi, 2022
Sayfa Adedi 118

Saglik, bir iilkedeki yasam standartlarinin 6nemli bir gdstergesidir. Uygun saglik
hizmetlerinin saglanmasiyla, bir lilkenin niifusu daha iyi bir sagliga sahip olabilir. Bdylece
ulusun beseri sermayesi giiclenebilir ve buna baglh olarak iilkenin iiretkenligi artarak
ekonomik biliylimeye katki saglanabilir. Saglik hizmetlerinin bu Onemi, saglik
harcamalarina olan gereksinimin artmasina neden olmustur. Nitekim saglik harcamalarinin
GSYIH i¢indeki pay1 cogu OECD iilkesinde artmaktadir. Saglik harcamalarinin artmasi ise
beraberinde verimlilik tartismalarini ve saglik harcamalarinin makroekonomik etkilerine
yonelik tartismalar1 giindeme getirmistir. Bu tartigmalar agirlik olarak, Baumol'un dengesiz
biliylime modeline dayali olarak ele alinan Baumol etkisi ve bu etkinin saglik sektoriine
yansimasi seklindedir. Bu kapsamda saglik harcamalarindaki artiglarin - muhtemel
sebeplerden biri, saglik hizmetlerindeki emek verimliliginin genel ekonomiden daha yavas
biiyiimesi durumudur. Bu ¢aligmada, 36 OECD iilkesinin 2000-2018 yillarina dayali bir
panel veri setini kullanilarak saglik harcamalarindaki Baumol etkisi tahmin edilmeye
calisilmistir. Caligmada, Baumol etkisinin 6rneklemdeki iilkeler agisindan gegerli olduguna

iliskin ampirik kanitlara ulagilmistir.
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Health is an important indicator of living standards in a country. With the provision
of appropriate health services, a country's population can enjoy better health. Thus, the
human capital of the nation can be strengthened and accordingly, the country's productivity
can increase and contribute to economic growth. This importance of health services has led
to an increase in the need for health expenditures. As a matter of fact, the share of health
expenditures in GDP is increasing in most OECD countries. The increase in health
expenditures has brought with it the debates on productivity and the macroeconomic effects
of health expenditures. These discussions mainly focus on the Baumol effect, which is
based on Baumol's unbalanced growth model and the reflection of this effect on the health
sector. In this context, one of the possible reasons for the increase in health expenditures is
the slower growth of labor productivity in health services than in the general economy. In
this study, the Baumol effect on health expenditures was tried to be estimated using a panel
data set based on the years 2000-2018 of 36 OECD countries. In the study, empirical

evidence has been reached that the Baumol effect is valid for the countries in the sample.

Keywords: Health, Baumol Cost Disease, Static Panel
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GIRIS

Kamu harcamalarinin artist ve bu artiglarin nedenleri uzun yillardir tartisilan
ve lizerinde fikir birligi saglanamamis konular arasindadir. Kamu harcamlarinin
dair ¢ok farkli agiklamalar mevcuttur. Son zamanlarda ekonomistler tarafindan ele
alinan konu, saglik harcamalarinin kamu harcamalari igerisindeki giderek biiyiiyen
yeridir. Kiiresellesmenin hiz kazandigi son zamanlarda, devletin kamu refahina
yonelik faaliyetlerinde ve harcamalarinda hizli bir artig gériilmektedir. Artan saglik
harcamalar1 bu harcamalarin 6nemli bir béliimiinii olusturmakta ve toplam devlet
harcamalar1 ig¢indeki payr hizla yiikselmektedir. Artan saglik harcamalarinin
belirleyicilerini analiz eden saglik ekonomistleri, genellikle saglik harcamasi
biiyiime oranlar1 ile GSYIH diizeyi arasindaki baglantiy1 kurmay1 amaglamaktadir.
Genel olarak bakildiginda bu iki degisken arasinda bir korelasyon oldugu

goriilmektedir.

Saglik sektorii iizerine yapilan ¢aligmalardaki genel gozlem, saglik iirtinleri
ve hizmetlerine yonelik nominal harcamalardaki artisin, neredeyse her zaman
nominal gayri safi yurti¢i hasiladaki artis1 astigir yoniindedir. Toplam saglik
harcamalarinin GSYIH ya orani, saglik sektoriiniin genel ekonomi iizerindeki ayak
izinin gostergesi olarak ele alinmakta olup; bu durum saglik hizmetlerinin ulusal
ekonominin biiyiik ve biiyiiyen bir parcasi oldugunu gostermektedir. Ulkelerin
ekonomileri biiytidiikge, refah seviyeleri artik¢a saglik hizmetlerine yaptiklari
harcamalarda artmaktadir. Bu durumda geligsmis tilkelerin saglik hizmetlerine daha
fazla harcama yapmasi beklenmektedir. Bu harcamalarin devlet tarafindan
karsilaniyor olmasi da kamu biitgesi igerisinde saglik harcamalarinin artmasini

kac¢imilmaz kilmaktadir.

Saglik ekonomistleri, saglik ekonomisine yonelik ¢alismalarinda uzun yillar
boyunca, GSYIH ve refah artis1 ile saglik harcamalari arasindaki iliskiye
odaklanmaktadirlar. Ancak son zamanlarda saglik sektoriinde 6zel kosullar Gnem
kazanmaya baslamistir. Bu noktada saglik sektdriinde arz ve talep cephesinden
maliyet artirict faktorler, yeniden sekillenmeye baslamistir. Saglik harcamalarinin
talep yonlii etkileri; bireylerin gelir diizeyi, egitim diizeyi, saglik hizmetlerinin tiirii
ve Kkalitesi, finansman yontemlerinin etkisi ve diger faktorler olarak

gosterilmektedir. Saglik sektoriiniin arz tarafindan maliyet artirict faktorleri ise



teknolojik degisimler, arz edilen malin fiyati, vergi ve silibvansiyonlar, saglik

yonetim sistemindeki degisimler seklinde gosterilebilir.

Ulkelerin diger tiim hizmetlere kiyasla saglik hizmetlerine ne kadar harcadig
ve bunun zaman igerisinde nasil ve ne yonde degisiklik gosterdigi, saglik
hizmetlerinin igsel bazi ozelliklerinin incelenmesini gerektirmektedir. Saglik
sektorliniin emek-yogun dogasi nedeniyle ortaya c¢ikan verimlilik tartismalari,
saglik harcamalarindaki artislar1  aciklamaya yonelik analizlerde Onem
kazanmaktadir. Literatiirde saglik sektoriindeki maliyet arttiric: faktorleri verimlilik
eksenli olarak inceleyen arastirma alant William Baumol'un ¢aligmalarinda
incelenen tartismalara dayanmakta olup; bu tartigmalar, literatiirde “Baumol
Maliyet Hastaligi” olarak adlandirilan bir duruma isaret etmektedir. Maliyet
hastalig1 hipotezi olarak ele alinan bu arastirma sahasi, William J. Boumol ve
William G. Bowe tarafindan 1966 yilinda yazilan Sahne Sanatlari: Ekonomik
Ikilem (Performing Arts: The Economic Dilemma) adli calismaya dayanmakta
olup; s6z konusu calisma, maliyet hastaligi hipotezinin kokeni olarak kabul
edilmektedir. W. Baumol ve W. Bowen tarafindan ele alinan ekonomik ikilem,
kaginilmaz olarak artan birim maliyetler karsisinda sahne sanatlarini finanse etme

sorunsali ile ilgilidir.

Kamu hizmetleri saglamanin artan maliyetleri, Baumol ve Bowen'in (1966)
ufuk acict katkisindan bu yana ¢ok dikkat ¢ekmektedir. Gosteri sanatlarin1 6rnek
gostererek yapilan calismada, emek yogun hizmetlerde verimlilik artisinin
kapsaminin sinirli oldugu ifade edilmistir. Egitim ve saglik hizmetleri gibi kamu
sektorii tarafindan saglanan hizmetler emek yogundur ve verimlilik artig1 kapsami,
imalat gibi 6zel ekonominin baz1 sektérlerinden daha azdir. Ozel sektérde iicretler
zamanla artma egilimindedir. Kamu sektorii, 6zel sektordeki verimlilik artigina
paralel olarak isciler icin daha az iicret artisi gerceklestirmektedir. Kamu
sektoriinde 6zel sektdre benzer bir sekilde iiretkenlik ve licret artis oranlarinin
birlesimi, kamu hizmetlerinin goreli fiyatlarinin artma egiliminde oldugunu
aciklamaktadir. Bu gozlem literatiirde Baumol Maliyet Hastalig1 olarak ifade

edilmektedir.

W. Baumol ve W. Bowe tarafindan yapilan analiz sonrasinda W. Baumol

Dengesiz ~ Biiyiimenin =~ Makroekonomisi:  Kentsel = Krizin =~ Anatomisi



(Macroeconomics of Unbalanced Growth: The Anatomy of Urban Crisis) adli
calismayi kaleme almistir. S6z konusu eserde, gelismis iilkelerde saglik hizmetleri
i¢cin yapilan harcamalarin, diger mal ve hizmetlere yapilan harcamalardan ve ayni
zamanda ortalama yasam maliyetinden daha hizli bir sekilde ve kalici olarak
artacagi iddia edilmistir. Bu durum Baumol’un Maliyet hastalig1 olarak bilinen

teorisinin ana hatlarini olusturmaktadir.

Bu calismada Baumol’un 6ne siirmiis oldugu Maliyet hastalig1 sorunsalinin
saglik harcamalar1 tizerindeki etkisi incelenerck teorinin gegerliligi test
edilmektedir. Caligma {i¢ ana bolimden olusmaktadir. Birinci boliimde kamu
harcamalar1 genel olarak ele alinarak kamu harcamalarinin artisina dair teoriler
incelenmektedir. Ikinci bolimde ise calismamizin esasini olusturan Baumol
dengesiz biliylime modelinin saglik harcamalar1 {izerindeki etkisi incelenmekle
birlikte Oncesinde saglik harcamalarinin genel Ozellikleri, saglik hizmetleri
piyasasi, saglik harcamalarinin artiran faktorler ve Baumol modelinin kamu
sektorline yonelik etkileri lizerine yapilan calismalar yer almaktadir. Calismanin
tiglincli bolimiinde ise, Baumol teorisine ve literatiiriine yer verilmis olup
ekonometrik analiz ile Baumol maliyet hastaliginin saglik harcamalari tizerindeki
etkisinin gegerliligini sorgulamak i¢in 36 OECD {ilkesinin verileri ile amprik analiz

yapilmugtir.



1. KAMU HARCAMALARINDAKI ARTIS EGILIMI:
KAVRAMSAL VE KURUMSAL CERCEVE

Devletin yiiklendigi sorumluluklar1 yerine getirebilmesi igin baz1 giderleri
karsilamas1 ve bu baglamda harcama yapmasi gerekmektedir. Bu harcamalar
toplumun ihtiyaglarin1 karsilamakla beraber devletin varhiginin temelini
olusturmaktadir. Devletin gorevlerini yerine getirebilmek adina yaptig1 faaliyetler
kapsaminda gergeklestirilen tiim maliyetlere kamu harcamasi denilmektedir. Kamu
harcamalarinin seyri tarihsel silire¢ icerisinde incelendiginde, siirekli bir artis
egilimi goriilmektedir. Kamu harcamalarin artis nedenleri, iilkelerin gelismislik
seviyelerine ve konjonktiirin hangi asamasinda bulunduklarina baglilik
gostermekle birlikte genel ¢ergevede ti¢ farkli yaklasim ile ele alinmaktadir. Bunlar;
makro modeller, mikro modeller ve kamu tercihi yaklagimidir. Makro modeller,
kamu harcamalarindaki genislemeyi ekonomik dinamikler ekseninde bir biitiin
olarak agiklamaktadir. Mikro modeller, kamu harcamalarindaki artig1 gerek sektorel
gerekse nicelik ve nitelik agisindan ele almaktadir. Bu modeller talep ve/veya arz
yonlii faktorlere dayanmaktadir. Kamu tercihi modelleri ise kamu harcamalarini
siyasal karar alma mekanizmasinin isleyis dinamiklerine dayali bir gerceve

olusturmaktadir.

1.1. Kamu Harcamalarinin Genel Cercevesi

Iktisadi analizin basladig1 donem olarak ele alman klasik doktrine bagl Adam
Smith, David Ricardo, Jean Baptiste Say, Thomas Malthus ve John Stuart Mill gibi
klasik ekonomistler birakiniz yapsinlar (laissez faire) politikasina gii¢lii bir sekilde
bagli olduklari i¢in bir tilkenin ekonomik faaliyetlerinde asgari devlet miidahalesini
savunmugtur. Piyasa mekanizmasinin temeli olan bu politikanin ekonomideki
cesitli faaliyetleri yonlendirilebilecegi ve etkin kaynak tahsisine imkan saglayan en
Iyl yontem olacag ileri stirilmiistiir. Fiyat mekanizmasina dayali gériinmez elin
isleyisi ile her rasyonel ekonomik birimin kisisel ¢ikarlarinin maksimize
edilebilecegi onermesine bagl kalinmistir. Bu noktada kamu harcamalarinin tam
kamusal mal ve hizmet niteliginde olan giivenlik, adalet ve diplomasi ile
sinirlanmast; gerektiginde ise 6zel sektdriin yeterince ilgi gdstermedigi biiyilik
Olcekli yatirnmlar ile egitim ve saglik gibi pozitif digsalligin oldugu alanlarda da

devletin g¢esitli fonksiyonlar iistlenmesinin gerekliligi savunulmustur. Ancak



Sanayi Devrimi gibi ekonomik ve sosyal yapida bir yeniden yapilanma siirecine
etki eden ¢esitli olaylar, kamusal faaliyetlerin kapsamini klasik iktisatgilar
tarafindan savunulanlarin 6tesinde genisletmistir. Bu siiregte devletin {istlendigi
roller, Refah Devleti’nin bir yansimasi olarak bireylerin refahini arttirmak, sosyal
giivenlik 6nlemlerini genisletmek ve gelir ve servet esitsizliklerini azaltmak gibi
kamu harcamalarinin artmasina neden olan politikalar1 giindeme getirmistir.
Yasanan degisim siirecine 1930'larin Biiyiik Buhran1 ve Ikinci Diinya Savasi’nin
yikict kosullar1 eklendiginde ise piyasa mekanizmasinin basarisizlik alanlariin
genisledigi ve devlet miidahalesine duyulan ihtiyacin giderek daha fazla
hissedildigi bir doneme girilmis ve kamu harcamalarinin hem nicel hem de nitelik
olarak 6nceki donemlerden farklilagtigi bir siire¢ yasanmistir. O zamandan bu yana,
konjonktiirel bazi gelismelere dayali farkliliklar olsa bile, kamu harcamalarinin

artis egilimi hizlananarak devam etmektedir.

Kamu harcamalari, devletin kollektif ihtiyaglar1 kargilamak adina mal ve
hizmet alimlar1 igin yaptiklari harcamalar olarak tanimlanir. Bu harcamalar kamu
tiizel kisileri tarafindan gerceklestirilnektedir. Ancak giiniimiizde devletin kamusal
hizmetleri sagliyor olmasi harcama yapmasini gerektiren tek unsur olmaktan
cikmistir. Gelir dagilimindaki esitsizlikleri iyilestirmek, kalkinma hizini artirmak
ve kaynak dagilimin1 diizenlemek gibi unsurlar devleti harcama yapmaya
yonlendiren unsurlar arasindadir. Bu nedenledirki zaman gectik¢e devletin kamusal
harcama miktar1 cesitli hedefler dogrultusunda artmaktadir. Bu kisimda, kamu
harcamalarinin genel gergevesi baglaminda oOncelikle kavramsal gergeve ele
alinacak; sonrasinda ise kamu harcamalarinin kapsami ve niteligine dayali yazin

ortaya konulacaktir.

1.1.1. Kamu Harcamalar1 Tanim ve Olc¢iimii

19. yiizyila kadar, klasik liberalizmin aslen Fransiz slogan1 olan laissez-faire
(birakiniz yapsinlar), 6zel sektore ayrilan fonlarin daha verimli olacag arglimanina
dayandig1 i¢in, kamu harcamalar1 golgede kalmistir. Ancak izleyen siirecte yasanan
konjonktiirel gelismeler, John Maynard Keynes onciiliigiinde kamu harcamalarinin
roliiniin ve dneminin tartisilmasina neden olmustur. Yasanan gelismeler, ekonomi
tarihinin en 6nemli donlim noktas1 olarak ele alinmis ve 0 zamandan bu yana kamu

harcamalarinda artig egilimi ortaya ¢ikmistir. Kamu harcamalarindaki bu artigla



birlikte kamu harcamalarinin incelenmesi ve tanimlanmasi énemli hale gelmistir

(Bartes, 2017, s. 30).

2. Diinya Savasi'ndan bu yana, gelismis ekonomilerde kamu sektorii hizla
bilylimiistiir. Ister mutlak harcama seviyelerinde ister ekonomiye gére olgiilsiin,
tim sanayilesmis tilkeler kamu sektoriinde Onemli bir biiylime yasamistir.
Ekonomistler ve siyaset bilimciler, ¢esitli teorik ve istatistiksel araglar kullanarak,
kamu hacamalarindaki artisin dogasini, nedenlerini ve sonuglarini belirlemeye ve
aciklamaya yonelik yogun bir ¢aba icersindedir. Kamu harcamalarinda gézlenen
artis egilimi olgusunu acgiklamaya yonelik cabalarin baglangicinda harcama
olgusunu tanimlama egilimi ve tanimlama sorunlar1 yer almaktadir. Kavramsal
sorunlar, kamu harcamalar1 ve milli gelir kavraminin ele alinig bigimi ve etkilerinin
aciklanma egilimlerinde tekdiizelik olmamasindan kaynaklanmaktadir. Tekdiize
olmama durumu, Oncelikle, belirli kalemlerin kamu harcamas: tanimina dahil
edilmesi/hari¢ tutulmasina iliskin goriis farkliliklarindan kaynaklanmaktadir (Joshi,

1994).

Kamu harcamalari, hiikiimet faaliyetlerinin en goriinlir ve Olciilebilir
Olgiistidiir. Klein (1976, s. 401), kamu harcamalarinin boyutunu ve kapsamini
aciklarken {i¢ farkli yaklasim kullanmaktadir. Birinci yaklagim (toplumsal sistem
yaklagimi), kamu harcamalarindaki egilimleri toplumsal sistemdeki degisikliklerle
aciklamaya calisanlardir. Bu agiklama tarzi, kamu harcamalarinin ekonomik ve
demografik yapisal belirleyicilerine vurgu yapmaktadir. Ikincisi (siyasal sistem
yaklasimi), siyasi sistem iizerinde yogunlasanlar. Bu yogunlasma, parti rekabeti ve
ideolojinin rolii gibi siyasi sisteme 6zgii faktorleri vurgulamaktadir. Ugiinciisii
(devlet sistemi yaklagimi) ise agirlikli olarak hiikiimet sistemine odaklanmaktadir.
Bu yaklagim, kamu harcama kararlarinin verildigi organizasyonel ortami dikkate

almaktadir.

Kategorik olarak her ii¢ yaklasiminda ortak noktasi, kamu sektorii ve kamu
sektorliyle iliskilendirilen kamu finansmaninin bir parcast olarak kamu
harcamalarint ele almasidir. Ancak kamu maliyesi disiplininin karmagiklig
nedeniyle bu kavramin 6zgiin bir tanim1 bulunmamaktadir. “Kamu harcamasi”
terimi, devletin firmalardan ve hane halklarindan elde ettigi ekonomik kaynaklarin

piyasa dis1 kriterlere gore dagitilmasini igeren basit bir kavram gibi gériinmektedir.



Bununla birlikte, ayrintilar goriindiiginden ¢ok daha karmasiktir. Clinkii gercek
diinyada hiikimetler birgok sorunla kars1 karsiya kalmakta ve bu da kavrami analiz
etmeyi zorlastirmaktadir. Bu nedenle, kamu harcamalar1 analiz edilirken, 6zellikle
de siyasi tartisma konusu oldugunda, dikkatli bir degerlendirme yapilmasi
gerekmektedir (Heald, s. 391).

Kamu harcamalarmin tanimlari, temel olarak, kamu harcamalarini neyin
olusturduguna iliskin makro veya mikro bir perspektiften etkilenir. Makro
perspektif, kamu harcamalarini, enflasyon, issizlik ve faiz oranlar1 dahil olmak
tizere makro ekonomiyi etkilemesi muhtemel olan ulusal ekonomik hesaplardaki
tek bir toplam olarak algilama egilimindedir. Buna karsilik, mikro perspektif,
bireysel harcama programlarima ve harcama ve politika c¢iktilarindaki

degisikliklerin etkilerine odaklanir (Mullard, 1993, s. 12).

Hiikiimet veya kamu harcamalarini tanimlarken Oncelikle hangi harcama
biriminin dahil edilecegine ve ardindan harcamalarinin hangi kalemlerinin dikkate
almacagina karar verilmelidir. Dikkate alinmasi gereken dort olasi harcama
Kurulusu bulunmaktadir. Bunlar: merkezi hiikiimet, yerel yonetim, ulusal sigorta
fonu (sosyal sigortalar kurumu) ve iktisadi kamu isletmeleridir. Genel olarak
bakildig1 zaman, kamu harcamalari ilk iki harcama birimini kapsayacak sekilde ele
alinmaktadir. Ancak harcamalarinin tamamen hiikiimet politikas1 tarafindan
belirlendigi ve gelirinin kismen (vergilerle artirilan) bir genel hazine katkisindan ve
kismen de igverenler ve ¢alisanlarindan alinan primlerle elde edildigi gerekgesiyle
ulusal sigorta fonunun da kamu harcamalarina dahil edilmesi i¢in giiglii bir gerekge
bulunmaktadir (Sandford, 1984, s. 21).

Kamu harcamalar1 konusunda g¢esitli tanimlar yapilmistir. Bu tanimlarin
cesitliligi devlet kavraminin ve fonksiyonlarimin farkli yorumlanmasindan ileri
gelmektedir. Tanimlardan ilki “kamu harcamalar:, kamu tiizel kisilerinin yaptiklart
harcamalardir” bi¢iminde devletin organlarin1 esas alan tanimlamadir. Bu
tanimlama bigimi kamu harcamalarini merkezi yonetimle beraber yerel
yonetimleride kapsayacak bi¢imdedir. Ancak bu tanim biinyesinde piyasada
karlilik ilkelerine gore faaliyetlerini siirdiirerek 6zel mal iireten kamu iktisadi
tesebbiislerinin giderlerini kapsamamaktadir. Modern devlet anlayisina ters diisen

ve bu tanima benzer bir diger tanimlama ise ‘“kamu harcamalari, kamu giiciiniin



kullaniimast sonucunda ortaya ¢ikan giderlerdir” seklindedir. Bu tanimlama
bicimide Ticaret ve Sanayi Odalar ile Ziraat Odalar1 gibi meslek kuruluslarini
kapsamakla birlikte; 6zel hukuk hiikiimlerine gore faaliyet gosteren kamu
isletmeleri kamu harcamalari igerisinde yer almamaktadir. Bu konuda diger bir
tanima gore, “kamu hizmetlerinin yapilmasi i¢in Devlet adina harcanan paralara
kamu gideri denilmektedir” seklindedir. Erdem, Senyiiz ve Tatlioglu (2021, s. 53),
bu tanimin da giinlimiizdeki devlet anlayisi ile bagdagmasinin olanaksiz olacagini

ifade etmektedir.

Erdem, Senyiiz ve Tatlioglu (2021, s. 53); kamu harcamalarini, “toplumun
kolektif nitelikteki ihtiyaclarini karsilamak i¢in kamu tiizel kisileri tarafindan
yapilan giderdir” seklinde hukuki ve idari yoniinii 6ne c¢ikaracak bigimde bir
tanimlama yapmaktadir. Hukuki tanim adi da verilen bu tanimlama, klasik maliye
goriigiine de uygundur. Tanimlamada kullanilan ve bir harcamanin kamu harcamast
sayilip sayilmayacagini belirleyen unsur gideri yapan kurumun hukuki kisiligidir.
Bagka bir ifadeyle, harcama kamu tiizel kisileri tarafindan yapilirsa kamu
harcamasi; gerg¢ek veya 6zel hukuk tiizel kisileri tarafinda yapilirsa ise 6zel harcama
sayilacaktir. Hukuki tanimlama, biitceye dahil kurumlarin sadece tam ve yari
kamusal mal ve hizmetler liretmesini temel almakta oldugundan liberal devlet
anlayisin1  yansitmaktadir. Bu yoOniiyle de dar anlamda kamu harcamasi
niteligindedir. Oysaki giiniimiiz anlayisi liberal devlet anlayisi yerine miidahaleci
devlet anlayisina dayanmaktadir ve devlet ekonomideki faaliyetleri aktif bir
bi¢imde diizenleme ve ydnlendirme konumundadir. Dolayisiyla hukuki tanim,
miidahaleci devlet anlayisinda yetersiz kalmaktadir. Bu nedenle kamu
harcamalarmin devletin ekonomik rasyonalitesini kapsayacak bicimde ve genis
anlamda, “devietin mal varligini azaltan her tirlii gidere kamu gideri
denilmektedir” seklinde ekonomik tanimlama gilintimiiz gergekligine daha uygun

oldugu distiniilmektedir.

Kamu harcamalarinin kavramsal biitlinliigiine yonelik tartismalarda harcama
yapan birimin hukuki niteligi yapilan tanimlara yansimaktadir. Ancak kamu
harcamalarinin igerigindeki bilesenlere gore tanimlar farklilasmaktadir. Soyle ki;
kamu harcamalarinin hem mal ve hizmetlere hem de transferlere ve

stibvansiyonlara iliskin harcamalar1 icermesinin gerekip gerekmedigine dayali



olarak da bazi tartismalar yasanmistir. Bird (1970.Akt. Joshi, 1994, s. 25), toplam
harcamanin 6nemli bir bolimiinii olusturmasindan dolayr transferlerin ve
stibvansiyonlarin kamu harcamlarina dahil olmamasi gerektigi; eger dahil olursa

kamu harcamalarinin asir1 biiyiik bir boyutta ele alinacagini ifade etmistir.

Kamu sektoriiniin biiylimesinin teorik agiklamasini incelemeden Once,
hiikkiimetin  biiyiikliigiiniin  dogru bir sekilde tanimlanmast ve dlglilmesi
gerekmektedir. Ciinkii dogru bir 6l¢iim olmadan kamunun ekonomideki roliinii
degerlendirmek zor olacaktir. Ancak hiikiimet biiylimesinin Ol¢iilmesinde ek
sorunlar mevcuttur. Birgok ekonomistin isaret ettigi gibi, hiikiimetin biiytkligi
dogas1 geregi c¢ok boyutludur. Devlet biiyiikliigliniin ¢ok boyutlu olmasindan
dolayi, tek bir 6lgii devlet faaliyetinin tiim yonlerini agiklamakta yetersiz kalacaktir.
Bu nedenle kamu sektoriiniin ekonomideki onemini agiklamak i¢in farkli olgiiler

kullanilmustir. (Kim, 1997, s. 65).

Son yillarda ekonomistler, hiikiimetin biiyiikliiglinii 6lgmeye ve biiyiimesine
neden olan ana faktorleri agiklamaya ¢alismiglardir. Bu faktorler arasinda kamu
sektorlinlin nispi bliylikliigiine, toplanan vergi miktarina, kamu calisanlarinin
toplam isgiicli i¢indeki payina, kamu sektorii agiginin boyutuna ve denetim
araglarina biiytiik ilgi gostermislerdir. Tiim bu gostergeler, devletin ekonomideki
etkinliginin 6l¢iiti olarak kullanilmaktadir. Bununla birlikte, genel hiikiimet
biiytikligiinii tespit etmek i¢in ortak olarak kabul edilen bir 6nlemin olmamasi
nedeniyle, simdiye kadar farkli aragtirmacilar bu degiskenlerin belirli (veya gecici)

tanimlarini kullanmaktadir (Kim, 1997, s. 64).

1.1.2. Kamu Harcamalarmin Ozellikleri

Kamunun toplumsal ihtiyaglari karsilamak ve kamu hizmetlerini yerine
getirebilmek i¢in kullandigi kamu harcamalarimin diger harcamalardan ayiran
kendine has baz1 6zellikleri vardir. Herseyden dnce kamu harcamalarinin 6demesi
para ile yapilir. Ge¢gmis donemlerde bazi gorevlilere maas yerine ev vermek gibi
ayni 0demeler yapilmistir. Trampa sistemi olarak bilinen bu yontem, kamusal
harcamalarinin gergeklestirilmesi igin yapilan kamu harcamalari niteliginde
olmustur (Eker, 2004, s. 56). Ge¢miste kamu tarafindan bazi gorevlilere maas
O0demeleri yerine iicretsiz seyehat ve konut verilmesi, bu duruma 6rnek olarak

gosterilebilir (Akdogan, 2013, s. 62). Giinlimiizde ise para ekonomisi gegerlidir,



calisanlar hizmetlerinin karsiligini para ile almaktadir. Ancak bazi zamanlar is¢i

veya memurlara gida, yakacak gibi ayni yardimlar yapilmaktadir.

Kamu harcamalar1 harcama yapmaya yetkili kisiler tarafindan yapilir. Bu
kapsamda harcama, yasal yollar ile harcama yetkisi verilen kisilerce yapilabilir. Bu
durumda kamu hizmetlerini yerine getirecek gorevli ve gorevini yerine getirirken
uymasi gereken kurallar 6nceden belirlenmistir. Kimlerin harcama yetkisi oldugu
mevzuatta acgikca belirtilmis olup, harcama yetkisi olmayanlarin devlet adina

harcama yapmas1 miimkiin degildir (Erdem, vd., 2015, s. 36).

Kamu harcamalari siirekli artma egilimi gosterir; kamu harcamalarinin seyri
tilkelerin gelismislik diizeyleri ile paralel olarak artis gostermektedir. Ancak
neredeyse biitiin ililke ekonomilerinin kamu harcamalarinda artis yasanmaktadir.
Sosyal refahta meydana gelen bir artis kamu hizmet ¢esitlerini de artirmakta ve
buna bagli olarak bireylerin devletten beklentileri de artmaktadir. Devletin kamusal
ihtiyaglart karsilamak, ekonomik ve sosyal amaglar gerceklestirmek, ekonomik
kalkinmayr saglamak, tam istihdami saglamak ve gelir dagiliminda adaleti

saglamak adina yaptig1 harcamalar kamu harcamalarini artirmaktadir.

Kamu harcamalar1 belirli kamusal ihtiyaglara cevap verir. Kamu harcamalari
bu kapsamda, 6zel ekonomi kosullarinda iiretilmesi miimkiin olmayan mal ve
hizmetlerin yani sira iiretilebilen mal ve hizmetlerin {iretimine de yodnelebilir.
Bunun nedeni ise kamusal ihtiya¢ ve kamu harcamalar1 arasindaki iligkidir (Erdem
vd., 2015, s. 35). Kamusal ihtiyaglar bireylerin zorunlu olarak bir toplumda
yasamasindan kaynaklanmaktadir. Bireylerin bir arada toplu olarak yasama
istekleri bazi zorunlu ihtiyaglari da beraberinde getirmektedir. Bu ihtiyaclarin
karsilanabilmesi i¢in gerekli mal ve hizmetlerin yerine getirilmesi gereklidir. Kamu
ithtiyaclarmin karsilanmasi i¢in mal ve hizmetlere yapilan 6demeler kamu
harcamalarint olusturmaktadir (Akdogan, 2013, s. 61-62). Saglanan mal ve
hizmetler kamu ihtiyaglarina yonelik degilse devletten bu anlamda para almak

miimkiin degildir.

Kamu giderleri 6zel giderlerden farklidir ve kamu ekonomisinde kamu
giderleri kamu gelirlerinden 6nce gelmektedir. Bagka bir ifadeyle, devlet dnce

gerceklestirecegi giderleri belirlemekte ve sonrasinda bu giderleri nasil finanse
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edecegini planlamaktadir. Kamu giderlerinin finansman1 vergi, harg¢, resim ve
bor¢lanma yolu ile finanse edilebilmektedir. Ozel ekonomilerde ise nce gelirler

belirlenerek giderler gergeklestirilmektedir.

1.1.3. Kamu Harcamalarinin Siniflandirilmasi

Kamu harcamalarinin  ortaya ¢ikis nedeni toplumsal ihtiyaclarin
karsilanmasidir. Bu ihtiyaglarin  kargilanmasi1 yoniinde kullanilan kamu
kaynaklarinin gelisimini dogru bir sekilde gozlemleyebilmek saglikli bir
siiflandirmayla miimkiindiir. Yapilan siniflandirmalar kamu harcamalarinda
aciklik ilkesinin yerine getirilmesine yardimci olurken savurganlik ve keyfi
harcamalarin yapilmasinin da oniine ge¢mektedir. Boylelikle kamunun daha az
maliyetle etkin ve verimli hizmet sunumuna katki saglanir. Kamu harcamalarinin
smiflandirilmasi, idari (organik), fonksiyonel (islevsel) ve ekonomik olmak iizere

tice ayrilmaktadir.

Idari (organik) smiflandirma; harcamay1 yapan yonetim birimlerini esas
almaktadir. Yapilan harcamalar kamu kurum ve kuruluslarmma gore tek tek
siiflandirilir ve bunlar toplandiginda toplam kamu harcamasi ortaya ¢ikmaktadir.
Bagka bir ifadeyle harcamalar, devletin orgiit yapisina gore belirlenmektedir
(Tileykan & Parlak, 2018, s. 36). Devlet biitcesinde yer alan ddenekler, kamu
hizmetlerini yiiriitmekle gorevli olan c¢esitli kuruluglar arasinda idari
siniflandirmaya uygun olarak dagitilir. Idari simiflandirmanin yapilmasidaki amag
devletin gorevlerinin, yetkilerinin, denetimlerinin ve muhasebelestirme

islemlerinin yerine getirilmesine olanak saglamaktir (Kiinii, 2013, s. 16).

Fonksiyonel (islevsel) siniflandirma; harcamayi yapan idari birim yerine,
devletin sundugu hizmet 6n planda tutulmaktadir. Baska bir ifadeyle, yapilan
harcamanin kim tarafindan gerceklestirildigi degil de harcamanin niteligi esas
alinmaktadir. Fonksiyonel siniflandirmanin amaci, devletin gergeklestirmis oldugu
hizmetleri ortaya koyarak hedeflenen hizmet ve sonu¢ arasinda inceleme
yapabilmektir (Seker, 2006, s. 96). Idari siniflandirmadan farki olarak fonksiyonel
siniflandirmada, devlet organlart ile devletin gorevleri arasinda ayniyetin
bulunmamasidir (Tiileykan, 2018, s. 36). Fonksiyonel siniflandirma da harcamalar,

saglik, egitim, enerji gibi sektorler temelinde ayrilmaktadir.
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Ekonomik siniflandirmada ise harcamalarin hangi kaynaklarla finanse
edildigi gosterilmektedir. Ekonomik siiflandirmanin belirlenmesinde 6demenin
nereye yapildigr onem tasimaktadir (Demir, 2011, s. 10). Kamu harcamalariin
ekonomik ayrima gore siniflandirilmasinda temel belirleyici unsur harcamalarin
toplam hasilaya bir katkisinin olup olmadigidir. GSMH’ya katkida bulunan
harcamalar, cari harcamalar ve yatirim harcamalaridir. Yapildigi donem igerisinde
GSMH’ya katkida bulunmayan harcamalar ise transfer harcamalaridir (Taraktas,
vd., 2018, s. 97). Ekonomik siniflandirmanin iki temel ayrimi bulunmaktadir.
Bunlar; reel harcamalar ve transfer harcamalardir. Reel harcamalar, her yil
tekrarlanan faydasi cari yil igerisinde tiiketilen iiretim faktorii satin almak igin
yapilan harcamalardir. Transfer harcamalari ise milli gelirde degisiklik yaratmayan
satin alma giiciinlin sosyal gruplar ve kisiler arasinda transfer edilmesine dayali

harcamalardir.

1.2. Kamu Harcamalarindaki Artisin Teorik Alt Yapisi

Hiikiimetler tarafindan belirlenmis hedeflere ulasmak icin biit¢elerde cesitli
alt hedefler mevcuttur. Bu hedefler dogrultusunda harcamalar yapilir. Kamu
harcamalarinin tarihsel siireci incelendiginde siirekli bir artis gosterdigi
gozlenmektedir. Bu artis iilkelere gore ve iginde bulunduklari kosullara gore
farklilik gostermektedir. Kamu harcamalarinin artigina dair farkli goriisler
mevcuttur. Bu goriisler makro modeller, mikro modeller ve kamu tercihi yaklagimi

modeli olmak tizere {i¢ basliktan olusmaktadir.

1.2.1. Makro Modeller

Ekonomik kalkinma i¢in 6n kosul kamu harcamalaridir ve bu harcamalarin
diizeyi iilkenin kalkinma diizeyi ile belirlenir. Kamu harcamalarinin artigina dair
farkli yaklagimlar mevcuttur. Bunlardan biri de makro modellerdir. Reel
harcamalarda meydana gelen artiglar1 agiklamaya ¢alisan makro modeller, Wagner
Yasasi, Peacock-Wiseman Yer Degistirme Etkisi, Musgrave ve Rostow Kalkinma
Asamalar1 Yaklagimi, Meltzer- Richard Hipotezi olmak {izere dort basliktan

olusmaktadir.
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1.2.1.1. Wagner Kanunu (Kamu Harcamalarmin Artis Kanunu)

Kamu harcamalarindaki artis olgusu, Alman ekonomist Adolph Wagner
tarafindan 1883 yilinda yayinlanan Politik Ekonominin Temelleri (Grundlegung
der Politischen Okonomie- Fundamentals of Political Economy) isimli ¢alismada
yogun bir bi¢imde incelenmis ve literatiirde Wagner Kanunu olarak adlandirilan bir
gergevede ele alinmistir (Kamasa & Abebrese, 2015, s. 177). A. Wagner'in
hipotezinin teorik temeli, on dokuzuncu yiizyilin sonlarindaki hizli kentlesme ve
sanayilesmeye dayanmaktadir. A. Wagner, sanayilesme doniisimii gegiren
tilkelerdeki ekonomik biiyiimeyle es zamanli olarak kamu harcamalarinin da
genisledigini gozlemlemistir. A. Wagner, on dokuzuncu yiizyilda Ingiltere ve
Almanya gibi Avrupa iilkelerinin yani sira Amerika Birlesik Devletleri ve
Japonya'daki sanayilesme egilimlerini analiz ederek, sanayilesmenin ekonomik
tarihini anlamay1 amaglayan bir arastirma projesi tasarlamistir. Tasarlanan bu
projeye dayanilarak, sanayilesen ekonomiler baglaminda, ekonomideki biiyiimeye
gore kamu faaliyetinde gozlenen artis fenomeninin agiklanmasi gerektigini 6ne

stirmektedir (Manyeki & Kotosz, 2017, s. 46).

A. Wagner, ekonomik biiylimenin artmasinin kamu sektoriiniin ekonomi
icerisindeki payin1 artirdigini  6ne siirmistiir. Bagka bir ifadeyle, kamu
harcamalarindaki artis ekonomik biiyiimenin dogal bir sonucudur. Bu yaklagima
gore; kamu sektorii kacinilmaz bir sekilde ekonominin biitiiniinden daha hizh
biiyiimektedir. A. Wagner’in asil vurgulamak istedigi husus, kisi basma gelir
biiylimesinin kamu kesimi biyiimesinden kii¢iik olacagidir. Bu durum kamu
harcamalar1 talebinin gelir esnekliginin 1’den biiyiik oldugunu gostermektedir.
Kamu harcamalar1 ve ekonomik biiylime arasinda bir neden sonug iliskisi
bulunmaktadir. Ekonomik biiylimedeki degismelerin  kamu harcamalarini
artiracagmi; bu nedenle de kamu harcamalarinin artisini sonug, ekonomik

biiylimeyi ise bu artigin nedeni olarak degerlendirmistir.

Literatiirde Wagner Kanunu olarak da ifade edilen kamu harcamalarinin artis
kanunu, milli gelirden kamu harcamalarmma dogru bir nedenselligin oldugu
Onermesine dayanmaktadir. Digsalliklarin kontrol altina alinmasimin ve kamu
hizmetlerine olan talebin artmasinin kamu ekonomisinin hacmini genisletecegi

ifade edilmektedir. Keynesyen yaklasimda kamu harcamalarinin milli geliri artiric
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etkisi digsal bir politika araci olarak goriiliirken; Wagner Kanununda bu goriisiin
aksine kamu harcamalarinin milli gelir iizerinde igsel dolayli bir etkisi oldugunu

savunulmaktadir (Sideris, 2007, s. 5).

A. Wagner, 1883 yilinda yapmis oldugu goézlemler neticesinde, kamu
harcamalarindaki artis1 sanayilegsmenin getirmis oldugu sosyal ve ekonomik
ihtiyaglarin artmasia baglamistir (Biehl, 2004, s. 7). ABD, Japonya ve bir¢ok
Avrupa tlkesine ait gozlemler sonucunda, kamu harcamalarinin artisi; sanayilesme,
sosyal alandaki gelismeler ve alt yapinin ihtiyaglarinin belirgin hale gelmesi gibi
gelismelere bagh olarak agiklanmistir (Akdogan, 2014, s. 71). A. Wagner’in
gozlemlerinde 6zellikle vurguladigr hususlar; giivenlik, asayis, bankacilik ve adli
hizmetlerin 6nemi ile bu hizmetlerin devlet tarafindan yeterli diizeylerde yerine
getirilmesidir. A. Wagner bunlara ilave olarak; egitim, saglik, refah ve kiiltiir
hizmetlerine yapilan harcamalarda da reel gelirin artmasina paralellik gosteren bir
artig tespit etmistir. Bu tespitler sonucunda, toplumlarin gelisim gostermesiyle
birlikte ihtiyaglarin da artmakta oldugu; dolayisiyla merkezi ve yerel hitkiimetlerce
yapilmasi gereken hizmetlerin genisleyecegi ve kamu harcamalarinin siirekli artis

gosterecegi ifade edilmistir (Giil & Yavuz, 2011, s. 74).

Wagner Kanunu’na gore; ekonomik gelismeyi izleyen asamada ortaya ¢ikan
kamu harcamalarindaki artig; sanayilesme ile devletin giivenlik ve idari gorevlerini
daha etkin gergeklestirebilmek i¢in hukuk sisteminin altyapisini  kurma
gereksiniminin  zorunlu bir sonucudur. Niifus yogunlugunun artmasi ve
sehirlesmenin hizlanmasi da sosyo-ekonomik regiilasyonlara olan gereksinimi
arttirarak kamu harcamalarinin diizeyini artirmaktadir (Mann, 1980, s. 189).
Buradan yola ¢ikarak denilebilir ki kamu harcamalarindaki artis sosyal gelismeler
sonucunda devlete yiiklenen faaliyetlerin artmasinin bir sonucudur. Bu faaliyetlerin
Ozel sektor tarafindan karsilanmasi miimkiin olmadigindan kamu tarafindan
karsilanmaktadir. Bu nedenle devletin ekonomik faaliyetleri ve ekonomideki yeri

geniglemektedir.

A. Wagner, devlet faaliyetlerini ii¢ gruba ayirarak ele almistir. Bunlardan
birincisi, giivenligin hem iceride hem disarida saglanmasi devletin asli gorevi
oldgudur. Bu asli gérevin maliyeti savunma sanayi teknolojisinin hizla gelismesi

ile ylikselmistir. Hizmet maliyetlerinin yiiksek olmasinin nedenleri arasinda, kamu
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kesiminin verimliliginin 6zel kesim verimliligine gore diisiik olmasi ve artan niifusa
kaliteli hizmet sunma zorunlulugu da eklenmektedir. Kamu ve 06zel sektor
arasindaki verimlilik farki, teknolojik gelismelerin emek verimliligini artirirken
0zel kesim ve kamu kesimi arasinda bulunan farki giderek ag¢masindan
kaynaklanmaktadir (Ozbilen, 2012). Bu durum kamu harcama diizeyini ve
kamunun maliyetlerini artirmaktadir. Devletin bir diger asli gorevi, ileri teknolojiye
sahip olup sermaye gerektiren piyasalara iiretici olarak girmesidir. Devletin
piyasalara iiretici olarak girmesinin sebebi, 6zel sektoriin savurgan tavirlarla
kaynak israfina yol agabilecek olmasidir. Wagner’e gore devletin iiglincii asli
gorevi, iletisim a1, egitim, saglik gibi biiylik sermaye gerektiren yatirimlar
yapmasidir. Devletin buradaki temel amaci, 6zel firmalarin olusturabilecegi
monopol giicli engellemektir. Monopol piyasalarinin olusumu refahi1 olumsuz
yonde etkileyecegi i¢in devletin bu gibi yatirimlari bizzat yapmasi gerektigi ifade
etmektedir (Akman, 2011). Bir biitiin olarak bakildiginda Wagner Kanunu, kamu
mallarina ve digsalliklarin kontroliine yonelik bir kamusal miidahale bi¢ciminde
oldugu icin kamu kesiminin hacminin genisledigine yonelik bir ¢erceve
sunmaktadir. Bu gergeveye dayanilarak Wagner kanunu, milli gelirden kamu

harcamalarina dogru bir nedensellik iligkisini isaret etmektedir (Sideris, 2007, s. 5).

Sanayilesen lilkelerde kisi basina gelirin artis gostermesi ile kamu sektoriiniin
goreceli olarak 6nem kazanmasi, Bird (1971, s. 1) tarafindan da ifade edilmistir.
Bird (1971), Wagner Kanunu'nu 1ii¢ kosulda islendigini varsayarak
desteklemektedir. Bunlar; kisi bagina diisen gelirin artmasi, teknolojik ve kurumsal
degisimler, son olarak ise demokratiklesmedir (siyasi katilimin genislemesi). Bu
acidan Wagner Kanununun modern formiilii, gelismis iilke ekonomilerinde kisi

basina gelir artarken kamu kesiminin nispi 6neminin artmasidir.

Wagner Kanunu, olduk¢a genis bir zaman diliminde ve farkli bakis agilari
tarafindan kabul gérmekle birlikte baz1 acilardan da elestirilmistir. Ik olarak A.
Wagner’in teorisinin 19. yiizyilin sonlarinda Almanya’da sanayilesme sonucu artan
gelirleri gozlemledigi ve bu nedenle yalnizca Almanya benzeri ekonomilerde
uygulanabilir oldugu yoniindedir. Bu nedenle kisi basina diisen gelirin artmasi,
demokratiklesme, teknolojik ve kurumsal degisimler gibi temel kosullar, Wagner

Kanununun deneysel olarak test edilebilirligini sinirlamaktadir (Bird, 1971, s. 3).
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Ayrica bu teorinin Almanya kokenli olmasi ve bunun sonucunda Almanca
bilmeyen iktisatgilar i¢in siirlt bir erigsim saglamis olmasi, teoriyi uygulayan bilim
adamlarina zorluklar ¢ikararak yanlis anlamalara neden olmustur. Bir diger elestiri,
Wagner Kanunu’nun pozitif bir teori saglamak yerine yalnizca kendi normatif
varsayimlarini; sanayilesen bir ekonomide ne olmasi gerektigine dair goriislerini
ortaya koydugu yoniindedir (Seeber & Dockel, 1978, s. 229). Ugiincii bir elestiri ise
teorinin savaslarin kamu harcamalar1 iizerindeki etkisini icermedigi noktasindadir.
Bu eksiklige dair elestiri, A. Wagner’in teoriyi 19. yiizyilin sonunda gelecekte daha
az savas olacag1 yoniindeki varsayimina yoneliktir. Ancak 20. yiizyilin konjonktiirii

bdyle bir diinyadan ¢ok uzak olmustur (Bird, 1971, s. 4).

1.2.1.2. Peacock- Wiseman Yer Degistirme EtKisi

Kamu harcamalarindaki yer degistirme etkisi (displancement effect) Alan T.
Peacock ve Jack Wiseman tarafindan 1890-1955 donemi icin Ingiltere’de kamu
harcamalar {izerine yapilan bir ¢aligmada ortaya konulmustur. Calisma, hiikiimet
harcama verilerinin sabit olmadigin1 zaman igerisinde harcamalarin zirvelere
ayrilmig sigrama donemlerini gosterdigini ve bu zirvelerin savas ve savasa hazirlik
donemlerinde ¢akistigini ortaya koymustur. Sigrama Tezi olarak da ifade edilen bu
argiimanin, Ingiltere verileri incelenirken ortaya ¢cikmis olsa da, diger iilkeleri veya
donemleri de kapsayacak sekilde genisletici bir ¢erceve sundugu ifade edilmistir
(Henrekson, 1990, s. 247). Sigrama Tezi’nin genis bir 6rneklem ve uzun bir zaman
diliminde gegerli oldugu iddia edilmesine karsin; ¢alismay1 yapan arastirmacilar
(Alan T. Peacock ve Jack Wiseman) tarafindan evrensel bir yasa bulma ¢abasinin
bir iriinii olmadigl, kamu harcamalarinin yillara gore degisimlerini inceleme

stirecinin bir iirlinii oldugunun alt1 ¢izilmistir.

Peacock ve Wiseman Sigrama Tezi’'ndeki ana argiiman, hiikiimet
harcamalarindaki biiylimenin zaman-0riintiisiiniin yani1 sira savagslar, kitlik, afetler
ve bunalimlar gibi arz tarafli krizlerdir. Devlet vergi yiikii toleransinin anahtari
olarak gosterilebilir ancak bu durum Wagner'in talebe dayali biiylime
varsayimlarina aykiridir. Bunun nedeni, bir krizden sonra bile vergi yiikii oraninin
yiiksek kalmasidir. Bu nedenle, Sigrama Tezi’nde, kamu harcamalarinin krizler
sirasinda yukari dogru esnek, ancak krizlerden sonra agsagi dogru esnek olmadiginin

alt1 ¢izilmektedir. Teorinin bir bagka argiimani da, hiikiimetin mevcut sosyal
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sorunlari nasil ele alacagini bilmek istemesinden kaynaklanan denetleme yetkisidir.
Hiiktimet, sundugu hizmetleri genisleterek sorunlari azaltmaya c¢aligmaktadir,
ancak bu durum daha yiiksek harcama seviyelerine ve artan vergilendirmeye yol
acmaktadir. Bu iki etkinin net sonucu, hiikiimet harcamalarinda meydana gelen kisa

vadeli sigramalardir (Peacock & Wiseman, 1961, s. 25).

Peacock ve Wiseman Sigrama Tezi; biirokratlar, politikacilar ve vergi
miikellefi olan vatandaslar arasinda kamu biitgesinin biyiikligi konusunda bir
zithiga dayanmaktadir. Hiikiimetlerin daha yiiksek kamu harcamalar1 yaparak, kamu
sektorlinli genisletme diisiinceleri segmenlerin istekleri ile sinirlandirilmistir. Bu
nedenle toplumda olagandisi durumlar yasanmadigi siirece kamu harcamalari
sorunsuz bir sekilde artar. Ancak savaslar ve ekonomik kriz gibi sosyal sikintilarin
yasandigi zaman bu durum degismektedir (Legrenzi, 2004, s. 192). Sigrama
Tezi’nde hem hiikiimetin hem de vatandaglarin kamu harcamalarinin boyutu ve
hiikiimetin vergilendirme diizeyi hakkinda farkli goriislere sahip olundugu anlayisi
gecerlidir. Insanlar normal zamanda kabul etmeyecekleri vergi artislarni kriz
doénemlerinde/savas donemlerinde kabul etme egilimindedir ve bu kabul kriz/savas
ortami kalktiginda da devam etme potansiyeli tasimaktadir. Sonug itibariyle
hiikiimet harcamalarinin kriz/savas sonrasi donemlerde yer degistirme etkisi
gostermeyecegi beklenmektedir. Olaganiistii durum sona erdiginde harcamalarin
diisme egilimi olabilir ancak eski seviyesine donme olasilig1 ¢ok disiiktiir (Peacock
& Wiseman, 1961, s. 26). Bu durumda devlet olaganiistii donemlerde yapmak
isteyip ancak gelir artisin1 elde edemedigi igin yapamadigi harcamalari ilgili

doénemlerde yapma egilimi gosterecektir.

Peacock Wiseman Sigrama Tezinin altinda yatan ii¢ temel onerme vardir.
Bunlar (Henrekson, 1990, s. 246);

(1) Hiikiimetlerin mevcut fonlart harcamak i¢in her zaman kar elde
edebilecegi Oneriler sunmalari,

(i)  Vatandaslarin genel olarak yiiksek vergileri kabul etmede isteksiz
olmalar1 ve

(ili)  Hikiimetlerin isteklere cevap vermesi gerektigidir.

Bu 6nermelere dayali olarak Sigrama Tezindeki olgu, bireylerin “tahammiil

edilebilir bir vergi yiikiine” sahip olduklaridir. Normal zamanlarda vatandaglarin
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katlanilabilir vergi yiikii sabittir, dolayisiyla kamu harcamalarindaki biiyiime
ekonomik biiylimeye paralel olarak ilerlemektedir (Kim, 2018, s. 84). Ancak kriz
ve savas durumlarinda miikellefler normal kosullarda kabul etmeyecekleri vergi
yiikii artisin1 sorunlarin giderilmesi i¢in kabul ederler. Vergi miikellefleri daha
yiikksek vergilere alistiklar1 igin, sosyal rahatsizliklar sona erdiginde ya da
gerilediginde bile, vergiler eski seviyesine diigmeyecektir. Bu durum kisa siireli
sorunlarin kamu harcamalar1 {izerinde uzun siireli etkilere yol agtigini

gostermektedir.

Peacock ve Wiseman Sigrama Tezinde, kamu harcamalarindaki degisimin
nedenlerinin incelendigi ifade edilmekle birlikte Barry D. Rosenfeld, kamu
harcamalarindaki degisim nedenlerinin incelenmedigini ve ¢alismada harcama
egilimlerinin dongiisel varyasyonlarinin ele alinmadigini 6ne siirmdistiir. Bu
nedenle sigrama tezinin, yatay egilim ¢izgisinin zaman igerisinde neden yukari
dogru kaydigimi agiklamak i¢in kullanilan bir yontem oldugu ifade etmistir
(Henrekson, 1990, s. 247). Diamond ise sigrama tezinin yapisal bir degisiklik veya
yapisal bir kirilma olarak yorumlanmasini tartismistir. Bu nedenlede sigrama tezini
hata terimlerinin dncesini ve sonrasini ayni varsayan Chow testi ile test etmistir.
Analiz sonuglarina gore, esit hata varyanslari varsayiminin bazi durumlarda

gergekligi yansitmadigi sonucuna ulasilmistir (Diamond, 1977, s. 388).

Gupta (1969), Peacock ve Wiseman hipotezinde savaglarin yani sira savas
hazirliklarinin da 6nemini vurgulamistir. Hipotezin bazi belirsizlikler tagidigi ifade
edilmekle birlikte katki saglamak adina istatiksel bir analiz yapilmigtir. Sigrama
Tezi formiiliiniin Wagner Kanunu ile ilgisinin olmadigini da belirterek bu teorinin
yalnizca hiikiimet harcamalarinin zaman modeliyle ilgili oldugunu ifade etmistir

(Gupta, 1969, s. 35).

Peacock ve Wiseman sigrama tezi, kamu harcamalarindaki artig1 agiklamaya
yonelik olarak kullanilan hipotezlerden birisidir. Ancak hipotezin gegerliliginin
sianmasli i¢in ¢ok daha yogun bir arastirma yapilmasi gerektigi ifade edilmektedir.
Sigrama tezinde vergi gelirlerindeki artisin hiikiimet harcamalarinda orantili bir
artisa yol acabilecegi kabul edilmistir ancak barig zamanlarinda milli gelirle orantil

oldugundan daha fazla artis gosterebilecegine dair ampirik kanitlar yetersizdir.
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1.2.1.3. Richard Musgrave ve Walt W. Rostow Kalkinma Asamalari
Yaklasim

Kamu harcamalarindaki artis egilimini inceleyen bir diger yaklagim,
Musgrave ve Rostow kalkinma asamalar1 yaklagimidir. Kalkinma modelinin temeli,
ekonominin yapisinin ve ihtiyaglarinin zamanla degistigi lzerinedir. Richard
Musgrave-Walt Whitman Rostow kalkinma asamalar1 yaklasimi, sanayilesmenin
baslangicindan kalkinma siirecini tamamlanmasina kadarki silirecte kamu
harcamalarinin neden artmakta olduguna dair acgiklamalar getirmektedir.
Ekonomist Musgrave ve ekonomi tarih¢isi Rostow ayr1 ayr1 kamu harcamalarinin
artmasinin toplumlardaki ekonomik biiyiime ve kalkinma modelleriyle iliskili

olabilecegini 6ne siirmektedirler.

Richard Musgrave ve Walt W. Rostow, gelistirdikleri kalkinma teorisinin
asamalarin1 ulusal ve yerel harcamalarin biliylimesi ile iliskilendirmek yerine
ekonomik kalkinma ve biiylime ile baglantili oldugunu 6ne siirmektedir. Kalkinma
modelinin asamalari, bir ekonominin geleneksel bir ekonomiden sanayilesmis bir
ekonomiye dogru gelistiginde kamu harcamalarinin nasil bir artma egiliminde
oldugunu agiklamaktadir (Mose, 2020, s. 34). Rostow 1956 yilinda yayinlamis
oldugu makalesinde, ekonomik kalkinmayi; kalkisa hazirlik, kalkis donemi ve
kalkis sonrasi donem olmak tizere ii¢ asama ile agiklamaktadir (Rostow, 1956, s.
27). Daha sonra Rostow kalkinma agamalarini; geleneksel toplum, kalkisa hazirlik,
kalkis, olgunlasma asamasi ve yogun Kkitlesel tiikketim olarak bes asamada

siiflandirmaktadir (Rostow, 1959, s. 3).

Kalkinma asamasinin ilk basamagi olan geleneksel toplum asamasi, temel
olarak tarimsal bir ekonomiye bagli olan, tasarruflarin yiiksek oldugu, geleneksel
ve istikrarl bir toplumdur. Bu asamada tarimda hemen hemen hi¢ degismemis
tiretim yontemleri kullanilmaktadir. Cogunlukla toplumun disindan ancak bazen
toplumunun kendi dinamiklerinden olmak {izere ekonomik ilerlemenin miimkiin
oldugu fikri 6ne stiriiliir ve bu fikir toplumunun se¢kin bireyleri basta olmak iizere
diger gruplar arasinda yayilir. Geleneksel toplum asamasinda c¢ogu zaman
ekonomik ilerleme isteginin ekonomik nedenleri, artan sosyal giig, siyasi hirs ve
prestij arzusu gibi bazi ekonomik olmayan nedenlerle birlesmektedir (Rostow,
1956, s. 27). Ancak geleneksel toplum asamasi ile ilgili temel ekonomik gergek,

sinirlt diretim ile gelismeye calisiimasidir. Gegmise bakildiginda toplumlar, ticaret
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6l¢eklerinde, tarimsal iiretim diizeylerinde ve niifus gibi alanlarla bir¢ok degisim
yagsamislardir. Ancak teknolojik kapasite sorunlarindan dolay: tiretimde istenilen
dlgekte gelisme saglanamamistir. Uretkenlik sinirinm yani sira gida iiretimi emek
giiciiniin yiizde yetmis besinden daha fazlasimi kullanmis; gelirler ise iiretken
olmayan veya daha diisiik iiretkenlige sahip harcamalara baska bir ifadeyle dini
harcamalara, savas harcamalarina ve toprak sahiplerini memnun etmek amaciyla
kullanmilmistir (Rostow, 1959, s. 4). Bu asamada teknolojik gelisme yasanmadigi

i¢in ekonomik biiyiime duragan seyretmektedir.

Kalkisa hazirlik asamasi, Bati Avrupa’da orta c¢ag sonrasi iilkelerde
biiyiimenin belirleyicilerinin hakim olmaya basladigi asamadir. Teknik olarak
stirdiirtilebilir sanayilesmenin gergeklestirilebilmesi i¢in ii¢ alanda degisim
gereklidir. Degisimin gerektigi ilk alan, sermaye birikim siirecidir. Bu birikim
ulusal bir pazarin yaratilmasi, dogal kaynaklarin verimli bir sekilde kullanilmas1 ve
hiikiimetin y&netimde etkinligi artirmak icin gereklidir. Ikincisi, tarim sektoriinde
koklii bir devrimin yapilmasidir. Bu devrimin 6n kosullar1 genel bir niifus artist ve
kent niifusunda yasanan orantisiz artislardir. Ugiincii degisim ise daha verimli bir
tiretim ve dogal kaynaklarin pazarlanmasi i¢in sermaye ithalatinda bir artis
saglanmasidir. Bu degisim oOzellikle az gelismis bolgelerin, uluslarin tedarik
edemedikleri ekipman ve endiistriyel hammaddeleri tedarik edebilmeleri i¢in
onemli bir asamadir (Rostow, 1959, s. 5). Kalkisa hazirlik asamasinda meydana
gelen degisikler iki sonug¢ ortaya c¢ikarmaktadir. Bu sonuglardan ilki, sosyal,
kiiltiirel ve siyasi anlamda degisikliklerin olmasidir. Ikinci sonug ise iilkelerin sahip

olduklart dogal kaynaklari 6n plana ¢ikarmalart gerektigidir. (Rostow, 1956, s. 28).

Kalkis (take-off) asamasi, sinirli bir sektér grubunda modern endiistriyel
tekniklerin uygulanmasi ile hizli bir biiylimenin elde edildigi evredir. Kalkis
asamasinda onde gelen sektorler, demiryollari, tarimsal isletmeler, petrol, ithal
ikame endiistrileri, gemi yapimi ve askeri liretimde olusan hizli gelismeler ilk
endistriyel dalgalanmay1 saglamaya yardimci olmustur. Bu acidan {ilkelerin
kalkinma siireglerine bakilacak olursa, ABD, Rusya, Fransa, Kanada ve Almanya
demiryollarin1 6ncii sektor olarak kullanirken; Britanya ise pamuk dokumayi
kullanmistir (Rostow, 1959, s. 7). Bu asamada ii¢ sartin gergeklesmesi

gerekmektedir. Bu sartlardan biricisi, liretken yatirim oranindaki artigin milli gelirin
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%5 ile %10 arasinda olmasini aciklamaktadir. Ikinci sart, imalat sektdriiniin
gelismesi gerektigi belirtmektedir. Uciincii sart ise, modern ekonomilerde oldugu
gibi siyasi, sosyal ve kurumsal bir yap1 saglanmasini ifade etmetedir. Sonug olarak
bu sartlar ile agiklanmak istenen kalkis asamasi i¢in 6n kosul olan sermaye
ithalatinin gerkliliginin vurgulanmasidir. Bunun nedeni ise yurt i¢i tasarruflarin
verimli bir sekilde harekete gecirilerek daha yiiksek marjinal tasarruf oranlarinin

elde edilmesidir (Rostow, 1956, s. 32).

Kalkinma asamasmin dordiinci basamagi olgunlasma asamasidir. Bir
ekonominin olgunluk asamasimi agiklamanin ¢esitli yollar1 olmakla birlikte,
toplumlarin i¢inde bulunduklart zamanin modern teknolojilerini var olan
kaynaklarinda etkin olarak kullanmalar1 olarak tanimlanir. Olgunlasma agamasinda
endiistriyel siire¢ farklilasir ve yeni lider sektorler, kalkis asamasinda biiylimeyi
yavaglatan sektorlerin yerini almak igin artig gosterir (Rostow, 1959, s. 8).
Olgunlagsma asamasinda niifus artist gelir artisina oranla diisiiktiir ve gelirlerin biiyiik
bir kismi tasarruflara aktarilmaktadir. Sonug olarak olgunluk asamasi tasarruflarin
yatirimlara doniistiigii bir asamadir. Yogun kitlesel tiikketim asamasinda ise ekonomik
ve sosyal yapida ii¢ temel strateji hedeflenmektedir. Bunlar; ilk olarak kamu
tarafindan sunulan refah, giivenlik ve ¢alisanlara bos zaman gegirebilecekleri siireler
tanimaktir. Ikinci olarak, dayanikli tiiketim mallari dahil olmak iizere genisletilmis
oOzel tiiketimin saglanmasi ve son stratejisi ise olgunluk asamasima ulasan iilkenin

diinya sahnesinde giiciinii artirmaktir (Rostow, 1959, s. 11).

R. Musgrave 1969’da kalkinma asamalari dogrultusunda kamu
harcamalarinda olusan artiglar1 gozlemlemistir ve bu gozlemleri yaparken talep
yonlii etkilere yogunlagmistir. R. Musgrave’e gore; kalkinma asamalarinda farkl
kamu harcamalar1 gorilmektedir bu nedenle de kamu harcamalart belirleyen
faktorleri, kosullar1 ve sosyal etkenleri ayristirmak gerekmektedir. Musgrave’in
modelinde temel analiz noktasi, biitge iizerinde etkili olan sosyal, kiiltiirel ve politik
faktorler yerine transfer harcamalari, sermaye birikimi ve kamusal tiiketim
harcamalaridir (Durmus, 2006, s. 261). R. Musgrave gore; biiyiimenin bir payi
olarak kamu harcamalar arttik¢a, devlet harcamalarinin nispi oran1 azalmaktadir.
Bu azalma, yerel ve ulusal ekonomi genisledik¢e ve daha fazla tasarruf sagladikea,

0zel sektor sermaye stokundaki artis ile agiklanmaktadir (Mose, 2020, s. 33).
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R. Musgrave, kisi basina gelirde meydana gelen artislar1 ekonomik
gelismenin nedeni olarak gormektedir. Kisi basima diisen gelirin tarihsel siireg
igerisindeki gelisimi gbz Oniinde bulundurulunca ekonominin tarim toplumundan
sanayilesmis iilke konumuna geldigi goriilmektedir. Sosyal sabit sermaye
mallarmin sunumunda, gelirde olusan artis ve kamu harcamalar iligkisi net bir
sekilde goriilmektedir. Ekonomi kalkinma asamasinda sabit sermaye yatirimlari
olarak nitelendirilen elektrik, yol wve liman gibi altyapt harcamalarina
yonlendirilmistir. Bu tarz yatirimlarin kazancinin uzun bir siireye yayilmasindan
dolay1 6zel sektor tarafindan tercih edilmemektedir. Kalkinmanin ilk asamalarinda
kamu harcamalar1 sabit sermaye yatirnmlarina odaklanmakta iken; ilerleyen

asamalarda beseri sermaye yatirimlarina yonelmektedir (Musgrave & Musgrave,
1989, s. 123).

Genel olarak degerlendirildiginde, Musgrave ve Rostow kalkinma asamalari
yaklasiminda yer alan temel fikir, erken kalkinma asamasinda yer alan
ekonomilerin, temel altyapilari kurmak i¢in yiiksek bir kamu sermayesi ile karsi
karsiya oldugudur. Baska bir ifadeyle, kalkinmanin ilk asamalarinda kamu
sektorliniin ekonomi igerisindeki yatirim oraninin yiiksek olmasi beklenir. Sabit
sermaye harcamalar1 ve altyapi harcamalar1 kamu tarafindan karsilanacagi i¢in bu
harcamalarinin GSYIH oranlar1 énemli oranda artacaktir. Takip eden kalkinma
asamalarinda bu harcamalara yer verilir ancak devam eden asamalarda oncelik 6zel

sektorii desteklemektir (Ozcan, 2018, s. 11).

Musgrave ve Rostow kalkinma asamalari yaklagiminin ekonomik
kalkinmanin erken agamasinda uygulanabilir oldugu; ilerleyen agamalarda ise kamu
harcamalarina iligkin 6ngorii yapma imkaninin sinirli oldugu ifade edilmektedir. Bu
nedenle kalkinma asamalarindaki temel konunun kamu kesimi paymin sonraki
asamalarda nasil degisecegi ile ilgili olmas1 gerektiginin alt1 ¢izilmistir. Ciinki
sanayilesmenin son asamasinda, kisi basma diisen gelirin artmasi, 6zel tiikketim
kaliplarinda bir degisiklik olmas1 ve egitim, sosyal giivenlik, saglik hizmetleri gibi
kamusal mala olan talebin artmasi kamunun paymi yiikseltebilecegi ifade
edilmektedir. Kisacasi kamu payimnin hangi seviyede olacagi bireysel ihtiyaglara ve

gelir seviyesine bagli olarak degisim gostermektedir (Iwegbunam, 2017, s. 45).
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Black vd. (1999), belirli bir ekonominin gelisiminde tek bir agama, 6zellikle
de gelismekte olanlar1 tanimlamanin ¢ogu zaman imkansiz oldugunu; ¢iinkii bir¢ok
gelisme asamasimin ayni anda gerceklesebilecegi one siirmektedir. Ornegin, bir
kentsel ekonomi daha sonraki bir gelisme asamasinda olabilirken, kirsal alanlar hala
cok geride ve erken bir asamadadir. Bir ekonomi i¢inde birka¢ asamanin varligi,
kamu payimin gelisiminin tahmin edilmesini zorlastirmaktadir (Iwegbunam, 2017,
s. 45). Jaelani (2017, s. 3) tarafindan yapilan ¢alismada, kalkinma asamalari
yaklasimimin bir¢ok {iilkedeki ekonomik kalkinma deneyimlerinden gelistirilmis
olsa da, ayn1 anda ve eszamanli olarak ger¢eklesen asamalar veya agsamalar halinde
devam eden ekonomik gelismeler ile iligkili bir netligi biinyesinde barindirmadigi

ifade edilmistir.

Kamu harcamalarinin artigini agiklayan kalkinma modelleri bazi elestirilere
maruz kalmistir. Elestiriler genellikle bu modellerinin biiyiime siirecine yonelik
kapsamli bir yaklasim olmadigi ve kalkinma modellerinin gelismekte olan tilkelerin
geemis durumlarmin incelenmesine bagli genellemelerden olusmakta oldugu

yoniindedir (Mthethwa, 1998, s. 10).

1.2.1.4. Meltzer-Richard Hipotezi

Medyan se¢men teorisine dayali olarak gelir esitsizligi ve gelirin yeniden
dagitilmas1 yonelik onemli bir analiz, Alan H. Meltzer ve Scott F. Richard
tarafindan yiriitilmistiir. Meltzer-Richard hipotezi olarak bilinen model,
ekonomik ve sosyal esitligin saglanmasinda se¢imlerin 6énemini vurgulamaktadir.
Ortanca segmen modeli kullanilarak genel oy hakk: ve gogunluk kurali ile medyan
se¢menin belirleyici segmen oldugu gosterilmistir (Mehta, 1970, s. 65). Yeniden
dagilim sonucunda kazanilan gelir pay1, ekonomideki tiretkenligin dagilimina ve
oylama kuralina baghdir. Segmenler oy verirken vergilendirmenin emek ve bos
zaman tercihleri izerindeki caydirici etkilerini hesaba katmaktadir. Hipotezin temel
varsayimlari, yeniden dagitimin tek boyutlu bir politika alani oldugu ve yeniden
dagitimi finanse etmek i¢in kullanilan sabit bir vergi orani oldugu yoniindedir.
Meltzer ve Richard modeli, gelir dagiliminda belirleyici se¢gmenin konumunu
degistiren ve liretkenlikte degisiklige neden olan oy hakkin1i kamu harcamalarinin

artis sebebi olarak gormektedir (Meltzer & Richard, 1981, s. 916).
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Meltzer-Richard hipotezinde bireylerin, tiiketim ve bos zaman arasinda se¢im
yaptiklar1 bir model ortaya konulmustur ve bu se¢imin vergi oranina ve transfer
O0demelerinin biiyiikliigiine bagli oldugu ifade edilmistir. Meltzer-Richard hipotezi
iki temel argiiman ile desteklenmektedir. Birinci argiiman, yeniden dagitim
miktarin1 gelir esitsizligi belirlemektedir. ikinci argiimanda ise medyan ile ortalama
gelir arasindaki esitsizlik farki ne kadar yiiksekse yeniden dagitim ve sosyal
harcama oraninin o kadar biiyiik olacagi ifade edilmektedir (Meltzer ve Richard,
1989, s. 17). Biitge dengeliyse ve segmenler tam olarak bilgilendirilmigse, medyan
se¢menlerin  se¢iminin hiikiimetin  biyiikliigiinii belirleyen faktér olacagi
vurgulanmaktadir. Ortanca segmenin kazancinin altinda gelir elde eden segmenler
daha fazla yeniden dagitimi tercih ederken, ortanca segmenin tizerinde kazananlarsa

tam tersini tercih edeceklerdir (Roberts, 1977, s. 339).

Meltzer Richard hipotezinde ortanca se¢men yeniden dagitimdan daha fazla
kazang saglayacagindan, ortalama (medyan) gelir orani yiikseldiginde gelirin
yeniden dagitimmin kapsami artmaktadir. Ote yandan, ortalama (medyan) gelir
orani ile gelirin yeniden dagilimi arasindaki baglantiya iliskin ampirik kanit, teorik
tahmin kadar net degildir (Bredemeier, 2014, s. 562). Ozetlemek gerekirse Meltzer
ve Richard’in ¢ogunluk kuralina gore vatandaglar arasinda medyan (orta diizeyde)
gelire sahip se¢men belirleyici olan taraftir. Analizlerinin ayirt edici 6zelligi ise
bireysel se¢im ve kolektif se¢im arasindaki iliskidir. Bu analiz hiikiimetin
blytikliigliniin ve vergi oranlarinin neden arttigini agiklarken yalnizca kararh
se¢menin ¢ogunlugu sagladigimi vurgulamistir. Meltzer ve Richard (1983), ABD
hiikiimet harcamalarmin verilerinin analizi ile hipotezin ampirik testlerini
baslatmistir ve harcama seviyesinin, medyanin ortalama gelire oramiyla iliskili
olmadigi sonucuna varmistir. Daha sonra Meltzer-Richard modeli temelde bir
hiikiimet biiyiikliigli teorisi olarak yorumlanarak; iilkeler arasi veriler lizerinde test

edilmis ancak ¢ok destek bulamamistir (Borge & Rattso, 2003, s. 806).

Navika MEHTA (2019, s. 64-73), artan esitsizliklerin yeniden dagilimi
olumsuz yonde etkiledigi ve medyan se¢meninin diigiik gelire sahip olup yiiksek
vergilere oy verecegi iddiasini ikna edici bulmamistir. Bu varsayimin birgok agidan
kusurlu oldugunu ve 6zellikle segmen katilimlarinin (kadinlarin oy hakk: ve diisiik

gelirli gruplar) dikkate alinmadigini ifade etmistir. Dahasi giliniimiizde bile
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gelismekte olan iilkelerde ¢ok sayida yoksulun oy kullaniyor olmasina ragmen
sosyal hizmetler eksik sunulmaktadir. Gelismekte olan iilkelerin se¢imlerinde
yiikksek katilimin olmasina ragmen sosyal harcamalarin hacminin yiiksek
olmamasindan dolay1 gelir esitsizliklerinin asir1 boyutlarda oldugunun alti
cizilmistir. Bu iilkelerde hiikiimetler egitim ve saglik gibi sosyal harcamalardan

ziyade altyap1 harcamalarina ilgi géstermektedir.

Perotti (1996), marjinal vergi oran1 ve farkli harcama bilesenlerini igeren
genis bir veri setini analiz etmis ve esitlik ile 6l¢ek degiskenleri arasinda negatif bir
iliski olduguna dair ¢ok net kanitlara ulasamamigtir. Milanovic (2000), faktor
gelirinden harcanabilir gelire kadar farkli gelir gruplarinin gelirini yeniden
dagitmanin daha dogru bir 6l¢ii oldugunu ifade etmistir. Tahminler, daha fazla
esitsizlige sahip iilkelerin daha fazla yeniden dagitim yaptiklari, ancak medyan
se¢men hipotezini destekleyen kanitlarin az oldugu yoniindedir. Buradaki temel
sorun, gelir dagilimimin yoksullar ve orta sinif arasinda yaygin bir hal almasidir

(Borge & Rattso, 2003, s. 806)

Bredemeier (2014, s. 574) tarafindan yapilan bir ¢alismada, eksik bilgiye
sahip basit bir gogunluk oylama modelinin artan ortalama/medyan gelir oranlarina
farkli ampirik tepkilere neden olabilecegini gostermistir. Yoksullarin gelir artisinin
daha az yeniden dagilima yol agabilecegini ve standart ortalama gelir etkisini
ortadan kaldiran bir oylama giicii etkisi olabilecegini ifade etmistir. Eksik bilgiler
altinda, oylar algilara baglidir ve ortanca se¢gmenin algi dagilimindaki konumu
farkl1 niifus gruplarinin oylama yetkileri tarafindan belirlenmektedir. Oylama giicii
gorece yoksul niifus gruplarindan uzaklastirilirsa, medyan se¢gmenin konumu daha
az yeniden dagilim i¢in oy vermeye dogru kaymaktadir. Bu oylama giicii etkisine
bagl olarak, yoksullarin gelir artigi, ortalama / medyan gelir orani ile gelirin
yeniden dagilim derecesi arasinda negatif bir iliskiye neden olabilir. Buna karsilik,
en zengin niifus gruplarinin gelir artis1 standart etkiye sahip olmakta ve gelirin
yeniden dagilimini artirmaktadir (Bredemeier, 2014, s. 574).

1.2.2.Mikro Modeller

Kamu harcamalarindaki artis1 agiklamada mikro modeller kamusal hizmet

sunumlarinda arz ve talebi etkileyen degiskenleri aciklamaya yoneliktir. Arz ve
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talebi etkileyen faktorler Baumol Dengesiz Verimlilik Artigt modeli ile Brown ve

Jackson modeli olmak iizere iki bagliktan olusmaktadir.

1.2.2.1. Baumol Dengesiz Verimlilik Artisi

William J. Baumol, Dengesiz Verimlilik Artis1 teziyle kamu
harcamalarindaki artis1  agiklamaya calisilmaktadir. W. Baumol, kamu
harcamalarindaki artis1 agiklarken ekonomiyi verimli (progressive) ve verimsiz
(non-progressive) olmak tlizere ikiye ayirmustir. Verimli sektérde verimlilik
artarken verimsiz sektoérde bir artig gorinmemektedir. Bu sektorler arasinda
verimlilik farkinin ana kaynagi ise isgiictidiir. Verimli sektorde isgiicii nihai {iriin
iiretim asamasinda bir ara¢ iken, verimsiz sektdrde nihai {riiniin kendisidir
(Baumol, 1967, s. 416). Maliyet hastalig1 olarak da tanimlanan bu modelde, verimli
sektor imalat sektoriiyle 6zdestirerek 6zel sektor; verimsiz sektor ise kamu sektorii
olarak goriilmiistiir. Baumol’a gore; 6zel sektor kendi igerisinde kamu sektoriine
nazaran daha c¢ok teknolojik altyapiya sahip oldugu i¢in bu iki sektor arasinda
verimlilik farki yasanmaktadir. Bu nedenle kamu sektoriiniin faaliyetleri verimlilik
artisina ¢ok imkan saglamazken; 6zel sektoriin iiretim faaliyetleri verimlilik artigini

saglayan faaliyetlerdir.

Baumol maliyet hastaligindan etkilenen sektorler, yavas iiretkenlik artis1 ve
yiiksek bir emek katsayisi ile karakterize edilir. Buna ek olarak, bu hizmetlere olan
talep esnek degilse veya devlet bu hizmetleri siibvanse ederse; bu sektorlerin
maliyetleri, imalat sektorii gibi siirekli verimlilik artisi olan sektorlerin

maliyetleriyle asir1 orantili olarak artar (Colombier, 2012, s. 5).

Baumol yaklagimi kamu sektoriinlin iiretim fonksiyonunun emek-yogun
olmasma ve teknolojik gelismelerin kamu kesimi biinyesine katilmasindaki
zorlugun harcamalar {izerindeki etkisine vurgu yapmaktadir. Verimsiz sektor,
emegi verimli sektore kaptirmamak i¢in saglamis oldugu verimlilik artisindan daha
fazla bir iicret 6demesi yapmak zorunda kalmaktadir. Bu durum verimsiz sektorde
birim maliyetlerde artiga neden olmaktadir. Kamu sektdriinde birim maliyetlerdeki
art1is, kamu harcamalarindaki artisinin ana nedenidir. Bu nedenle Baumol, kamu

kesimini verimsiz sektor olarak tanimlamistir (Savasan, 2016, s. 50).
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Baumol'un modelinde hizmet sektorti, “tiiketici”ler arasinda dogrudan
etkilesim gerektiren bir alandir. Insan unsuru esastir ¢iinkii iiriiniin kalitesi,
gorevdeki insanlarin ¢abalarinin miktar1 ve yogunlugu tarafindan giiglii bir sekilde
kosullandirilir ve driiniin ¢iktisinin bir kismindan vazge¢gmeden verimlilik
kazanimlari miimkiin degildir. Hizmet sektoriiniin duragan sektorler kapsaminda
ele alinmasinin bir diger nedeni, bu faaliyetlerin, imalat sektoriinden farkli olarak,
bir otomasyon siirecini uygulayamamasi ve hizmet kalitesinin hizmetlerin miktari
ve yogunlugu ile i¢ ice olmasidir. Uretimde insan emegi en temel bilesen oldugu
icin, teknolojiye dayali bir destek, hizmet kullanicilarina yonelik mutlak bir
verimlilik artis1 olarak yansimayabilir. Bu sektérde verimlilik sabit kalirsa, bu
durum birim basina maliyette orantili bir artisa yol agacaktir (Valonnino, 2021, s.
27-31).

1.2.2.2. Brown ve Jackson Modeli

Ik olarak Peter M. Jackson 1973 yilinda; daha sonra Charles Victor Brown
ve Peter Mcleond Jackson 1990 yilinda kamu harcamalarinin biiyiimesi ile ilgili
mikro-ekonomik bir model ortaya koymuslardir. Modelde ilk olarak kamu
tarafindan saglanan mal ve hizmetlere talep olusturan yonler ortaya konulmustur.
Ikinci olarak ise kamu hizmetlerinin arz1 iizerindeki etkiler incelenmistir. Kamu
hizmetlerine yonelik talep ve arz arasindaki etkilesim, kamu biitcesi aracilifiyla
kamu tarafindan sunulan hizmetlerin diizeyini belirlemektedir. Brown ve Jackson

modelinde kamu harcamalarinin biiyliimesi bazi faktorlerle agiklanir. Bunlar:

(i) Digerlerinin yan1 sira 6zel sektor mallarinin goreli fiyatlari, gelirler, vergi
oranlart ve niifus degisikliklerinden etkilenen kamu mallarma ve

hizmetlerine olan talepte meydana gelen degisiklikler,

(ii) Uretim faaliyetleri setindeki ve/veya iiretim siirecinde kullanilan girdilerin
uyumundaki degisiklikler. Bu girdiler sunulan hizmet ortaminin yapisini ve

niifus degisikliklerini icerebilir.

(iif) Kamu sektoriiniin sundugu mal ve hizmetlerin sunumunda meydana gelen

niteliksel degisimler,

(iv) Girdi fiyatlarinda olusan degisikliklerdir.
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Kamu harcamalari, hiikiimetlerin politika tercihlerini yansitmaktadir.
Hiikiimetler, hangi mal ve hizmetlerin saglanacagina ve bunlarin hangi miktar ve
kalitede tiretilecegine karar vermektedir. Kamu harcamalari, bu politikalarin
uygulanmasinin maliyetlerini temsil etmektedir. Bu noktada iki farkli kavramsal
aciklama ortaya ¢ikmaktadir. Birincisi, kamu biitcesinden mal ve hizmet tedarik
etmenin maliyetleri bulunmaktadir. Bu, hiikiimetin dogrudan yaptigi harcamadir.
Ikincisi, baz1 hiikiimet kurallar1 ve diizenlemelerinin bir sonucu olarak ortaya ¢tkan
ozel sektdr maliyetleri bulunmaktadir. Ornegin, madencilik sirketlerinin belirli
asgari giivenlik Onlemleri almasimni zorunlu kilan bir yasanin c¢ikarilmasi,
madencilik sirketlerinin yasaya uymak i¢in bazi harcamalar yapmasina neden

olmaktadir. S6z konusu harcamalar, hitkiimetin dolayli harcamalar1 kapsaminda ele

alinmaktadir (Brown & Jackson, 1990)

Brown ve Jackson (1990)’e¢ gore kamu harcamalari iki genis kategoriye
ayrilmaktadir. Birinci kategori, mevcut mallarin, hizmetlerin ve sermaye mallarinin
satin alimlarindan olusur. Bu genellikle kapsamli kamu harcamalar1 olarak
adlandirilir. Kapsamli kamu harcamalari, kamu sektorii tarafindan girdi satin
alimmasidir. Kamu harcamalar1 kategorisinin ikincisi, transferlerden olusur.
Transferler emekli maaglari, siibvansiyonlar, issizlik yardimlart ve faiz
harcamalarini igermektedir. Transfer harcamalar1 kaynaklarin toplumdaki bireyler

arasinda yeniden dagitiminin bir aracidir.

Brown ve Jackson modelinin 6nemli bir dezavantaji, kamu harcama stirecinin
karmagik yapisim1 gosterirken agirlikli olarak talebe dayali olmasidir. Ancak
modelin arz tarafindaki belirleyicilerin bir kismim1 igerecek sekilde

genisletilmesinin miimkiin oldugu ifade edilmistir (Mthethwa, 1998, s. 19).

1.2.3. Kamu Tercihi Yaklasimina Dayalh Modeller

Kamu tercihi teorisi, vergilendirme ve kamu harcamalar1 ¢alismalarindan
gelistirilen bir teoridir. 1950’lerde ortaya ¢ikmis ve 1986’da oOnde gelen
kurucularindan James Buchanan’a ekonomi dalinda Nobel 6diilii verilmesiyle
biiyiik bir ilgi ¢cekmistir. Bu teori 1950°1i ve 1960’11 yillarda ABD’de siyasal siireci
elestiren bir teori olarak ortaya ¢ikmistir. Kamu tercihi, ekonomik analizin politik

iktisada uygulanmasidir.
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Kamu tercihi taraftarlari, yaklagimlarinin 6ziinii devletin orgiitlenmesine
iliskin iki temel yapiya dayandirmaktadir. Birincisi, devletin bir kisiye benzetilerek
ele alinamayacagini ifade eden Kenneth J. Arrow (1951, 1963) eksenidir. K. Arrow,
bireysel tercihlerin toplu bir diizen ic¢inde toplanmasinin belirli durumlarda
tutarlilik sorunlarina yol acacagmi ifade etmistir. ikincisi, bireylerin miibadele
yoluyla etkilesimde bulunduklari bir pazar olarak devlet goriisiinii sunan James M.
Buchanan eksenidir. Zorlamaya degil, degis tokusa odaklanmak, J. Buchanan't
kamusal karar alma i¢in bir Olgiit olarak esitler arasinda fikir birligine
gotiirmektedir. Gergek diinya kurumlari ve kararlari genellikle bu idealden biyiik
Ol¢iide saptigindan, daha iyi kurumlar igin bir tasarim sunmak ekonomistler igin
Oonemli bir gorev haline gelmistir. Kamu yOnetimi iginde, kamu tercihi, hiikiimet
blirokrasisinin elestirisi ve 6zellestirme, ihale ve rakip biirokrasiler dahil olmak
tizere kamu hizmetlerinin sunulmasina yonelik piyasa ve yari-piyasa
mekanizmalarinin incelenmesi i¢in teorik bir temel olusturmustur. Bu baslik altinda
ele alinan teoriler; biirokratlarin davranisi, siyaset ve siyasi davranig, mali

yanilsama ve leviathan hiikiimetidir.

1.2.3.1 Biirokratlarin Davransi

Kamu tercihi yaklagiminin temel 6zelligi, kamunun karar alma agamasinda arzin
olusumunda politikaci ve biirokratlarin davranis modelleridir. Politikacilar ve siyasi
partiler 6zellikle segim zamanlarinda oy maksimizasyonunu diisiinerek segmenlerin
beklentileri dogrultusunda kamu harcamalarini artirirlar. Kamu tercihi yaklagimina
gore bu davranig, bilyiik oranda devlet harcamalarinda aksaklik yaratmaktadir.
Devletin basarisizlig1 bagligi altinda ele alinan bir diger durum ise biirokratlarin etki

alanlarin arttirmak i¢in yaptiklar: faaliyetlerdir (Seker, 2010, s. 96).

William Arthur Niskanen biirokrat davraniglart iizerine olusturdugu
teorisinde, biirokratik arz modelinin, biironun biitgesini en iist diizeye ¢ikarmak i¢in
hareket ettigini varsaymaktadir. Bu dogrultuda yalnizca biironun tercih ettigi ¢iktiy1
belirlediklerini ifade etmektedir. Hiikiimetin tercih ettigi ¢ikti, geleneksel cogunluk
kuralt modellerinden veya William Arthur Niskanen’in 6zel karar modelinde yer
alan bir komite tarafindan belirlenir. Bu model biirokratlarin biitgelerini maksimize
etmek i¢in hareket ettikleri varsayimi ile baglamaktadir (Niskanen, 1975, s. 618).
Acikga ifade etmek gerekirse biirokratlar, tipki is adamlar1 gibi, kendilerine
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saglanan faydalar1 maksimize etmekle ilgilenirler. Ancak is adamlarinin aksine,
maliyetleri diisiik tutarak kar elde etmeye tesvikleri yoktur; bunun yerine kendi
maaglarini, gorev yetkilerini, kamu itibarini, giliciinli, himayesini, biirolarinin
ciktilarii, degisiklik yapma kolayligini ve biirolarin1 yonetme kolayligini en {ist
diizeye ¢ikarmak i¢in motive olmaktadir. Tiim bu faktorler, biitgenin biiyiikliigii ile
dogrudan baglantilidir. Cilinkii biitce ne kadar biiyiikse, maasi ve giicii o kadar

biiyiik olmaktadir (Schuettinger, 1973, s. 18).

Gordon Tullock'un Biirokrasinin Politikas: (The Politics of Bureaucracy) adli
1966 yilia ait eseri, biirokrasi lizerine simdiye kadar yazilmis en Onemli
calismalardan biri olarak goriilmektedir. Gordon Tullock, eserinde biirokrasinin bir
analizini sunmaktadir. Ekonomik diisinme bigimini ve iliskili rasyonel segim
cercevesini kullanan Tullock, biirokratik yapilarin dogasi ve sinirlamalarinin
ayrintili bir analizini gelistirmistir. Gordon Tullock, kuruluslar i¢indeki kisisel
iligkilere 6zel vurgu yaparak kamu biirokrasilerine odaklanmistir. Tullock’a gore
devlet biirokrasisinin oldugu ortamlarda, astlarin kariyerlerini ilerletmelerinin tek
yolu iistlerini etkilemektir. Kar amaci gilitmeden, iistlerin isteklerini karsilamak,
hiikiimet biirokrasilerinde yiikselmenin ve basarili olmanin en kesin yoludur. Bir
devlet galisani {istiinii tatmin etmekte basarisiz olursa, kariyer segenekleri ciddi
sekilde kisitlanacaktir, ¢linkii bagka bir biiroya gegmek zor olacaktir. G. Tullock bu
baglamda politik iligskilere ve ozellikle de kamusal biirokratik yapilar igindeki
iliskilere odaklanmaktadir (Coyne, 2008, s. 12-13). Bu nedenle Gordon Tullock’un
biirokrasinin dogasini anlamaya yonelik katkilar1 biiyiiktiir. G. Tullock, piyasa disi
kuruluslar i¢indeki bireyler arasindaki hiyerarsik iliskilerin rasyonel bir se¢im
modelini gelistirmek adina kisisel deneyimlerinden yararlanmistir. Bu yaklagima
en yakin model, Niccolo Machivelli tarafindan bir hikkiimdarin ve onun yakin
astlarinin 6ngoriilebilir davranisini karakterize etmek igin 6zetlenen modeldir. G.
Tullock'in 1957 yilinda yayinladigi kitabi, Niskanen’nin 1971 yilindaki katkilari ile
biirokrasinin ve temsili hiikiimetin ekonomik analizine yonelik bir aragtirma
programinin temelini olusturmustur. G. Tullock, Niskanen’nin kitabina iliskin
cesitli degerlendirmelerde bulunarak biirokrasinin biiylimesine iliskin kendi
teorisini ¢izmeye c¢alismistir. Teorinin iki ana unsuru oldugunu ifade etmektedir.
Bunlardan ilki, biiro hizmetlerine olan taleptir. Biiro hizmetlerine olana talep 6zel

talepler ile biirokratlarin talebinin toplamini yaratmaktadir. Ikinci unsur olarak
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biirokratlarin sayilariin ve icretlerinin artan talebi karsilama zorunlulugu

oldugunu 6ne siirmiistiir. (Niskanen, 2011, s. 98).

Tullock, ABD ve Avrupa disindaki ¢ogu hiikiimetin biiro biiyiikligi ve
blirokratik yoneticilerin kisisel ¢ikar1 arasindaki bagi kirma seklinin, biliroya sabit
bir biitge vermek ve g¢alisan sayisinin siirlandirmak oldugunu ifade etmektedir.
Daha da 6nemlisi Tullock, iist diizey yetkililerden higbirinin ekstra bir biitge talep
etmediklerini belirtmistir. Ancak bu yontem biit¢eyi maksimize etme tesviklerini
azaltirken, istege bagli bir biitge maksimizasyonuna yol agmasi muhtemeldir. Baska
bir ifadeyle, biiro biiyiikliiglinii maksimize etmek igin tegvikleri simnirlayan
kisitlamalar uygulanirken; istege bagl biitceyi maksimize etmek i¢in de tesvikler

uretilebilmektedir (Benson, 1995, s. 5).

1.2.3.2. Siyaset ve Siyasi Davrams

Kamu tercihi teorisine gore siyaset, esas olarak hiikiimetten en fazla fayda
elde etmek ve en az vergi 6demek igin bireysel ¢abalardan ve grup ¢abalarindan
olusan bir yapidir. Bagka bir ifadeyle siyaset, iilkenin ekonomik faaliyerleri ve
giivenligi kapsaminda siirdiiriilen calismalardir. Siyasetin amaci halka hizmet
sunmak ve mevcut konumunu korumaktir. Siyasi davranis ise, bireyin Siyasal

alanda gostermis oldugu davraniglarin toplamidir.

Kamu ekonomisinde hizmet {iretiminin bilesimi siyasal siire¢ icerisinde
belirlenmektedir. Piyasa ekonomisinde mal ve hizmetlere ayr1 ayr1 yoneltilen
talepler liretilen mal ve hizmetin belirleyicisi konumundadir. Ancak bu durum
kamu ekonomisi i¢in bir anlam ifade etmemektedir. Bunun nedeni ise kamu
ekonomisinde iiretilen mal ve hizmetlerin bireysel taleplere gore degil, toplumsal
taleplere yonelik olmasidir (Ersin, 2010, s. 4). Siyasal siiregler {ilkelerin devlet
orgiitlenmesine gore degismektedir. Demokratik devlet yapilarinda kamusal

kararlar dogrudan halk ve halk temsilcileri tarafindan alinmaktadir.

Demokratik toplumlarda siyasi partilerin amac1 hedefledikleri oy miktarina
ulagsmaktir. Siyasi partilerin makam sahibi olma isteklerini yalnizca var olan
politikalar1 uygulamak ya da belirli bir kesime hizmet etmek icin istediklerini

disinmemek gerekmektedir. Ancak siyasi partiler cikarlar1 dogrultusunda
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poltikalar1 diizenleyerek belirli gruplara hizmet etmeleri beklenen bir davranigtir

(Downs, 1957, s. 137).

Anthony Downs tarafindan gelistirilen bu model, demokratik siire¢lerin farkli
yonlerini ortaya koymaktadir. Modele gore; siyasi siireglerin rasyonel oldugu, hem
siyasetcilerin hem de segmenlerin sahsi ¢ikarlar1 dogrultusunda hareket ettigi kabul
edilir. Siyasilerin amaci iktidarda kalmak i¢in oylarmi maksimize etmek;
se¢menlerin ise kamu faaliyetleri sonucu elde edecegi faydayr maksimize etmektir.
Boylece se¢menler, ¢ikarlarini en iyi temsil edecek siyaset¢iye oy verecek ve
siyasetgiler, segmenlerinin ¢ikarlarini en iyi sekilde karsilayan programlar ve destek

yasalar1 sunacaktir (Musgrave & Musgrave, 1989, s. 96).

A. Downs, iktisadi hayatin her evresinde hiikiimet kararlarinin 6nemine
ragmen, iktisat¢ilarin hiikiimeti 6zel karar vericilerle basarili bir sekilde
biitiinlestiremediklerini bunun yerine, hiikiimeti, ekonominin kapsami disinda
kalan digsal bir degisken olarak ele aldiklarini ifade etmektedir. A. Downs’a gore;
iktisat teorisinde hiikiimet isbdliimiiniin bir parcasi olarak goriilmez. Is
boliimiindeki her aktoriin hem 6zel hem de sosyal bir islevi bulunmaktadir.
Ornegin, bir kémiir madencisinin sosyal islevi komiirii yerden ¢ikarmaktir, ciinkii
bu faaliyet baskalarina fayda saglar. Ancak, bu islevi baskalarina fayda saglama
arzusuyla degil, gelir elde etme arzusuyla yerine getirmektedir. Downs’a gore bu
durum, iktidarin hiikiimeti ne amagla yonetecegi tartisiilmadan herhangi bir hareket
planinin yapilmasi, yapilan analiz ile tutarsiz olarak goriilmektedir (Downs,
1957:136). Bu yaklasima dayal1 bir hiikiimet karar alma modeli iki 6nemli varsayim

tizerine kurulmustur. Bunlar (Downs, 1957, s. 137):

(i) Her siyasi parti, yalnizca hiikiimet yetkilerini kullanmanin beraberinde
getirdigi, gelir ve giic kaynagi yaratmak i¢in gorev arayiginda olan erkek

takimi ifadesi ile belirtilmektedir.

(if) Kazanan parti (veya koalisyon) bir sonraki se¢ime kadar hiikiimetin
eylemleri lizerinde tam kontrol yetkisine sahip olmaktadir. Se¢imler arasinda
yasama organ1 ve se¢menler tarafindan  kullanilan  giivenoyu
bulunmamaktadir. Bu nedenle iktidar partisi bir sonraki se¢imden o6nce

gorevden alinamamaktadir.
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Bu varsayimlara dayali olarak, bir demokrasideki siyasi partilerin, politikay1
oy kazanma araci olarak formiile ettmektedir. Politikacilarin 6nceden tasarlanmis
belirli politikalar1 uygulamak veya belirli ¢ikar gruplarina hizmet etmek igin gorev
iistlenme arayisindan ziyade makam kazanmak igin ¢ikar gruplarmna hizmet
etmektedir (Downs, 1957, s. 137). A. Downs’a gore; demokrasilerde siyasi partiler,
politikay1 kesinlikle bir oy kazanma araci olarak formiile etmektedir. Dolayisiyla,
hiikiimet olarak iktidardayken politikalar1 planlamak ve uygulamak olan sosyal
islevini, gorevde olmanin giicii ve prestijini elde etmek ve bunu korumak i¢in
kullanmaktadir Bu hipotez, bir demokraside hiikiimetin her zaman alacagi oy
sayisin1 maksimize edecek sekilde hareket ettigini 6ne siirmektedir. Aslinda bu
modelde hiikiimet, para i¢in iiriinler yerine oy i¢in politikalar satan bir girisimciye

benzetilmektedir. (Stretton & Orchard, 1994, s. 26).

1.2.3.3.0y Kullanma ve Oy Maksimizasyonu

Oy verme, en temel siyasi eylemlerden biridir ve demokrasinin temellerini
olusturur. Cogu {iilkede, insanlar diizenli olarak sandik basina gider ve sectikleri
adaylar i¢in oy kullanirlar. Bireyler, baskici hiikiimetler ile 6zgiir tilkeler arasindaki

farki, liderlerine oy verip veremeyecekleri agisindan gérmektedir.

Oy kullanmak, herhangi bir demokraside siyasi katilimin en yaygin ve énemli
eylemidir. Ayrica oy verme vatandaslar tarafindan diizenli olarak yapilan diger
siyasi eylemlere gore daha az anlasilmakla birlikte ampirik olarak daha az

agiklanmaktadir.

Oy kullanma noktasinda se¢gmenin kendi tercihlerinin oldugu gibi bir se¢im
platformunda bulmasi miimkiin degildir. Bu nedenle alternatif olarak cesitli
partilerce Oniine sunulan paketlerden birine oy vermesi istenmektedir. Oyunu
verdigi partinin iktidara geldi zaman se¢im vaadlerini uygulamaya koyacaginin

garantisi yoktur.

Secim donemlerinde politikacilar kendilerine en ¢ok oy saglayacak
proglamlart sunacaklardir. Bir diger ifadeyle oy maksimizasyonunu saglayacaklari
sekilde programlarim1 uygulayacaklardir. Politikacilarin oy maksimizasyonunu
saglamas1 se¢menlerin fayda maksimizasyonunu artirmasina ve bunun maliyetini

azaltmasina baglidir. Se¢gmenler ise, ekonomik hizmet sunumunda en fazla hizmeti
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sunan, en fazla fayda maksimizasyonunu saglayan partiye yonelik oy
kulanacaklardir. Se¢gmelerin fayda fonksiyonu, kamu harcamalarinin artirilmasr ile
saglanirken, maliyetlerin azaltilmasi ise vergi oranlarinin distriilmesi ile

saglanacaktir (Musabeyli, 1996, s. 8).

Downs’a gore siyasi partilerin asil amaci iktidar1 kazanmak ve iktidarda ki
varliklarmi siirdiirmektir. Bu goriis oy maksimizasyonu kavraminin kaynagini
olusturmaktadir. Se¢menler ise siyaset ve uygulanan poltikalar hakkinda tam
bilgiye sahip olmadig: i¢in kendi goriislerine ve ihtiyaglarina gore kendilerine en
yakin olan partiye oy verir. Siyasi partilerin gorevide oy potansiyelinin en yiiksek

oldugu kitleye gore bir se¢im plan1 hazirlamaktir (Saragoglu, 2000, s. 7).

Kamu tercihi analizinde oy verme davranisi birgok sorunu beraberinde
getirmektedir. Oy verme konusu ele alindiginda, diinyanin birgok yerinde ve biiyiik
oranlarda gergeklestigi ifade edilmektedir. Dolayisiyla kamu tercihi oy verme
nedenlerini aciklamada giicliik ¢ekmektedir. ikincisi uygun secmen yiizdesinin
zamana ve mekana gore degisme nedenlerini anlama olanagi tanimamasidir. Kamu
tercihi oy verme davranisi konusundaki bu sorunlari aciklayamamaktadir. Ciinkii
siyasi kararlarin analizi rasyonel bireysel tercihi varsayan ekonomik bir
paradigmaya dayanmaktadir. Bu bakis acisina gore tek bir oylamadan elde edilen
kazang iyi organize edilmis bir oylamanin yarattig1 kayiptan daha az olmaktadir.
(Aldrich, 1993, s. 258). Bir diger sorun ise, Oy kullanmanin birgok maliyetinin
bulunmasidir. Oy verme eylemi zaman kaybi, kaybedilen iicretlerin firsat maliyeti
ve ulagim maliyeti gibi problemlere yol agmaktadir (Tollison & Willett, 1973, s.
60).

Oy kullanma davranisi hakkinda bazi yorumlar su sekildedir; Downs (1957),
insanlarin oy kullanmadiklar: takdirde demokrasinin sona ermesinden korktuklari
icin oy kullandiklarini iddia etmektedir. Riker ve Ordeshook (1968), segmenlerin
kullandiklar1 oylarin etkisini yanlig algiladiklarini diigiinmektedir. Ancak bu durum,
kamu tercihi yaklagiminin temelinin bir parg¢asini olusturan rasyonellik varsayimi

ile uyusmamaktadir (Pressman, 2004, s. 6).
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1.2.3.3. Mali Yanilsama

Mali yanilsama kavrami vergi-harcama modelini kapsamli bir sekilde ele alan
bir kavram olmakla birlikte, kamu maliyetlerinin oldugundan daha az
gosterilmesidir. Bu durum genellikle kamu gelirinin seffaf olmadigi ve vatandaglar
tarafindan anlasilmadigi durumlarda ortaya ¢ikmaktadir. Mali yanilsama (mali
illiizyon) kavramu ilk kez Amilcare Puavini tarafindan kullanilmistir. Puavini’ye
gore kamu geliri, kamoyu tarafindan tam olarak bilinmemekte bu nedenle kamoyu,
kamu kesiminin diisitk maliyetlerle ¢alistigin1 zannetmektedir. Dolayisiyla kamu
harcamalarinin artirtlmasina bir tepki gosterilmezken, hiikiimetlerde topladiklari
vergilerin bir kismimi daha diisiik gostermek igin gizlemektedir. (Sahin & Akar,
2015, s. 28).

Mali yanilsamaya neden olan unsurlar1 arasinda, kamu mal ve hizmetlerin
maliyetlerinin belirsizlegsmesi mali yanilsamanin tek nedeni olmamakla birlikte en
onemli nedenidir. Buchanan vergilemenin gelir esnekliginin mali yanilsamaya
neden olacagini, bu nedenle gelir esnekliginin yiiksek diizeyde oldugu

ekonomilerde mali yanilsama diizeyinin daha fazla olacagini vurgulamaktadir
(Gedik, 2018, s. 20).

Kamusal mallarin sunumunda boliinememezlik olmasindan dolay: faydalari
ve maliyetleri arasinda tam olarak baglanti kurulamamaktadir. Kamu faaliyetlerinin
etkisinin uzun vadeli olmasi, saglanan faydanin goriiniirliiglinii azaltmaktadir.
Ayrica toplumdaki her birey kendisine fayda saglamayan mallarin maliyetlerine de
katilmak zorundadir. Bu durumda sunulan hizmetin faydasinin maliyetlerden az
olmasi1 gerekmektedir. Siyasiler bu noktada se¢gmenlerin tepkisini gekmemek ve bir
sonraki se¢im donemini olumsuz etkilememek adina yanilsama yaratarak ortaya

¢ikan maliyetleri gizlemeye calismaktadir (Cameron, 1978, s. 1246).

Mali yanilsama modeli, vatandaslarin vergi-harcama iligkisinin kamu
harcamalar1 diizeyini belirledigini 6ne siirmektedir. Ayni1 zamanda mali yanilsama
nedeniyle miikelleflerin  6dedikleri vergilerin  boyutunu tam anlamiyla
kavrayamadiklar1 i¢in kamu harcamalar artisina tepkisiz kalirlar. Siyasetciler,
kamu mallarmin sunumunda ortaya c¢ikan maliyetleri, gelir toplama sistemi
icerisinde gizleyerek mali yanilsama yaratirlar (Lowery & Berry, 1983, s. 673). Bu

¢ikarimin elde edilmesine yardimci olan ¢esitli faktorler vardir. Bunlar; vergi
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sisteminin gelir esnekligi ile vergi sistemlerinin karisikligidir. Bunlar sinek kagidi
etkisi olarak adlandirilan (flaypaper effect) yerel yonetimler ve merkezi yonetim
arasindaki 6denek aktarimlari ile bor¢! ve kiraci? yamlsamalaridir (Dollery &

Worthington, 1996, s. 264).

James Buchanan 1967'de Demokratik Siire¢te Kamu Maliyesi: Mali
Kurumlar ve Bireysel Se¢im (Public Finance in Democratic Process: Fiscal
Institutions and Individual Choice) adli ¢alismasinda, mali yanilsama kavramini ele
almistir. Buchanan’a gore, mali yanilsama vergilerin ¢ok ¢esitli yapis1 nedeniyle
ortaya cikabilirken ayni zamanda vergiyi en son kimin ddedigine veya vergi
yikiiniin kimin {izerinde kaldigiyla ilgili olarak da ortaya cikabilmektedir. J.
Buchanan'dan bu yana, diger yazarlar mali yanilsama terimini bircok amag igin
farkli anlamlarda kullanmiglardir (Maurao, 2008, s. 51). Puavini’ye gore, yonetici
grubun amaci, yonetilen sinifin tepkisini etkin bir sekilde en aza indirecek sekilde
mali sistemi tasarlamaktir. Yoneticiler miikelleflerin toplanan herhangi bir gelir
diizeyine kars1 tepkisini en aza indirmek i¢in, mali sistemin nasil organize edilmesi
gerektigini sorgulamiglardir. Bunun {izerine Cevabin biitcenin her iki tarafina da
bagl oldugunu yani “yanilsamalarin” vergiler ve kamu harcama programlari

araciligiyla yaratildigi 6ne stiriilmektedir (Buchanan, 1967, s. 104).

Kamu Tercihi teorisyenleri genellikle, hiikkiimetin daha yiiksek vergi gelirleri
toplama kabiliyetini sinirlamak adina harekete gegilmesi gerektigini, aksi takdirde

devlet harcamalarinin 6zel sektorii dislama egiliminde oldugunu savunurlar.

1.2.3.4. Leviathan Devleti

[k olarak 1651'de basilan Thomas Hobbes'un Leviathan adli kitabi, batili
yOnetim teorisinin en dnemli par¢asidir. Leviathan'da Hobbes, tiim miilkiyete sahip
olarak ve tliim insanlar1 kontrol ederek, bir toplumu anarsiden kurtaracak, her seyi

kapsayan otoriter bir hiikiimdarin iddiasin1 ortaya atmistir. Hobbes’un Leviathan

! Borg¢ yanilsamasi kavramu ile ekonomide borglanmanimn vergilerle ile finanse edilmesi ve
borglanma ile finansmanin ekonomi iizerindeki farkli etkileri kastedilmektedir. Devletin gelir ve
giderleri arasinda ki farki bor¢lanma ile finanse etmesi durumunda bireyler, borglarin vergi ile
finansmanina kiyasla kendilerini daha zengin hissedeceklerdir (Dalamagas, 1994:1079).

2 Mali yanilsamaya neden olan kirac1 yanilsamasi, yerel yonetimler biinyesinde en gok gelir payina
sahip olan emlak gelirleri ile ilgilidir. Emlak vergisine getirilen zamlar ancak ev sahipleri tarafindan
anlasilir, kiracilar bu zamlarin tam olarak farkina varmayacaklardir. Bu nedenle de kiracilarin kamu
harcamalarinin artiginda bir sakinca gérmeyeceklerdir (Dollery ve Worthington, 1996:21).
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davasi, anayasal iktisat ve kamu tercihi lizerine yazilari derinden etkilemistir.
Ormegin Buchanan (1975) anayasal kisitlamayi, Leviathan'in arka planina kars:

formiile ettigini one siirmiistiir (Hillman, 20009, s. 1).

Hobbes Leviathan’1 agiklamaya g¢alisirken, korku ve ozgiirliigiin "tutarl"
oldugunu, ¢iinkii leviathan korkusunun insanlari birbirlerine kars1 kotii egilimlerini
siirlayarak medenilestirecegini ifade etmektedir. Hobbes, argiimanini agiklamak
igin, yolcular esyalarin1 denize atmazlarsa batacak bir gemi benzetmesini
kullanmaktadir. Buradan yola ¢ikarak, insanlarin mallarin1 denize atmama
Ozglrliigiine sahip olduklarini; yani, miilklerinin miilkiyetini Leviathan'a
vermemekte 6zgiir olduklarini sdylemistir. Ancak, eger mallar denize atilmazsa,
gemi batacak ve mallarin yani sira hayatlarini da kaybedeceklerini ifade etmektedir
(Hillman, 2009, s. 3).

Leviathan modeline gore; kamu harcamalarinda artisa neden olan,
biirokratlarin, politikacilarin i¢inde bulunduklart siirekli biiylime egilimidir. Bu
kesimler fazla harcama yapmaya egilimli olduklar1 i¢in kendi menfaatlerini
maksimize etmek adina harcama miktarlarini artirmaktadir. Kamu sektoriinde
calisan kisilerin siyasal etkisi diger kisilere oranla daha yiiksek oldugu igin
siyasileri ve karar alicilar1 nasil etkileyebileceklerini bilmektedir. Bu tarz kisilerin
kamu harcamalar1 tlizerindeki etkisi kamu ¢alisan sayisi artik¢a artacaktir ve bu
kisiler etkilerini kamu harcamalarinin artmasi yoniinde kullanacaktir. Boylelikle
kamu, bir Leviathan gibi biiyiiyecek ve kendisine hizmet saglayan bir varlik halini
alacaktir. Tomas Hobbes Leviathan eserinde bu durumu devleti “Oniline ¢ikan
canlilar1 yutan mitolojik deniz canavarina” benzeterek 6zetlemistir (Bailey, 2002,
s. 50). Leviathan Hiikiimeti teorisinde, hiikiimet, yardimsever bir kamu mallar
saglayicisindan ziyade kotii niyetli ve gelirinin maksimize etmeye ¢alisan bir varlik
olarak goriilmektedir. Devletin biiylikliigii, yurttaslarin devlet gelirlerini belirli bir

miktarla sinirlama kapasitesinin bir fonksiyonudur (Francois, 2014, s. 3).

Leviathan hipotezinde hiikiimet, asir1 vergi oranlari yoluyla vatandasi
somiirmeye ¢alisan ve gelirini maksimize eden bir kurulus olarak algilanmaktadir.
Somiirtiniin derecesi, rakip hiikiimetlerin sayisina, vatandas hareketliligine ve gelir
diizeyine bagli oldugu o6ne siiriilmektedir. Kisi basma diisen gelirin artmasi,

Leviathan'in rant1 ele gegirmesi icin bir firsat olarak goriilmekle birlikte yasanan
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ekonomik gelismelerin, hiikiimetin boyutunu ve kapasitesini arttiricagi kabul
edilmektedir (Holcombe & Mills, 1995, s. 449).

Hiikiimet sistemi ile devlet sektoriiniin boyut ve kapasitesi ile ilgili olarak
Ozellikle, Brennan ve Buchanan'm (1980) c¢alismasi Ornek verilmektedir.
Calismalarinda hiikiimet sistemi ne kadar adem-i merkeziyet¢i hale getirilirse,
ekonomideki goreceli hiikiimet biyilikligliniin o kadar kiiciik olacagini ifade
etmiglerdir (Abizadeh ve Cyrenne, 1997, s. 281). Hobbes’ a gore devletin
egemenligi mutlak olmalidir. Bu nedenle egemen’nin iktidar1 sinirlandirma araci
olarak gordiigii gli¢ler ayrilig1 ilkesine karsi ¢ikar. Clinkii giicler ayrligi egemenligi
zayiflatmaktadir.
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2. BAUMOL DENGESIZ BUYUME MODELININ SAGLIK
SEKTORUNE ETKIiSi

Son yillarda OECD iilkelerindeki saglik harcamalarinda ve maliyetlerinde
ciddi artiglar ortaya ¢ikmistir. S6z konusu maliyetler, devlet biit¢esi lizerinde

giderek daha fazla baski olusturmakta ve politika yapicilar1 endiselendirmektedir.

Saglik harcamalarindaki bu artis literatiirde, bir ekonomideki sektorlerin
verimliliklerine dayali tartigmalar cephesinden ele alinmaktadir. Bu noktada 6ne
¢ikan ekonomistlerin basinda ise William Jack Baumol gelmektedir. William J.
Baumol 1960'larda sahne sanatlar1 iizerine bir ¢alisma yapmis; sonrasinda W.
Baumol ve William G. Bowen 1965 yilinda ekonominin farkl sektorlerindeki emek
tiretkenliginin bliylime oranlar tizerindeki etkilerini incelemistir. W. Baumol ve W.
Bowen, iki sektore boliinmiis bir ekonomide biri tiretkenligin arttigi, digeri ise
tiretkenligin istikrarli oldugu varsayimiyla bir teorik ¢erceve olusturmustur. Bu
teorik ¢ergevede, istikrarli sektorde isgiicti maliyetlerinin diger sektore gore daha
fazla artma egiliminde oldugu ileri siiriilmistiir. W. Baumol 1967 yilinda ise teoriyi
ekonomideki tiim faaliyetler igin genellestirerek matematiksel bir model
gelistirmistir. Dengesiz Biliylime modelini olusturarak ekonomideki iki sektorii;
kamu sektorii (verimsiz) ve 6zel sektor (verimli) olarak ayiristir. Dengesiz Biiyiime
modelinde; kamu sektorii 6nemli 6l¢iide emek yogun bir iiretime sahip oldugu igin
teknolojik gelismelerden 6zel sektor kadar faydalanamadigi bu nedenle de birim
maliyetlerin yiiksek oldugu ifade edilmistir. Ozel sektdriin ise sermaye yogun
tiretimde bulundugu ve teknolojik gelismelerden faydalandigi bu nedenle de emek
verimliliginin daha yiiksek oldugunun alt1 ¢izilmistir. Calismanin bu boliimiinde
William J. Baumol tarafindan kavramsal ve kuramsal ¢ercevesi belirlenen modelin
saglik sektdriine yansimasi ele alinmigtir. Bu kapsamda dncelikle saglik sektoriiniin
genel Ozellikleri ve gelisim dinamikleri ele alinacak sonrasinda ise dengesiz

bliylime modelinin saglik sektoriine yansimasi incelenecektir.

2.1. Saghk Sektorii ve Genel Ozellikleri

Saglik sektorii, tibbi hizmetler saglayan, tibbi ekipman veya ilag¢ lireten,
saglik sigortasi saglayan veya hastalara saglik hizmeti saglanmasin1 baska bir

sekilde kolaylastiran isletmelerden olusur. Diinyadaki demokratik sistemler saglikli



bireylerden olusan bir toplum olusturmayr hedeflemektedir. Ciinkii toplumsal
refahin, istikrarin, glivenligin ve mutlulugun temelini ruhen ve bedenen saglikli
bireyler olusturur. Insanlar igin biiyiik bir 6nem arz eden sagligin elde edilmesi,
devamliliginin saglanmasi ve korunmasi igin gerekli hizmeti sunan tiim kurum ve
kuruluglarin bir araya gelerek olusturduklari topluluga genel saglik sektorii

denilmektedir.

Giliniimiizde saglik hizmetlerinin kapsami ve bu alanda yapilan harcamalar
hizla artis gostermektedir. Bu artisa ragmen saglik anlaminda sahip olunan
kaynaklarin sinirli olmasi saglik hizmetlerinin adil ve verimli bir sekilde
dagitilmasint zorlastirmaktadir. Bu nedenle kamu kuruluslart ve 6zel sektor
kuruluslar1 arasinda iyi bir is boliisiimii ve koordinasyon saglanarak kaynaklarin

etkin kullanilmas1 gerekmektedir.

Saglik sektoriiniin igleyisi, diger sektor ve hizmetlere gore bir¢ok agidan
farklilik gosterir. Bu farkliliklar bazen kaginilmaz olurken, bazen de hizmeti sunan
kamu kurumlarinin ve 6zel kurumlarin uyguladigi politikalar sonucu meydana
gelebilmektedir. Bu farkliliklar1 anlamak igin saglik sektoriiniin 6zelliklerini ele

almak gerekmektedir. Bu 6zelliklerden bazilari,

e Saglik sektorii eksik rekabetci yapiya sahiptir.

e Saglik sektorii digsallik yaymaktadir.

e Saghk sektoriinde ikame miimkiin degildir ve saglik hizmetleri
ertelenemez.

e Saglik hizmetlerinin sunumu toplumsal bir 6zellik tagimaktadir.

e Saglik sektorii tekelci bir yapiya sahiptir.

e Saglik hizmetleri yar1 kamusal maldir.

Saglik sektorii eksik rekabetci yapiya sahiptir. Saglik sektoriiniin tam rekabet
piyasasmin kosullarini (atomisite, homojenlik, mobilite ve agiklik) saglamadigi;
sektorde eksik rekabet kosullarinin hakim oldugu gériilmektedir. Saglik sektoriinde
eksik rekabetin goriilmesi, hizmetin sunumu ve fiyati gibi noktalarda saglik
piyasasmi etkilemektedir (Ozcan, 2006, s. 45). Saglik hizmetlerine olan talebin
belirsiz olmasi eksik rekabetin temel sebeplerindendir. Bir piyasada tam rekabettin

oldugu sdylebilmek i¢in, tam rekabet piyasasi kosullar1 olan ¢ok sayida alic1 ve
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saticinin olmasi, mallarin homojen olmasi, alict ve saticilarin tam bilgi sahibi
olmasi ve piyasaya giris c¢ikislarin serbest olmasi sartlarinin saglaniyor olmasi
gerekmektedir. Ancak oOzellikle saglik hizmetini sunan kisilerin sahip oldugu
uzmanlik gerektiren konulara alicilarin hakim olmasi miimkiin degildir (Sayim,

2011, s. 22).

Saglik sektorii dissallik yaymaktadir. Dissallik, tiiketici veya iireticilerin
kendi faydalarim1 artirmak adimna aldiklar kararlarin, organik baglantis1 olmadigi
baska bireylerin aldiklar1 kararlarin sonuglarmi olumlu yada olumsuz etkilemesidir.
Digsallik durumunun saglik sektoriinde etkisini agiklamak gerekir ise, drnegin
bulasici hastalik tasiyan bir bireyin ag1 olmaya karar vermesi toplum sagligina fayda
saglarken as1 olmamayi tercih eden birey ise, hem toplum saghig: agisindan hemde
maliyet a¢isindan olumsuz digsallik yayacaktir. Saglik sektoriinde digsalliga 6rnek
olarak tibbi arastimalarda gosterilebilir. Bu arastirmalarin ortaya koyduklart

sonuglar saglik sektdriine digsal fayda saglamaktadir (Ozcan, 2006, s. 50).

Saglik sektoriinde ikame miimkiin degildir ve saglik hizmetleri ertelenemez.
Serbest piyasa ekonomisinde mal ve hizmetlerin fiyati ve tiretim miktari talebe gore
belirlenmektedir. Bunun yani sira bu mal ve hizmetin yerine gegebilecek ikame
mallar tiiketicilerin taleplerini karsilayabilecek benzer mallardir. Ancak bu durum
saglik sektorii i¢in gegerli degildir. Clinkii ikame mallar saglik sektdriinde sunulan
mal ve hizmetlerin niteligi geregi yer almamaktadir (Ozcan, 2006, s. 51). ikame
sansinin olmas1 tiiketicilerin herhangi bir duruma kars1 kendilerini giivence altina
almalarin1 saglamaktadir. Ancak saglik sektoriinde tiiketicinin herhangi bir
ekonomik aksakliga karsi ikamesi yoktur. Ayni sekilde bireyler bagska mal ve
hizmetlere olan taleplerini farkli sebeplerle erteleyebilirlerken bu durum saglik
hizmetleri i¢in gegerli degildir. Saglik hizmetleri dogasi geregi ¢ogu zaman
ertelenemezler. Ozellikle acil durumlar olmak iizere ortataya ¢iktig1 an karsilanmak

zorundandir.

Saglik sektorii tekelci bir yapiya sahiptir. Bir piyasa ortaminda yatirim
yoluyla hizmet sunanlar maksimum kar elde etmeyi amaglamaktadir. Bu amagla
hareket eden ticari sirketler bazi bolgelere saglik hizmeti konusunda yatirim
yapmay1 rasyonel bulmamaktadir. Devlet ise kar amaci gilitmeden saglik

hizmetlerini sundugu icin rekabet edecegi kimse olmadan tek basmna saglik
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hizmetlerini sunma roliinii Gistlenecektir. Saglik hizmetlerinde tiiketici roliine sahip
hastalar bu konu hakkinda bilgi sahibi olamadigi igin, kendilerine sunulan
hizmetlerin iretici tarafindan tekellesmesine olanak saglayacaktir. Hekim ve

hastane agisindan tekellesmesinin olmasi rekabet kosularini azaltmaktadir (Calisir,

2004, s. 14).

Saglik hizmetlerinin bir diger 6zelligi ise yar1 kamusal mal olmasidir.
Giliniimiizde saglik hizmetleri 6zel ve kamusal olarak sunulmaktadir. Toplumun
bazi kesimlerinin saglik hizmetlerinden yoksun kalmasi saglik hizmetlerinden
yararlanan kesimi olumsuz etkileyecektir. Benzer sekilde saglik taramalarinin
genisletilmesi de toplumun saglik diizeyini artiracaktir (Cevik & Yiiksel, 2020, s.
464).

2.2. Saghk Hizmetleri Piyasasi

Saglik hizmetlerinin alinip satildig1 piyasaya saglik piyasast denilmektedir.
Bu piyasa, piyasa basarisizliklari nedeniyle tam rekabet piyasasi 6zelliklerini sahip
degildir. Saglik hizmetlerinin, kendine has piyasa Ozellikleri nedeniyle saglik
piyasasi diger piyasalara nazaran farklilik gostermektedir. Bu farkliliklarin baginda,
asimetrik bilgi ve saglik hizmetlerine olan talebin belirsiz olmasi gelmektedir.
Belirsizlik, sunulan hizmetlere nerede, ne zaman ve ne boyutta ihtiyag
duyulacaginin 6ngoriilememesinden kaynaklanmaktadir. Saglik piyasasimi diger
piyasalardan ayiran 6zelliklerden biri de yalnizca kar odakli sunulmamasidir. Bu
nedenle yalnmizca kar odakli calisan 6zel kuruluslarin olmasina ragmen sosyal
sorumluluk geregince O6deme giicii olmayan bireylerin saglik hizmetlerinden

faydalanmas: engellenememektedir.

Saglik hizmetlerinin sunumunda kamu ve 6zel sektoriin beraber hareket
etmesi saglik hizmetlerinin kendine 0zgli Ozelliklerinden dolayr giderek
artmaktadir. Saglik hizmeti sunumunda kamu ve 6zel sektor dengesinin saglanmasi
olusabilecek magduriyetleri 6nlemek agisindan 6nem arz etmektedir. Her piyasa da
oldugu gibi saglik piyasasinda da alic1 ve satict mevcuttur. Bu alict ve saticilar

saglik piyasasinin arz ve talep tarafin1 olugturmaktadir.
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2.2.1.Saghk Hizmetleri Arz1 ve Arz1 Etkileyen Faktorler

Piyasa mekanizmasinin merkezinde yer alan arz ve talep kavramlar1 kit
kaynaklar karsisinda insan ihtiyaglarinin sinirsiz olmasi ile agiklanmaktadir. Arz,
bir firmanin farkli fiyat seviyelerinde bir malin iiretimini saglayip satmaya hazir
oldugu miktar1 gostermektedir. Bir hizmetin ya da malin arzin1 etkileyen farkli
nedenler vardir ancak en temel faktor fiyattir. Fiyat artis1 arz iizerinde artirici etki
gostererek fiyati yiikselen malin veya hizmetin iiretimini de artirmaktadir. Genel
olarak piyasada isletmeler kar amaci ile hizmet arz ederler ancak bu durum saglik
hizmetleri piyasasinda tam tersidir. Ozellikle kamuya ait saglik kuruluslar1 kar

paylarinin ¢ok altinda saglik hizmeti sunmaktadirlar.

Saglik hizmetlerinin arzi ise saglik kurum ve kuruluglarinca belirli bir zaman
aralig1 igerisinde belirli bir fiyattan saglik hizmetlerini satmaya razi olduklari
miktardir (Orhaner, 2006, s. 4). Buradan yola ¢ikarak denilebilir ki hastaneler,
hekimler, hemsireler ve diger saglik kuruluslar1 olmak {izere saglik caligsanlari
saglik sektorlinlin arz kanadimi olusturmaktadir. Saglik hizmetlerinin arzim
etkileyen faktorler ise teknolojik degisimler, arz edilen malin fiyati, vergi ve

siibvansiyonlar ile saglik yonetim sistemindeki degisimlerdir.

2.2.1.1. Teknolojik Degisimler

Teknolojik gelismeler her sektorii etkilerken saglik sektoriinde de hizla
degisikliklere yol agmaktadir. Bu nedenle tedavi yontemlerinde, tibb ilag ve arag
hizmeti sunumunda yasanan degisimin sebebi saglik teknolojisindeki gelismelerdir.
Saglik teknolojisi genis anlamda, saglik alaninda yiiriitiilen arastirma ve gelistirme
faaliyetleri sonucu saglik hizmetlerinde kullanilan ve hastalara yarar saglayan
ilaglari, cihazlari vb. ekipmanlari kapsamaktadir (Abeykoon, 2003, s. 4).
Teknolojik degisimlerin saglik c¢alisanlar1 tarafindan benimsenerek hastalara
uygulanmasi beklenmektedir. Yasanan degisiklikler hastaneler, doktorlar ve 6zel
saglik kuruluslart tarafindan maliyetlerini diisirmek adina degerlendirilmektedir
(Smith, 1988, s. 6). Saglik sektoriinde yasanan teknolojik degisiklikler saglik
hizmetlerinin arzinda bir artisa yol agarken kimi zamanda maliyetleri diisiiren bir

etkiye sahiptir.

43



Saglik hizmetlerinde arz1 artiran teknolojik degisimleri, teknolojik yatirimin
biiyiikliigiine gore, yiiksek teknoloji yatirimlart ve diisiik teknoloji yatirimlari
olarak 1ki gruba aymrmak mimkiindiir. Yiksek teknoloji yatirimlari,
uygulandiklarinda biiyiik, sabit veya marjinal maliyetleri olan yatirimlar olarak
tanimlanir. Diisiik teknoloji yatirnmlar ise nispeten diisiik, sabit ve marjinal
maliyetleri olan yatirimlar olarak tanimlanir (McClellan & Noguchi, 1998, s. 91).

Teknolojik degisimler oOzellikle laboratuar ve goriintiilleme cihazlari
hizmetlerinde saglik yatirimlarinin olusmasina 6nemli oranda etki etmektedir. Bu
etki iki yonli olarak ele alinabilmektedir. Yeni gelistirilen yontemler sayesinde
goriintiileme ve tetkik cihazlari arzi artict yonde etki saglamaktadir. Teshis
asamasinda kullanilan goriintiileme ve tetkik yontemi her bir hasta i¢in sunulan
saglik hizmetini genisletmektedir. Arz artis1 ile bu siire¢ genislemektedir (Sayim,
2009, s. 278). Teknolojik gelismeler ile farkli saglik kuruluslarin kurulmasi ve

seceneklerin artmasi saglik hizmetlerinde arzi genisleten faktorler arasindadir.

2.2.1.2. Arz Edilen Malin Fiyati

Piyasa igerisinde arz edilen malin miktarin1 belirlemede en 6nemli etken o
malin fiyatidir. Uretilen malin piyasa fiyati artikca arz edilen malin miktar1 da
artarken; piyasa fiyati distik¢e arz edilen malin miktar1 da dismektedir.
Dolayisiyla saglik hizmetlerinin tiretim maliyeti, saglik hizmetlerini arz eden tiretici

ve saticilarin arzini belirleyen en 6nemli unsurlardan biridir.

Saglik hizmetlerinin sunumunda kamu sektoriiniin yaninda 6zel sektor de yer
almaktadir. Ancak 6zel sektoriin saglik hizmetlerinin sunumuna yaklagimi ile
kamunun yaklasimi arasinda amag farki bulunmaktadir. Dolayisiyla 6zel sektor
piyasa fiyatlarindan etkilenmekle birlikte, yasanan duruma gore saglik hizmeti
sunan birimlerin sayisinda artis yasanabilmektedir. Ozel sektdr igin yasanan fiyat
artiglart saglik hizmeti miktarinda pozitif bir etki ortaya ¢ikarmaktadir (Tosun,
2018, s. 29). Ancak saglik hizmetlerinin arzinda yasanan fiyat degisikliklerinin
etkisi kamu kesimi i¢in diisiiktiir. Bu durum 6zel sektor i¢in tam tersidir yani

fiyatlarin etkisi 6zel sektor i¢in yiiksektir.

Saglik sektoriinde sunulan hizmetin fiyatinda meydana gelen degisikliklere

gore ortaya c¢ikan karlilik, hizmeti arz eden doktor, hemsire vb. saglik personeline,
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saglik kuruluslarina ve egitim kurumlarina olan talebi de etkileyecektir. Bu egitim
kurumlarinin sayisinin ve bu kuruma alinan kisilerin kontenjanlarinin artmasi veya
azalmasi saglik hizmetleri arzin1 dogrudan etkileyecektir (Sayim, 2015, s. 92).
Saglik hizmetlerinin yar1 kamusal mal olmasi, hiikiimetin saglik hizmetlerinin
arzinda ve iiretiminde etkin bir roliiniin oldugunu gostermektedir. Hiikiimet saglik
hizmetlerinin arzina ve iiriinlerin fiyatlarina yasalar ve denetimlerle miidahalelerde
bulunabilmektedir. Bu miidahalelerin sebebi ise saglik hizmetlerinden diisiik gelir

grubuna sahip kisilerinde yaralanabiliyor olmasidir.

2.2.1.3. Vergi ve Siibvansiyonlar

Kamu harcamalarinin finansmaninda 6nemli bir yeri olan vergiler, kamu
gelirlerinin biiylik bir kismini olusturmaktadir. Vergiler, iiretim yapan birimlerin
maliyetlerini devlete 6denen vergi kadar artirirken siibvansiyonlarda ise durum tam
tersidir. Ozel saglik kurumlar1 icin vergi artis1 maliyetlerin artacag ve karliligim
diisecegi anlamina gelmektedir. Bu nedenle vergi artis1 saglik sektoriinde 6zel
kuruluslar i¢in tiretim miktarinin diismesi ile sonuglanacaktir. Siibvansiyonlar ise
tesvik islevi gormektedir. Maliyetler tizerindeki baskinin azalmasi ile karlilik
artacak ve buna bagl olarak iiretim miktar: artacaktir (Tosun, 2018, s. 30). Kamu
sektorli sahip oldugu yetkiler ile 6zel sektorii destekleyici yonde yapacagi

miidahaleler arz1 artiracakken, aksi miidahaleler ise arz1 azaltacaktir.

Vergi ve siibvansiyonlar kamunun uygulayabilecegi araglar oldugu igin ancak
0zel sektor tarafindan sunulan hizmet arzini etkiler. Devletin bir kisim maliyetleri
istlenmesi ya da ortadan kaldirmasi her sektorii oldugu gibi saglik sektoriinii de
etkilemektedir. Merkezi sigorta kuruluslarmin saglik kurumlart ile anlagma
saglamasi ve c¢esitli hasta giderlerini tistlenmesi kamu ve 6zel saglik kurumlarinin

gelismesine katki saglayacaktir.

2.2.1.4. Saghk Yonetim Sistemlerindeki Degisim

Saglik sistemleri, toplumu olusturan bireylerin saglik seviyesinin
gelistirilmesi amaciyla olusturulmus faaliyetler biitiiniidiir. Sistem yapisinin i¢inde
barindirdig1 alt sistemler, faaliyetlerin yonetimi, organizasyonu ve kalitesinde
yasanan tiim degisiklikler saglik hizmetlerinin arzini direkt olarak etkilemektedir

(Coban, 2009, s. 40). Saglik sistemi igerisinde yasanan degisiklikler ile daha kaliteli
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bir hizmet sunuluyor ise bu durum saglik talebinin artmasina dolayisiyla da saglik

arzinin artmasina neden olacaktir.

Saglik hizmetlerinin arz kanadini olusturan kurumlar ve kisiler ayn1 zamanda
saglik sistemi igerisinde lretimin alt sistemini olusturmaktadir. Alt sistemin ve
iretimin i¢inde bulunan hastane, saglik egitim kuruluslari, rehabilitasyon kurumlari
gibi biitiin kurumlarin yonetim sistemleri, kalitenin degisime ugramasi ile gelisim
gosteren kalite yonetim modelleri nedeniyle gelisim gostererek degismektedir
(Coban, 2009, s. 41). Saglik hizmetlerinin kalitesi ile kastedilen, mevcut bilgiler
temelinde sunulan hizmet ile hastalarin iyileserek olabilmesi muhtemel ama

istenmeyen problemlerin azaltilmasindaki katkisidir.

2.2.2. Saghk Hizmetleri Talebi ve Talebi Etkileyen Faktorler

Iktisadi anlamda talep, bireylerin belirli bir zaman araliginda farkli
fiyatlardan almay1 arzuladiklart mal miktarini ifade etmektedir. Saglik hizmetleri
talebi ise bireylerin saglik problemleri ile karsilasmasi durumunda tekrar sagligina
kavusmak adina saglik hizmetlerinden yararlanma istegidir. Yani saglik ihtiyacinin
varlig1 saglik hizmetlerine olan talebi ortaya ¢ikarir. Saglik hizmetlerine olan talep

yalnizca tedavi amagli olmayip, bilgi ve destege yonelik talep de olabilir.

Bireylerin saglik hizmetlerini talep ederken amaglari, ihtiyaglar
dogrultusunda faydalarin maksimize edilmesidir. Talep miktarlar1 ise bireylerin
kendi sagliklarin1 algilayabilme diizeylerine baglidir. Dolayisiyla kisinin
kendisinde saglik problemi oldugunu diisiinmesi saglik kuruluslarina bagvurmasi
i¢in yeterlidir (Emini, 2018, s. 42). DSO yapmis oldugu saglik taniminda saglikli
bir bireyi, bireyin iyi olma hali olarak vurgulamistir. Bu durumda iyi olma hali
kisiden kisiye degiskenlik gosterecegi icin saglik hizmetleri talebinin de
degiskenlik gosterecegi tahmin edilmektedir. Saglik hizmetleri talebini etkileyen
bagslica faktorler; bireylerin gelir diizeyi, egitim diizeyi, saglik hizmetlerinin tiirii ve

kalitesi, finansman yontemlerinin etkisi ve diger faktorlerdir.

2.2.2.1. Bireylerin Gelir Diizeyi

Bir tilkenin milli gelirinde meydana gelen artis, kisi basina gelirde de bir artis
yaratmaktadir. Bu durum kamu sektdrii tarafindan sunulan saglik hizmetlerine olan

talebi artirirken 6zel sektoriin sundugu saglik hizmetlerine olan talebi de
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artirmaktadir. Bu artis saglik hizmetlerinin maliyetlerinin ¢ogunun bireyler
tarafindan karsilandig1 donemlerde daha yiiksektir. Saglik yar1 kamusal mal oldugu
i¢in bireylerin satin alma giicii olmasa dahi mahrum birakilamayacaklari bir alandir.

Bu nedenle bireylerin satin alma giicii olmasa da saglik hizmeti talebi miimkiindiir.

Saglik hizmetleri talebinin 6ne ¢ikan Ozelliklerinden biri, talebin gelir
esnekliginin diigiik olmasidir. Ancak degisen teknoloji ile birlikte saglik
hizmetlerinin talep yapisinda da degisiklikler meydana gelmistir. Bu degisiklik,
saglik hizmetleri talebinin gelir esnekliginin saglik hizmetlerinin tiiriine gore

degismesine neden olmustur (Coban, 2009, s. 52).

Bireylerin gelir diizeyi, saglik hizmetlerine olan talebi etkileyen ekonomik
degiskenlerdendir. Ancak saglik hizmetleri genellikle normal bir mal olarak kabul
edildiginden, satin alma giiclindeki bir artis1 temsil eden gelirdeki herhangi bir
artigin saglik hizmetleri talebini de artiracagi kabul edilmektedir (Santerre ve Neun,
2010, s. 113). Bireylerin gelirlerinde meydana gelen artiglar, ilk basta saglik
hizmetlerine olan talebi artirirken, doyum noktasindan sonra saglik hizmetlerine
olan talep sabit hale gelecektir. Ancak bu durum yiiksek maliyetleri nedeniyle
ertelenmis saglik hizmetlerine olan talebi etkilememektedir (Saragoglu & Oztiirk,
2015, s. 306). Gelirin saglik hizmetleri iizerindeki etkisi, saglik hizmetlerinde

sigortanin varhigiin genislemesi ile azalmistir (Henderson, 2005, s. 142).

2.2.2.2. Bireylerin Egitim Diizeyi

Saglik hizmetlerinde talebi etkileyen diger bir faktor ise bireylerin egitim
diizeyidir. Bireylerin egitim diizeyi ile saglik hizmetleri talebi arasinda net bir iligki
s0z konusu olmayip, egitim diizeyinin artmasi ile bireylerin saglik bilincinin de
artigt ve saglik hizmetlerini etkin kullanma oranlarinin yiikseldigi kabul
edilmektedir. Ciinkii egitim diizeyi artik¢a bireylerim diizenli olarak saglik

kontrollerini yaptirma orani da artmaktadir.

Egitim diizeyi bireylerin saghgimi etkileyebilmektedir. Ciinkli egitim
bireylerin tiiketimi, geliri, yasam sekli ve karar verme kabiliyeti ile yakindan
iligkilidir. Bu iligkilerden yola ¢ikarak egitim diizeyi artan bireylerin daha saglikli
olacaga one siiriilmiistiir (Coban, 2009, s. 55). Egitim diizeyi ile alakali 6ne siiriilen

bir diger diislince ise egitim diizeyi artik¢a, insanlar iyi bir saglik diizeyinin
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yararlarimin farkina vararak saglikli besinler tiiketerek, spor egzersizleri yapacak
olmalaridir. Bu davraniglar sonucunda bireylerin saglikli yasam siireleri
uzayabilmekte ve hasta olma ihtimalleri azalmaktadir; buna bagli olarak da saglik
hizmetlerine olan talebi azalmaktadir (Folland vd., 2016, s. 135). Tersi durumda ise

saglik hizmetlerine olan talebin artacagi kabul edilmektedir.

2.2.2.3. Saghk Hizmetinin Tiirii ve Kalitesi

Saglik hizmetleri kendi igerisinde tedavi edici, koruyucu ve rehabilite edici
hizmetler olarak ayrilir. Bu farkli saglik hizmetlerine bireylerin talepleri farklilik
gosterecektir. Tedavi edici saglik hizmetleri, hasta olan insanlara sunulur ve tedavi
stirecinde bireylerin gelirinde azalmaya neden olabilmektedir. Ancak bireyin genel
saglik durumunun bozulmasi bu hizmet tiirline olan talebi artiracaktir. Koruyucu
saglik hizmetleri ise saglig1 yerinde olan insanlara sunulurken, bu hizmet tiiriine
olan talep bedavacilik problemine yol agabilmektedir. Bedavacilik problemine yol

acmasi nedeniyle saglik hizmetine olan talebin gizlenmesine yol acabilmektedir.

Saglik hizmetlerinin sunumunda yasanan bir kalite artis1, saglik hizmetlerine
olan talebi artiracaktir (Santerre & Neun, 2010, s. 122). Hastalar agisindan hekimin
egitimi ve tedaviye ayirdifi zaman, alaninda uzmanhgr ve diger saglik
personellerinin ilgisi, saglik hizmetlerinde kalitenin Olgiiti olarak kabul
edilmektedir. Bu kalite Olgiitlerinde meydana gelen olumlu artislar saglik

hizmetlerine olan talebi artiracaktir (Saragoglu & Oztiirk, 2015, s. 308).

2.2.2.4. Finansman Yontemlerinin Etkisi

Saglik hizmetlerinin talebini etkileyen bir diger faktdr de sunulan saglik
hizmetlerinin finansmanidir. Saglik hizmetlerinin finansmaninda, dolayli finansman
yontemi ve dogrudan finansman yontemi olmak tizere iki yontem kullanilmaktadir.
Dolayli finansman, saglik hizmetleri bedelinin tamamina yakin ya da tamaminin
saglik hizmeti sunan ve saglik hizmetinden yararlanan taraflar haricinde ii¢iincii
kisilerce karsilanmasidir. Ugiincii tarafa 6rnek olarak; dzel sigortalar, sosyal giivenlik
kurumlar1 ve benzeri aracilar verilebilir. Dogrudan finansman yonteminde ise
hizmetin finansmanin1 bizzat hizmetten yararlanan saglamaktadir. Burada hizmet
sunumunda kamu-6zel ayrimi yapilmaksizin hizmetin biitiin maliyeti faydalanan
kisiden tahsil edilmektedir (Demirci, 2020, s. 41).
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Dogrudan finansman yonteminde saglik hizmetlerinin talebini etkileyen
faktor, hizmetten yararlanan kisinin geliridir. Bu nedenle geliri yiiksek bireylerin
saglik hizmetlerine talebi de yiiksek olacaktir. Hasta olma riski saglik hizmetleri
talebini etkileyen bir faktor olmasma ragmen bu durum dogrudan finansman
yonteminde gelir ile desteklenir ise miimkiindiir. Dolayli finansman ydnteminde
saglik hizmetleri talebinin belirleyicisi, bireylerin hastalik riskini hissetme
seviyesidir. Sunulan hizmetin finansmani tgiincii kisilerce saglandigir igin
bireylerin hastalanma riskini algilamalar1 saglik hizmetleri talebini artiracaktir

(Coban, 2009, s. 64).

2.2.2.5. Diger Faktorler

Saglik hizmetlerine olan talebini etkileyen faktorler arasinda, yasam siiresinin
uzamasl, saglik hizmetlerinin fiyati, arz1 ve ulasilabilirliginin yaninda hastaligin
diizeyi ve ciddiyeti de yer almaktadir. Belirtilen faktorler disinda, teknolojik
gelismeler, bebek 6liim orani, yasam beklentisi, dogum orani ve iilkenin niifus
yapist saglik hizmetlerine olan talebi dogrudan etkilemektedir. Teknolojik
gelismeler sonucunda tedavi yoOntemlerinin gelismesine neden olarak saglik
hizmetleri talebini artiracaktir. Diger yandan, niifus yas ortalamasinin yiikselmesi,
ortalama yasam siiresindeki azalma belirtileri de saglik hizmetlerine olan talebi
artiracaktir. Biitlin bu faktorler iilkelerin gelismislik diizeylerine gore
degisebilmektedir. Bu nedenle saglik hizmetlerinde talebi etkileyen faktorleri

genisletmek miimkiindiir.

2.3. Saghk Harcamalarimin Kamu Harcamalan I¢indeki Pay1

Diinya Saglik Orgiitii (DSO) saglik kavramini, ruhsal, bedensel ve toplumsal
anlamda tam bir iyilik hali olarak tanimlamis ve sagligin toplumu olusturan her bir
birey icin temel bir hak oldugunu 6ne siirmiistiir. Ancak saglik sektoriiniin piyasa
birakilmas: halinde bu tanim degisiklige ugrayarak hak olmaktan c¢ikmaktadir.
Saglik hizmetlerine devletin miidahale etmesi gerektigi savunulur. Ciinkii devletin
digsalliklar gibi piyasa basarisizliklarimi  Onleyerek saglik  hizmetlerini
karsilayamayan bireyleri siibvanse etmesi gerekir. Dolayisiyla saglik hizmetinin

sunumunda kamu ve 6zel sektor arasindaki dengenin saglanmasi gerekmektedir.
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Ulkelerin uyguladiklar1 saglik sistemleri ve bu sistemlerin dzellikleri; saglik
harcamalarint ve saglikla ilgili ¢esitli ¢iktilarin diizeyini etkileyen Onemli
unsurlardan biridir. Giintimiizde iilkeler farkli saglik sistemleri kullanmaktadirlar.
Farkli saglik sistemleri igerisinde; saglik harcamalarinin finansmani, saglik
hizmetinin sunumu gibi hususlarin ¢éziimii i¢in ¢alisilmaktadir. Bu sistemlerin
farklilik gostermesi tilkelerin gelismislik diizeylerinden ve politik tercihlerinden

kaynaklanmaktadir.

Saglik harcamalarinin kamu harcamalar1 igerisindeki payr ekonomik
gelismislik diizeyi ile yakindan ilgilidir. Farkli gelir gruplarinda bulunan iilkelerin
saglik harcamalarinda Oncelikleri ve harcama planlar1 degisiklik gostermektedir.
Ornegin geligmis bir iilke saglik harcamalarinda; diyabet, obezite gibi hastaliklara
yogunlasirken; gelismekte olan iilkeler, salgin hastaliklar ve yetersiz beslenmeden
kaynaklanan hastaliklara yogunlagsmaktadir (Egri, 2019, s. 426). Ekonomik
anlamda giiclii olan iilkelerin saglik harcamasina ayrilan payr yiiksek olmakla
birlikte, bu iilke vatandaslarinin saglik bilinci daha yiiksektir. Bir iilke vatandasinin
saglikli olmasi o iilkenin gelismislik diizeyi lizerinde, yoksullukla miicadelesinde,
ekonomik ve sosyal gelisiminde dnemli bir paya sahiptir. Bu nedenle saglikli bir
toplumun varliginin korunmasi saglik harcamalarinin toplum ihtiyaglarimi

karsilayacak diizeyde olmasina baghdir (Giray & Cimen, 2018, s. 150-151).

Niifusun artmasi sonucu yasl niifusun artmasiyla saglik harcamalar1 da artis
gostermektedir. Ayrica saglik harcamalarimi artist finansman kaynaklarinin
Oonemini artirmaktadir. Bu harcamalarin finansmani uygulanacak saglik politikasi
acisindan 6nemlidir. Huber ve Orosz gore (2003, s. 1), niifus artis1 gibi faktorlerden
dolayr saglik harcamalarinda hizli bir artig goriilir ve buna bagli olarak kamu
biitgelerinde olusan baski OECD filkelerinde tartisma konusu yaratmaktadir.

Ozellikle kamu saglik harcamalari biiyiik bir hizla artis gdstermistir.

Saglik harcamalarinin siirekli olarak artmasinin tilkelere gore farkli nedenleri
bulunmaktadir. Hitiris (1997, s. 6), saglik harcamalarindaki artis1 ilk olarak,
yiikselen refah ile birlikte sagliga ayrilan paym ve saglik hizmetlerine gosterilen
talebin artisina dayandirmistir. ikinci olarak, demografik yapida meydana gelen
degisiklikler gosterilmistir. Buna gore yasam siliresinin uzamastyla yash niifusun

toplam niifus icerisindeki pay1 artacaktir dolayisiyla saglik harcamalar1 da
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artacaktir. Uciincii neden ise tip teknolojisinde yasanan hizli gelismeler ve buna

bagl olarak ilag harcamalari basta olmak tizere harcamalarin artmasidir.

Kiiresellesmenin hiz kazandigi son zamanlarda, devletin kamu refahina
yonelik faaliyetlerinde ve harcamalarinda hizli bir artis goriilmiistiir. Artan saglik
harcamalar1 bu harcamalarin 6nemli bir boliimiinii olusturmakta ve toplam devlet
harcamalart igindeki pay1 hizla yiikselmektedir. Toplam saglik harcamalarinin
diinya gayri safi yurtici hasilasi igindeki pay1 1948'de %3 iken gilinlimiizde bu oran
%8'in tlizerine ¢ikmistir (WHO, 2004). Diger taraftan, 2018 yilinda kiiresel saglik
harcamalar1 8,3 trilyon ABD Dolarna ve kiiresel GSYIH'nin %10'una ulagmis
durumdadir. Ayrica, kisi basma diisen devlet saglik harcamalari, 2008-2009
ekonomik krizlerinden sonra belli bir miktar azalma olsa da, 2000-2018 doneminde
hizli bir bi¢imde artmistir (WHO, 2020).

Artan saglik harcamalarinin belirleyicilerini analiz eden saglik ekonomistleri,
genellikle saglik harcamasi biiyiime oranlari ile GSYIH diizeyi arasindaki baglanti
kurmay1 amacglamistir. Genel olarak bakildiginda bu iki degisken arasinda bir
korelasyon oldugu oldukga agiktir. Bir iilkenin ekonomideki diger tiim mal ve
hizmetlere kiyasla saglik hizmetlerine ne kadar harcadigi ve bunun zaman icinde
nasil degistigi ekonominin biiyikligine baglidir. Ekonomik gelisme diizeyi
arttikca ve refah yiikseldikge, saglik hizmetlerine yonelme egilimi de artmaktadir.
Bu nedenle, refah diizeyi daha yiiksek {tilkelerin sagliga nispeten daha fazla para
harcamas1 olduk¢a dogaldir. Bu duruma saglik hizmetlerinin devlet tarafindan
finanse edilmesi eklendiginde, saglik harcamalarindaki artisin kacinilmaz olmasi

beklenmektedir (Erixon & Marel, 2011).

Saglik sektorii lizerine yapilan ¢aligmalardaki genel gozlem, saglik iirtinleri
ve hizmetlerine yonelik nominal harcamalardaki artigin, neredeyse her zaman
nominal gayri safi yurtici hasiladaki artis1 astigi yonilindedir. Toplam saglik
harcamalarinin GSYIHya orani, saglik sektdriiniin genel ekonomi {izerindeki ayak
izinin gostergesi olarak ele alinmakta olup; bu durum saglik hizmetlerinin ulusal

ekonominin biiyiik ve biiyliyen bir pargasi oldugunu gostermektedir.

Saglik ekonomisine yonelik literatiir uzun yillar boyunca, GSYIH ve refah

artis1 ile saglik harcamalar1 arasindaki iliskiye odaklanmis olmakla birlikte son
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zamanlarda saglik sektoriine 6zel kosullar 6nem kazanmaya baslamistir. Bu
noktada saglik sektdriinde arz ve talep cephesinden maliyet artirict faktorler, son
donemdeki gozlemler ile yeniden sekillenmeye baglamistir. Saglik harcamalarinin
talep yonlii etkileri; toplam niifus sayis1 ve niifusun yas yapis1 gibi demografik
degiskenlerin yani sira toplumun genel saglik durumu ile alkol (15+ yas kisi basina
litre) ve tiitlin tiiketimi (yi1lda kisi basina gram veya sigara) gibi sagligi etkileyen
davraniglara da baghdir. Saglik hizmetlerine dogrudan talebi etkileyen bir diger
onemli faktdr ise bireylerin bilingli davranma egilimlerini etkileyen egitim

durumudur (Schulz, 2005).

Saglik sektoriiniin arz tarafindan maliyet artiric1 faktorleri ise girdi fiyatlart,
teknolojik gelisme, oOrgiitsel bigim ile saglik hizmeti saglayicisinin tutum ve
davraniglar1 seklinde gosterilebilir (Santerre, 2009). Saglik hizmeti maliyetlerini
etkileyen arz yonli etkilere iligkin tartismalar agirlikli olarak, teknolojik bilgi
birikime dayali inovasyon temelli yeni tedavi unsurlarma odaklanmistir. Ornegin,
yeni tibbi teknolojiler, yeni tedavi yontemleri ile ilaglar, ek saglik harcamalari
yaratabilir. Ancak, bu ek harcamalarin saglik harcamalarindaki genel artisin biiyiik
boliimiinii agiklamasi gerg¢ekei bir onerme degildir. Bu nedenle saglik hizmetlerinin
maliyetini belirlemede oOnemli olan bagka faktorlere de odaklanilmasi

gerekmektedir (Erixon & Marel, 2011, s. 6).

Bir iilkenin ekonomideki diger tiim mal ve hizmetlere kiyasla saglik
hizmetlerine ne kadar harcadigi ve bunun zaman i¢inde nasil degistigi, saglik
hizmetlerinin ig¢sel baz1 6zelliklerinin incelenmesini gerektirmektedir (Breyer ve
Felder, 2006). Saglik sektoriiniin emek-yogun dogasi nedeniyle ortaya ¢ikan
verimlilik tartigmalari, saglik harcamalarindaki artislar1 agiklamaya yonelik
analizlerde onem kazanmistir. William Baumol'un ¢alismalarinda incelenen bu

tartigsmalar, literatiirde “Baumol Maliyet Hastalig1” olarak adlandirilan bir duruma

isaret etmektedir.

Baumol modelinde, saglik gibi durgun sektorlerin ekonomideki genel
ortalamanin iizerinde maliyet artiglar1 yasama egiliminde oldugu varsayilmaktadir.
Maliyet hastalig1 olarak adlandirilan bu durumda, durgun sektorlerde ortalamanin
tizerinde fiyat artiglar1 yasanacagi ve bunun sektorlerde kalitenin azalmasini ve

finansal baskilarin ortaya g¢ikmasmi tetikleyecegi ifade edilmektedir. Bununla
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birlikte, durgun sektorlerden kaynaklanan sorunlarin ekonominin genel verimlilik
oraninda ve reel ¢ikt1 biiylimesinde bir azalmaya neden olacagi da varsayilmaktadir

(Nordhaus, 2006, s. 12).

Saglik harcamalarinin kamu harcamalar1 igerisinde ki payr OECD
(Organisation for Economic Co-operation and Devolopment / Ekonomik Kalkinma
ve is Birligi Orgiitii) iilkelerince incelendigi zaman iilkelerin ekonomik giiclerine

gore, icinde bulunduklar1 duruma gore degistigi goriilmektedir.

Sekil 2.1: Secilmis OECD Ulkelerinde Saghk Harcamalarimn GSYH’ya Oram
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Saglik harcamalar1 {izerinde demografik, sosyo-kiiltiirel, ekonomik ve
teknolojik gelismelerin etkileri bulunmaktadir. Bu faktorler nedeniyle iilkeler
arasinda yillar itibariyle farkliliklar oldugu gériilmektedir. OECD iilkelerinin saglik
harcamlarinin GSYH’ ya orani, Sekil 2.1°de yillara gore incelendigi zaman, saglik
harcamalar1 diizeyi en yliksek olan ii¢ iilke sirasiyla, Fransa, Almaya ve Hollanda
‘dir. Yikselen refah seviyeleri saglik hizmetlerine ayrilan paylarin artisini
desteklemektedir. En az olan ii¢ iilke siralamasi ise, Tiirkiye, Meksika ve
Macaristan’dir. Bu iilkelerin saglik sektoriine verdikleri onem gelismislik

diizeylerine gore ve buna bagl olarak kullandiklari teknolojiye gore degismektedir.
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Sekil 2.2: OECD Ulkelerinin Yillara Gére Saghk Harcamalarimn Ortalamalari
(GSYH Oranina Gore)

Sekil 2.2 incelendigi zaman OECD iilkelerinin toplam saglik harcama
diizeyleri (GSYH’ya oran1) 2006 yilindan sonra ivme kazanarak 2009 yilina kadar
%1,2 artig gostermistir. Artigin sebebi ise, Meksika’da baslayarak tiim diinyaya
yayilan domuz gribidir. Diinya Saglik orgiiti (WHO) 41 yil aradan sonra ilk kez
tilkelere kiiresel salgin duyurusunda bulunmustur. Bu artis 2009 yilindan sonra
keskin artiglar ve azalmalar yasamadan belirli bir seyirde ilerlemistir. Ancak bu
durum COVID-19 salgm ile etkisini kaybetmistir. 2018 yilindan sonra saglik
harcamalarinin ortalmasi 2019 yilinda %8,69 ‘dan %8,82’ye yiikselmistir. Bu
yiikselis 2020 yilinda daha ytiksek bir artis gostererek %9.70 sevilerine ulagsmisitir.
Bu yiikselisin sebepleri arasinda yasanan salgin  ve dogal afettler
gosretlebilmektedir. Bu sebepler devletlerin saglik harcamalarini artirmalarina
neden olmustur ve bu durum OECD iilkelerinin saglik harcamalarinin ortlamasini

artigmigtir.

2.4. Saghk Harcamalarindaki Artis ve Artisin Belirleyicileri

Saglik ve saglik hizmetleri insanlar i¢in kritik bir 6neme sahiptir. Ciinkii
sosyoekonomik acidan ilerlemis ve mutlu bir toplum olusturmak saglikli bireyler
ile miimkiin olacaktir. Saglikli ve iyi yetismis insan giicli bir iilkenin 6nemli
zenginlikleri arasindadir. Bu zenginligi korumak adina saglik harcamalarindaki
artis son zamanlarda birgok iilkenin yasadigi 6nemli sorunlardan biri haline
gelmistir. Her ne kadar saglikli ve iyi yetismis bir topluluk olusturmak, yasam
standartlarini artirmak dnemli olsa da saglik harcamalarinin kamu biitgesi tizerinde

yarattig1 baski tartisma konusu haline gelmistir.
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Saglik harcamalarindaki artis uluslararasi diizeyde incelendiginde ekonomik
biiyiimeden daha hizli arttig1 goriilmektedir. Bu durum Ekonomik Kalkinma ve
Isbirligi Orgiitii (Organisation for Economic Co-operation and Development)
(OECD) iilkeleri gibi gelismis tilkeler disinda orta gelirli ve diisiik gelirli tilkeler
icin de gegerli olup, GSYH iginde saglik harcamalarinin payinin artmasina da neden
olmaktadir (Yasar & Aydm, 2019, s. 522). Ozellikle OECD iilkelerinde son
yillarda kamu saglik harcamalarimin ekonomik biliylimeden daha hizli arttig
gorilmektedir. Kamu saglik harcamalarinda bu artisin nedenleri olarak, saglik
hizmetlerinin dogrudan kamu tarafindan saglanmasi veya saglik sigortalar

goriilmektedir (Caligkan, 2009, s. 118).

Gelismis ve gelismekte olan iilkelerde saglik harcamalariin nedenlerinin
genel olarak ortak oldugu ifade edilmektedir. Bu nedenlere 6rnek olarak, teknolojik,
kiiltiirel, ekonomik ve sosyal etmenler gosterilmektedir (Hansen & King, 1996, s.
127). Bu calismada saglik harcamalarindaki artisin belirleyicileri olarak gelir,
sehirlesme, yasam siiresinin uzamasi, tibbi uygulamalardaki teknolojik gelismeler,

igsizlik ve baumol hastaligi ele alinmistir.

2.4.1. Gelir

Hasta beklentilerinin itici giicii gelir seviyesidir. Ekonomik biiyiime ve
kalkinma ile birlikte gelir seviyesinde de artis yasanmaktadir. Bu artis sonucunda
saglik alanina ayrilan biitce de biiylimektedir (Sen, 2005, s. 148). Yiiksek gelirli
tilkelerde saglik alanina ayrilan paylar daha yiiksek oldugu i¢in bu durum kendini
gelismis iilkelerde daha belirgin olarak gdstermektedir. Ulkelerin gelismislik
diizeylerine gore bulgular degisiklik gosterse de, gelismislik diizeyi ile milli
gelirden saglik alanina ayrilan pay arasinda pozitif bir iligki bulunmaktadir (Tosun,

2018, s. 48).

Ulkelerin zamanla iiretim ydntemlerini gelistirmeleri iiretimlerinde artisa
dolayisiyla gelirlerinde de artisa yol acacaktir. Gelir artis1 bireylerde rahat bir
yasam siirme istegine neden olacak ve bireylerin isteklerini saglayacak hizmetlere
talebi artacaktir. Zorunlu ihtiyaclarinin gesitli kurumlar ya da devlet tarafindan
saglanmasi, bireylerin temel ihtiyaglar disinda olan mal ve hizmet taleplerini
artiracaktir (Akin, 2007, s. 32). Bireylerin geliri artikga talep etikleri miktarda artig

gosterecektir. Bu durum saglik harcamalarinin artmasi ile sonuglanacaktir. Bu

55



nedenle saglik harcamalarimi artiran faktorler arasinda gelirin en 6nemli faktor

oldugu iddia edilmektedir.

2.4.2. Sehirlesme

Ekonomik biiylimenin gerceklesmesi ile sanayilesme gelismis buna bagl
olarak sehirlesme hizi artirmistir. Sanayilesmenin gelismesi ile bireylerin is
hayatinda olma istegi sehirlere olan go¢ii hizlandirdig1 sdylenebilir. Sehirlere gogiin
artmasi sehirde yasayan insan sayisini artirarak insanlara bir arada yasama
zorunlulugunu da getirmistir. Bir arada yasayan insan sayisinin artmasi o bolgeye

sunulan saglik hizmetleri miktarinin da artacaginin gostergesidir.

Diinya niifusunun neredeyse yaris1i artik kentsel yerlesim yerlerinde
yasamaktadir. Sehirler daha iyi istihdam, egitim, saglik ve kiiltiir cazibesi sunar ve
ulusal ekonomilere biiyiik katkida bulunurlar. Bununla birlikte, hizli ve plansiz
kentsel biiyiime, genellikle yoksulluk, ¢evresel bozulma ve hizmet kapasitesini agan
niifus talepleri gibi problemlere yol agmaktadir. Bu kosullar insan saglhigini riske
atabilmektedir. Sehirlesmenin artmasi ile bazi saglik riskleri ortaya ¢ikmaktadir.
Bunlar; standartlarin altinda barinma, kalabalik, hava kirliligi, yetersiz veya Kirli
igme suyu Ve artan motorlu arag trafigidir (Moore, Gould & Keary, 2003, s. 269).
Bu riskleri minimuma indirebilmek adina saglik hizmetlerinin sunumunda
dolayisiyla da saglik harcamalarinda artis meydana gelmektedir. Sehirlesmenin
oldugu bolgelerde saglik kuruluslarinin yeterli olmasi, gerekli saglik personelinin
olmasi, teknolojik aletlerin ve ilaglarin eksik olmamasi gerekmektedir. Ciinkii olas1
bir salgin hastalik durumunda ¢ok sayida insanin etkilenebilir ve ¢ok sayida insan

6lebilir. Bu gibi durumlar saglik harcamalarini artirmaktadir.

2.4.3. Yasam Siiresinin Uzamasi (Niifusun Yaslanmasi)

Saglik harcamalarinda artisa neden olan faktorlerden biri de yash niifus
oraninin artmasidir. Yasanan teknolojik gelismelerle birlikte ilag sektoriindeki
genigleme insanlarin kaliteli bir yasam siirmelerine ve yagam siirelerinin uzamasina
katki saglamistir. Ancak niifusun yaslanmasi ile sunulan tedavi, bakim masraflar
saglik harcamalarim artirmaktadir. Ozellikle yash kisilere sunulan saglik
hizmetlerinin uzun vadeli hizmetler oldugu diisiiniiliirse, sunulan hizmet arzinin da

uzun siireli olacagi anlagilmaktadir.
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Diinya niifusu igerisinde yasl niifus oranina bakildig1 zaman yasli niifusun
arttigr goriilmektedir. Yasl niifus artis1 beraberinde saglik hizmetlerinden daha
fazla yararlanmay: da getirmektedir (Giiven, 2016, s. 6). Yash niifus digerlerine
gore daha yiiksek oranda saglik hizmeti tiikketmektedir ve sagligin amortisman orani
yasin artan bir fonksiyonudur. Ozellikle 65 yas iistii kisiler i¢in daha yiiksek ve uzun
stireli maliyetler s6z konusudur. Bunun nedeni ise yasli popiilasyonunun
tedavisinin karmasik olmasi ve vakalarin ¢ogunda yash hastalarin tam olarak
tyilesememesidir. Bu durum saglik harcamalarini giderek artirmaktadir. Yaslh
niifusun artan pay1, yaslilarin tedavi maliyetlerinin yiiksek olmasi nedeniyle saglik
harcamalarinin artmasi anlamina gelmektedir. Bununla birlikte, artan yagsam stiresi
beklentisi veya uzun siireli bakim ile iligkilidir. Teorik olarak, bu etkinin isareti
belirsizdir (Bilgei & Tran, 2011, s. 203-204).

Saglik harcamalar1 dogal olarak saglik bakimina muhtag insan sayisina
baglidir. Bu, niifus biiyiikligii ve yas kompozisyonu gibi faktorlerle belirlenir. Cok
morbidite ve kronik hastaliklar nedeniyle yasl insanlar genellikle maliyetli tibbi
tedaviye ihtiya¢ duyduklarindan, harcamalarin ileri yaglarda 6nemli 6lciide arttig
disiiniilmektedir. Dolayistyla, yasam beklentisindeki iyilesmeler, saglik
durumunda iyilesmelerle birlikte degilse saglik harcamalarinda artiglara yol

agabilir.

2.4.4. Tibbi Uygulamalarda Teknolojik Gelismeler

Teknolojik ilerleme, saglik harcamalarinda artisi agiklamak igin kilit
faktorlerden biridir. Teknolojideki yenilikler ve maliyet sinirlama politikalari,
saglik hizmeti maliyetlerinin artmasma katkida bulunan ana faktér olarak
belirlenmistir. Saglikla ilgili teknolojilerdeki biiyiik gelismeler genel olarak saglik
hizmetlerini artirmaktadir. Saglik sistemine her yil hasta basina yeni diisiik
maliyetli teknolojinin eklenmesi, saglik ve saglik hizmetlerine yapilan harcamalari

artirmaktadir. Ciinkii daha fazla insan tedavi edilmektedir (Khan, vd., 2016, s. 3).

Teknolojik gelismelerin saglik alanina entegre edilmesi ve gesitli saghk
konularinda arastirma yapilmasi, yapilan arastirmalar sonucunda bu alanlara
ayrilan kaynaklar1 artirarak tedavi yontemlerinin gelismesine katkida bulunmakla
birlikte maliyetleri de artiracaktir. Maliyetlerin artmasina ragmen saglik sektoriinde

yeni teknolojilerin kullanilmasi, ortaya g¢ikarmis oldugu toplumsal ve bireysel
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faydadan dolayr yatirnm aracina doniismektedir (Tosun, 2018, s. 54). Saglik
sektorlinde olusan problemleri ¢oziime kavusturmak igin gerekli olan teknolojik
gelismeler, uzun vadede calisma ve arastirma gerektirdigi i¢in maliyetlerin ve
harcamalarin artmasina neden olmaktadir. Bunlarin yani sira teknolojik gelisme ile
yeni makineler ve iriinlerin kullanilabilmesi igin gerekli uzman personelin
egitilmesi, makinelerin bakimi gibi unsurlarda teknolojik gelisme sonucu saglik

harcamalarini artirmaktadir.

Gectigimiz yillarda saglik harcamalari, beklenenden daha fazla artis
gostermistir. Pek ¢ok c¢aligmada, bu boslugun saglik sektoriindeki teknolojik
gelismelerle dolduruldugu iddia edilmistir. Tip alaninda yasanan teknolojik
yeniliklerin, saglik hizmetlerinin daha 6nce tedavi edilememis tibbi durumlarin
tedavi edilmesine olanak sagladigina ve bunlarin saglik harcamalarinin ana itici

giicli olduguna inanilmaktadir.

2.4.5.1ssizlik

Ekonomik faaliyetlerin saglik iizerindeki olasi etkilerini ortaya koymak i¢in
gelismis tilkelerde yapilan bir¢ok ¢alismada issizlik oranlarina yer verilmektedir.
OECD iilkeleri baz alinarak yapilan ¢alismalarda, igsizligin saglik harcamalarinin
biiylimesi ile onemli odlgiide iliskili oldugu ifade edilmistir. Bu g¢alismalarda
igsizligin yarattig1 stres ve saglik hizmetlerine daha az erisim nedeniyle saglik
olumsuz etkilenebilmektedir. Bu nedenle issizlik orani ile saglik harcamalari
arasindaki iliskinin pozitif oldugu 6ne siiriilmiistiir (Amiri, Kezamian & Motoghed
2021, s. 5). Ancak bazi calismalarda, issizlik oraninin saglik harcamalari tizerindeki
etkisinin (yoksulluk érneginde oldugu) belirsiz oldugu savunulmaktadir. Issiz bir
kisi yiiksek saglik maliyetlerini kargilayamayabilir ve bu da kisi basina diisen saglik
harcamalarinda bir azalmaya yol acabilmektedir. Ote yandan, issiz bir kisi saglik
sorunlar1 ciddilesene kadar tibbi bakim aramay1 erteleyebilir ve bu nedenle issiz
sayisindaki artis, acil servis ve yogun bakim yataklarinin daha fazla kullanilmasina
ve dolayisiyla toplam saglik harcamalarinin artmasina neden olabilmektedir (Bose,
2014, s. 13).
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2.4.6. Baumol Hastalhigir (Maliyet Hastalig1 / Dengesiz Biiyiime Modeli)

Literatiirde asir1 saglik harcamalarina yol agan faktorlerden bir digeri de
Baumol Maliyet Hastaligi bashigi altinda ele alinmaktadir. William J. Baumol'un
maliyet hastalig1 teorisine gore, tim endiistri, verimlilik artis oranlar1 agisindan
“ilerici sektor” ve “ilerici olmayan sektor” olmak iizere basitce iki sektdre
ayrilabilir. Bu sektorlerden birincisi emek yogunken ikincisi sermaye yogun bir
sektordiir. Saglik sektorii tipik bir “ilerici olmayan sektor’diir. Saglik sektorti,
yiikksek emek katsayisi nedeniyle diizenli verimlilik artiginin olmadigi, ilerici
olmayan bir sektor olarak kabul edilmektedir. Bir ekonomide {icret, emek
tretkenligi artisgindan fazla arttiginda, “Baumol maliyet hastaligi” olarak
adlandirilan bigimde saglik harcamalarinda bir artisa neden olmaktadir ve bu
baglamda saglik harcamalarindaki siirekli artisin kaginilmaz oldugu One

stiriilmektedir (Amiri, Kezamian & Motoghed 2021, s. 8).

Baumol (1967), biri ilerici sektér ve digeri ilerlemeyen (duragan) sektor
olmak iizere ekonomiyi iki sektdre ayirmustir. ilereci (asamali) sektdr, adam-saat
basina tiiretkenlikte kiimilatif bir artis ile karakterize edilir ve bu sektorde,
teknolojik ilerleme ve yenilikler, zaman iginde ¢iktida iistsel bir artisa neden olur.
Bununla birlikte, ilerlemeyen sektorde, emek verimliligi, ilerleyen sektérdekinden
daha yavas bir oranda artar. Ilerici olmayan sektoriin dnemli bir yonii, teknolojik
degisimin yalnizca istisnai bir durum olarak goriilmesidir. Bu nedenle, Baumol'un
modeli, 1ki sektor arasinda bir verimlilik fark: ve kamu sektoriinde diisiik verimlilik
artis orani iizerine kurulmustur. Baumol modelinde emek tek faktor girdisi
oldugundan, iki sektdr arasindaki verimlilik farki, emegin lretim faaliyetinde
oynadig kilit rol ile agiklanabilir. Ilerici sektorde (6rnegin imalat sektorii) "emek
oncelikle bir aragtir". Yenilik ve sermaye birikimi ile birlikte sermaye, ¢ikt
diizeyini diisiirmeden emegin yerine ikame edilebilir. Ancak, ilerlemeyen sektorde
(6rnegin, kisisel hizmet endiistrisi ve 6zellikle yerel kamu sektorii), "emegin kendisi
nihai {iriindiir". Ilerleyici olmayan sektorde, isgiicii hizmetlerinin kendileri iiriiniin
bir parcasidir ve iriinlerin kalitesi, iggilicii girdisi miktarina gore degerlendirilir.
Ilerici olmayan sektordeki isgiicii girdisi azaltilirsa, iiriiniin kalitesi degisecektir

(Kim, 1997, . 48).
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William Baumol (1967), gelismis iilkelerde saglik hizmetlerine yapilan
harcamalarin, diger mal ve hizmetlere ve ortalama yasam maliyetine yapilan
harcamalardan daha hizli artacagini ileri stirmiistiir. W. Baumol bu 6ngoriiyii
gelismis iilkelerdeki saglik sektoriiyle ilgili tic makul gézleme dayandirmaktadir.
Bu gozlemlerden birincisi, saglik hizmetlerinde isgilicii verimliligi artisi,
ekonominin geri kalanindan® (ilerici sektor) siirekli olarak daha diisiiktiir. ikinci
Ongorii; saglik hizmeti sunuculari, ilerlemeci sektordeki iscilerle ayni licret
artislarindan faydalanmaktadir. Sonuncusu ise tiiketiciler, talebin fiyat esnekliginin
diisiik oldugu saghk hizmetlerini bir zorunluluk olarak gormektedirler. Ilk iki
gozlem, bu iilkelerde saglik hizmeti sunumunun bir “maliyet hastaligi”, yani emek
tiretkenligi artis1 tizerinde siirekli bir licret fazlaligindan muzdariptir. Her {i¢ gézlem
birlikte ele alindiginda, saglik harcamalarinin GSY1H igindeki payinin uzun vadede
biiylimeye devam etmesi gerekmektedir. Baumol'un maliyet hastalig1 hipotezinin
arkasindaki temel dinamik, saglik hizmetlerinde isglicii verimliligi artiginin
ilerlemeci sektordekinden siirekli olarak daha diisiik olmasina ragmen, saglik
hizmeti calisanlariin ilerlemeci sektdrdeki calisanlarin aldigi iicret artiglar ile
benzer oranda gelir elde etmesidir. Bunun nedeni, emegin sektorler arasinda
serbestge hareket edebilmesidir (Rossen & Faroque, 2016, s. 184-185).

Ozetlemek gerekirse, Baumol'un modeli, farkli iiretkenlik artigmin farkli
sektorler lizerindeki etkisini gostermektedir. Spesifik olarak, ilerlemeyen sektorler
(teknolojik olarak duragan sektorler veya tligiinciil faaliyetler) ortalamanin tizerinde
nispi birim maliyet ve fiyat artis1 yasar (Baumol maliyet hastaligi), toplam
ekonomik ¢iktidan artan bir pay alir ve toplam iiretkenlik biiylimesini

yavaglatmaktadir.

2.5. Baumol Dengesiz Biiyiime Modelinin Saghk Sektoriine Etkisi

19601 yillardan itibaren saglik harcamalarinin artmasi finansman sorunlari
acisindan tiim diinyada biiyiik endiselere neden olmustur. Bu siirecte, Baumol'un

maliyet hastalig1 teorisinin ve teorinin kiiresel olarak biiyliyen saglik harcamalari

3 Saglik hizmetlerinde yildan yila ortalamanm altinda isgiicii verimliligi artisinin iki temel nedeni
vardir. Birincisi, saglik hizmetlerinin sunumu, mamul mallarin {iretiminden farkli olarak,
standartlastirilamaz ve seri liretilemez, ¢linkii her hastaya ayr1 ayri teshis ve tedavi edilmesi gerekir
Ikincisi, saglik hizmeti sunumu icin insan dokunusu ¢ok dnemlidir, bu da isgiicii girdisini (doktor
ve hemgire hizmetleri) saglik hizmeti kalitesini diigiirmeden tibbi ekipman ve teknolojiyle
degistirmeyi zorlastirir.
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tizerindeki gergek etkisi hakkinda bir literatiir ortaya ¢ikmistir. Yaygin olarak
Baumol maliyet hastalig1 olarak bilinen yaklagim, diger sektdrlerin maliyetleri sabit
kalsa bile, ekonominin bazi sektdrlerinin neden artan maliyetlerle kars1 karsiya
oldugunu gosteren teorik bir ¢ergeve sunmaktadir. Temel onciil, kisi-saat basina
¢iktinin ekonominin her sektoriinde farkli oranlarda biliylimesidir. Baz1 sektorler,
teknolojik degisiklikleri ve yenilikleri digerlerinden daha kolay bir sekilde
uygulayabilir ve bu durum, zaman iginde gesitli sektorler arasindaki verimlilik
farkin1 kagmilmaz olarak genisletecektir. Ikinci dnerme, iicretlerdeki bilyiimenin
tim sektorlerde olduk¢a yaygin olduguna iliskindir. Verimlilik diizeylerindeki
farkliliklardan bagimsiz olarak, {icretler tiim ekonomide ayni oranda artma
egilimindedir. Verimlilikteki biiylime, ayni ¢ikti hacminin daha az emekle
iiretilebilecegi anlamina gelmektedir ve bu nedenle, yavas bliyliyen sektorlerde de
ortalama maliyetlerin (girdi birimi basina) artmasi1 beklenmektedir (Géstgifvars,
2020, s. 12). Baumol modelinde saglik sektorii teorinin kuramsal ¢ergevesine uygun
sektorlerin baginda gelmektedir. Clinkii saglik sektorii emek yogun bir sektor olarak
tanimlanmakta ve emek yogun bir sektorde teknolojik gelismelerin ¢ok etkin
kullanilamadig1 6ne siiriilmektedir. Saglik sektoriinde teknolojik gelismelerin etkin
olarak kullanilamams1 yavas biiylimesine neden olurken bu sektdrdeki {iicret
artisinin  verimli sekorlerle aymi diizeyde arttigi kabul edilmektedir. Nitekim
ticretler birlikte hareket etmeseydi, ilerlemeyen sektdrde istihdam edilen isgiler
daha yiiksek ticretle ilerici sektorde galismayi tercih edeceklerdi, bu da ilerlemeyen

sektorde temel girdi eksikligine yol acacaktir.

2.6. Baumol Modelinin Kavramsal Cercevesi

1967 yilinda William J. Baumol, klasik bir kamu sektorii biiyiime modeli
seklinde ele alinabilen bir dengesiz biiyiime modeli 6nermistir. Baumol modelinde,
dogas1 geregi emek yogun bir sektor olmasi nedeniyle, hiikiimetteki iiretkenlik
artiglarinin ekonominin (tipik olarak daha sermaye yogun olan) diger alanlarindaki
artiglardan daha diisiik oldugunu varsayimu ileri siiriilmiistiir. iki sektér arasindaki
teknolojik farkliliklar ve kamu sektoriindeki diisiik verimlilik artis oranlar
nedeniyle, verimlilik farkliliklar1 beklenmektedir. Bu durum, kamu hizmetlerinin
nispi maliyetinin zamanla artmasina ve kamu sektoriiniin istikrarli bir sekilde artan

payina yol agabilir.
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Baumol, kamu ve 6zel sektor arasindaki dengesiz biiylimeyi (veya gecikmeli
tiretkenligi) analiz ederek hiikiimetin biiyliimesini ac¢iklamaya caligmaktadir.
Baumol'iin diistik tretkenlik hipotezi, kamu sektoriiniin goreli genislemesini
aciklamak i¢in yararli bir 6ngorii sagladigindan, onun modeli genis bir uygulama

yelpazesi i¢in biiyiik ilgi gérmiistiir.

Baumol (1967), mamul mallarin {iretiminde verimlilik artislar1 olmasi; hizmet
iiretiminde ise ¢ok diisiik verimlilik artis1 olmamasi durumunda, toplumlarin nasil
gelisecegi konusunu giindeme getirmistir. Eger her iki sektorde de iicret artislari
ayni seviyede ise tretilen mallara gore hizmetlerin maliyetlerinin ya da fiyatlarin
arttig1 sonucuna ulasilmaktadir. Bu sonug literatiirde, Baumol maliyet hastalig
olarak bilinen bir mekanizma ile ifade edilmektedir. S6z konusu mekanizmada,
imalat sektdriinde siirekli azalan bir istihdam seviyesi; hizmet sektoriinde ise artan
istihdam ve nihayetinde durgun bir ekonomi Ongoriilmiistir. Baumol maliyet
hastaliginin 6zel sektdr veya kamu sektorii tarafindan saglanip saglanmadigina
bakilmaksizin genel olarak verimlilik seviyesi diisiik hizmetler sektorii (vergiyle
finanse edilen hizmet sunumu) igin gegerli oldugu ifade edilmektedir (Andersen &
Kreiner, 2015, s. 416).

Baumol (1967) hipotezine gore, bir ekonomi genel olarak yiiksek verimlilige
sahip “ilerici sektor” ile diisiik verimliligi olan “ilerici olmayan sektor” olarak ikiye
ayrilmaktadir. Ekonominin emek yogun ve teknolojik gelismelerden daha az
etkilenen boliimi, ilerici olmayan sektor seklinde nitelenmektedir. Asagidaki

sekilde, verimlilik ve maliyet artiglar1 her iki sektor agisindan betimlenmistir.
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Sekil 2.3: Baumol'un Maliyet Hastaliginin Ana Unsurlar

Telnolojk  ¥Terlik
A Sektorindeld ﬂ B Sektorinde Veriralililcte
Werimlilile Artiz Artgm Olmamast
A Sektorindeld Ucret B Seltérindeld Ucret
Artizt Artig
A Sektoérinde Cilketr B Zektérinde Cikh Bagsina
Bagina Sabit Mlalivet Artan Mlalivet

g

BAUMOIL ETKISI

Sekil 2.3’de, Baumol'un maliyet hastaliginin ana unsurlar1 gosterilmektedir.
Teknolojik gelismelerin verimlilik kazanimlar tizerindeki etkisi sektorlere gore
farklilagsmaktadir. Verimlilik artis1 ilerici sektorde (A sektorii) ticretlerin artmasina
neden olmaktadir. Endistrilerin gii¢lii bir sekilde birbirine bagli oldugu bir
ekonomide, ilerici olmayan B sektoriindeki iicretler, ilerici sektdrdeki verimlilige
benzer sekilde artmaktadir. Bu durum, esas olarak isgilicii hareketliligi ve
endiistriler arasindaki isgiicii rekabetinden kaynaklanmaktadir. Artan iicretler ve
sinirh verimlilik kazanimlart, ilerici olmayan endiistrilerde ¢ikti basina maliyetlerin
artmasina neden olmaktadir. Bu noktada ilerici sektorde verimlilik kazanglari artan
ticretleri telafi etmekte ve ¢ikti bagina maliyet sabit kalmakta iken; ilerici olmayan
sektorde ilerici sektore gore c¢ikti basina maliyetlerin siirekli artmaktadir. Diger
taraftan, her iki sektorde de ¢ikt1 basina maliyetler artabilir, ancak ilerici olmayan
sektordeki ¢ikt1 bagina maliyet daha yiiksek oranda artacak ve bu da iki sektdrdeki
¢ikt1 bagina maliyetler arasinda biiyiiyen bir bosluga yol acacaktir. Bunun en az iki
nedeni bulunmaktadir. ilk olarak, iiretim siireci nadiren standartlastirilabilir.
Ornegin otomobil iiretimi, her bir otomobil i¢in ayn1 calisma adimlar1 nedeniyle bir
montaj hattinda robotlar tarafindan yapilabilir. Ancak ekonominin her sektdriinde
bdyle olmayabilir. Ikincisi, ekonomideki birgok (emek yogun) hizmet odaklr sektor

i¢in ¢ikt1 ve kalite arasindaki gii¢lii korelasyon da yukarida bahsedilen bosluga yol
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acabilir. Ornegin bir dgretmen, dgretmeye harcadigi zamam zar zor azaltabilir

(Evangelinos, 2012, s. 85).

Baumol modelinde emek tek faktor girdisi oldugundan, iki sektor arasindaki
verimlilik farki, emegin iiretim faaliyetinde oynadigi kilit rol ile agiklanabilir.
flerici sektdrde (imalat sektorii) emek oncelikle bir aragtir. Yenilik ve sermaye
birikimi ile birlikte sermaye, ¢ikt1 diizeyini diisiirmeden emegin yerine ikame
edilebilir. Ancak, ilerlemeyen sektorde (hizmet sektorii), emegin kendisi nihai
tiriindiir (Baumol, 1967). llerleyici olmayan sektdrde, isgiicii hizmetlerinin
kendileri {iriiniin bir pargasidir ve {irlinlerin kalitesi, isgiicli girdisi miktarina gore
degerlendirilir. ilerici olmayan sektdrdeki isgiicii girdisi azaltilirsa, iiriiniin kalitesi

degisebilir.

Baumol yaklasimi, kamu kesimindeki hizmet sunum maliyetlerindeki artig
anlamada verimlilik temelli bir agiklama getirmektedir. Ancak bu noktada kamusal
hizmetlerinin sunumunda verimlilik artisinin sifir veya ihmal edilebilir diizeyde
olmadigr vurgulanmalidir. Kamu sektoriinde verimlilik kazanimlar1 olabilir.
Baumol maliyet hastalig1 yaklasiminda 6nemli olan nokta, o sektordeki verimlilik
artisinin sifir olmasi degil, aksine diger sektorlerdeki verimlilik artis1 oranindan

daha az olmasidir (Turyna, Kucsera ve Neck, 2017, s. 7).

Bu noktada Baumol maliyet hastalig1 yaklasimindaki farkli verimlilik artis
oranlarindan kaynaklanabilecek sorun alanlar1 6ne ¢ikmaktadir. Bunlardan bazilari

asagida gosterilmistir (Nordhaus, 2006, s. 13):

* Maliyet ve Fiyat Hastaligi. Genel olarak, nispeten diisiik verimlilik artis1
olan durgun endiistrilerdeki maliyetlerin ve fiyatlarin ortalamaya gore

artmasi beklenmektedir.

* Duragan Gergek Cikti. Nispi fiyatlardaki hizli artis nedeniyle, verimliligi
diisiik sektorlerdeki reel ciktinin genel ekonomiye gore yavas biiyiimesi

beklenmektedir.

* Dengesiz Biiylime. Diisiik verimlilik artisinin nominal paylar tizerindeki

etkisi, artan nispi fiyatlar ve azalan nispi ¢iktilarin etkilesimine baghdir.
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+ Istihdam ve Calisma Saatleri Uzerindeki Etkisi. Diisiik verimlilik artiginin
emek girdileri tizerindeki etkisi, iiretim yapisi kadar ¢ikti1 lizerindeki

etkisine de bagl olacaktir.

+ Faktdr Getirileri Uzerindeki Etkisi. Diisiik verimlilik artisinin oldugu
sektorlerde artan maliyetler ve fiyatlar nedeniyle finansal sorunlar ortaya

cikabilir.

» Toplam Verimlilik Artis1 Uzerindeki Etki. Durgun endiistrilerin varligi,
verimlilik ve yasam standartlarindaki genel biiylimeyi diisiirme egiliminde

olup olmayacag tartismalari s6z konusudur.

Baumol maliyet hastaligi, verimlilik farkliliklar ile ticret artiglari arasindaki
ilisgkiyi modellemekte olup; duragan endiistrilerdeki iicret oranlarinin, duragan
olmayan sektordeki yiiksek licret oranlariyla birlikte artma egiliminde olduguna
isaret etmektedir. Baumol (1996) calismasinda, otomobil iiretimi (duragan
olmayan) ile Mozart dortliilerinin performansini (duragan) karsilastirmali olarak ele
almaktadir. Otomobil iiretiminde, toplam maliyet ve ¢ikti ayni yiizde oraninda
artmakta; birim bagina isgiicii maliyeti degismeden kalmaktadir. Diger durumda ise
tiretkenlik degismeden kalmakta ancak oyuncularin kazanglari artarak birim basina
maliyet ylikselmektedir. Bu noktada, hizmet endiistrilerinin zaman i¢inde daha
fazla isci cekmesi i¢in daha yiiksek iicret oranlar1 gerekmektedir. Bu ise fiyat
enflasyonuna isaret etmekte ve fiyatlar genel seviyesinin yiikselmesine neden
olmaktadir (Russo, 2016, 725).

Baumol maliyet hastaligi, hizmetler sektoriiniin imalat sektoriinden daha
diisiik verimlilik artiglarina sahip oldugu arglimanina dayali olarak ortaya ¢ikan bir
yaklagimdir. Hizmet sektoriindeki maliyet artiglar kamu sektorii i¢in dnemli bir
biitce kisit1 olusturmaktadir. Saglik, egitim ve sosyal hizmetler gibi vergiyle finanse
edilen sektorlerdeki maliyet artiglari, hizmet saglayicisi olarak kamu sektorii i¢in
onemli bir sorun olma egilimindedir. Cilinkii s6z konusu sektorlerdeki artan
maliyetlerin karsilanmasi i¢in vergi oranlarinin siirekli olarak artmasi kaginilmaz

goriinmektedir.

Genel olarak bakildiginda, ilerlemeyen sektdriin lretim islevi, ilerleyen

sektore kiyasla yiiksek emek yogunlugu ile karakterize edilir. ilerlemeci olmayan
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sektorde emek verimliligini artirmaya yonelik teknolojik ilerleme sinirlidir. Bu
ilerici olmayan faaliyetler, hizmet sektorlerini (restoranlar, bos zaman etkinlikleri
ve gosteri sanatlari gibi) ve bir¢ok yerel kamu hizmetlerini (egitim, saglik
hizmetleri, polis ve itfaiye gibi) icermektedir. Ilerlemeci olmayan sektdrdeki
verimlilik artislarinin elde edilmesi dogal olarak zordur ve bunlar yavas bir oranda
gerceklesir. Uretkenlik artis1 eksikligi ve teknolojik degisimin simirlandiriimasi
nedeniyle, bu hizmetlerin birim maliyetleri, ilerleyen sektordekilere gére zamanla

artacaktir (Kim, 1997, s. 48).

Esasen, genel ekonomideki nominal iicretler, ilerlemeci sektordeki verimlilik
artisina gore birlikte hareket eder ve bu sektordeki birim maliyetler sabit kalirken
nominal maliyetlerin diismesine neden olur. Dolayisiyla, ilerlemeyen sektordeki
birim maliyetler ve nispi fiyatlar daha yiiksek iken fiyat seviyesi sabit kalacak, yani
tiretim sabitken iicretler yiiksek oldugu i¢cin emek maliyeti daha yiiksek olacaktir.
flerici olmayan sektor, iiretkenlik artisi ile ilerici sektoriin verimlilik artist
arasindaki fark yiiksek oldugunda maliyet hastaligindan daha fazla etkilenir, ¢linkii
ilerlemeci sektordeki verimlilik artis1 ne kadar yiiksek olursa, ekonomideki genel
ticretler de o kadar yiliksek oacaktir. Baska bir ifadeyle, bu sektorde iiretkenligin
sabit kaldig1 goz Oniine alindiginda, Ucretler arttiginda, ilerlemeyen sektorde
goreceli iggilicli maliyeti artmaktadir. Bu nedenle, maliyet hastaligi, iicret artisi ile
verimlilik artig1 arasindaki farkin yiiksek oldugu bu durgun sektorleri daha ¢ok
etkilemektedir (Costa, 2019, s. 7).

2.6.1. Baumol Modelinin Teorik Altyapisi

Baumol (1967) tarafindan gelistirilen modelde, emek verimliligine dayali
olarak duragan ve duragan olmayan iki sektor ele alinmis ve gesitli onermeler
gelistirilmistir. Modelde, verimlilikteki biliylime agisindan duragan sektor 1. Sektor
(verimli olmayan); duragan olmayan sektor (verimli olan) ise 2. Sektor seklinde
betimlenmistir. 1k olarak, her iki sektdrdeki ¢iktimn (Y) ile gdsterildigi

varsayilmistir. Soyle ki;

66



Y1ic=alit (2.1)
Y2t = bLze™ (2.2)

Burada Y1t ve Yz, her iki sektorde kullanilan emek miktarlaridir ve a ile b
sabit katsayisin1 gostermektedir. 1. Sektordeki verimlilik zaman i¢inde degismez

iken; 2. Sektordeki verimlilik r katsayis1 oraninda siirekli artmaktadir.

Ikinci olarak, Baumol (1967), iicretlerin iki sektdrde esit oldugunu ifade
etmektedir. SOyle ki; iicretlerin, verimliligi yiiksek olan 2. Sektordeki ile uyumlu
bir bi¢imde biiyiimekte oldugu ve emek birimi basina Wt dolar olarak sabitlendigi

varsayilmaktadir. Denklem su sekilde gosterilir:

We=Wert (2.3)

(2.1), (2.2) ve (2.3) denklemlerine dayali olarak, her iki sektordeki birim
maliyetler su sekilde tliretilmektedir:

C1=Wi 1t/ Yie=We"LilaL 1= We"/ a (2.4)

Co=WiL 2t/ Y = We'tht IbL 2t = We"/ b (2.5)

Denklem (2.4) ve (2.5) kullanilarak, her iki sektoriin nispi birim maliyetini su

sekilde gosterilebilir:

C1/ Co= (Lu/ Y1) (Ll Y2) = be'tl a (2.6)

Yukaridaki denklemlere dayali olarak su c¢ikarim yapilabilir. Verimli
olmayan 1. sektordeki birim maliyetler zaman icinde artmakta; verimli olan 2.
sektordeki maliyetler ise sabit kalmaktadir (1. Onerme). Bu noktada is talebi ile
1sgiicli piyasasi arasindaki dengeye dayali olarak, her iki sektorde de iicretlerde ayni1
oranda biiylimenin ger¢eklesmesi beklenmektedir. Her iki sektordeki {icretlerin
verimli olan 2. sektordeki verimlilikle ayni oranda arttig1 varsayildiginda, isgiici
maliyetlerinin siirdiiriilebilirligi verimli olmayan sektor agisindan giderek daha zor
olacaktir. Bu noktada, sektorler arasindaki nispi maliyetlerin artmasi beklenen bir
sonugtur. Her sektordeki fiyatlarin maliyetleriyle orantili oldugu dikkate

alindiginda verimli olmayan sektordeki fiyatlarin artmasi beklenmektedir.
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Uygulamada bu kosullar altinda, verimli olmayan 1. sektoriin ¢iktisina
yonelik piyasa talebinin diismesi beklenmektedir. Bu noktada, iki ¢iktiya olan
talebin esnekliginin, maliyetlerle orantili fiyatlar agisindan birbirleriyle uyumlu
oldugu varsayildigi zaman her iki sektorde iiretilen mallara yonelik harcamalar

sabit kalmaktadir. Soyle ki:

C1Y1/CoY2 = WeLit | We"Lat = Lit / Lo = A (Sabit) (2.7)

Bu noktada, iki sektoriin ¢ikt1 orani su sekilde gosterilecektir:

Y1/ Y2=a L1t/ b Lae™ = aAl be" (2.8)

Verimli olmayan sektérdeki emegin biiyiime orani, verimli sektordeki emek
ve verimlilik biiyiime oranlarinin toplamindan az ise bu varsayim makuldiir. Baska

bir ifadeyle, verimli olmayan sektdrdeki mal talebi zamanla sifira yaklagacaktir.

Baumol (1967), tarafindan gelistirilen modelin ikinci Onermesi, talep
esnekligi olduke¢a diisiik (hatta olmayan) verimli olmayan sektoriin ¢iktilarinin
diisme ve belki de nihayetinde yok olma egilimidir. Soyle ki; dengesiz biiyiime
sorunu yasayan bir ekonomide, verimli olmayan bir sektor gitgide daha az mal
tiretecek ve sonunda talep ortadan kalkacaktir. Bu siirecte sadece talebin fiyat
esnekligi inelastik olan piyasalarin artan maliyetlerden kurtulacag: ifade
edilmektedir. Bu noktada ancak devlet yiiksek transfer harcamalari ile sektorler
arasindaki iiretim oranini sabit tutabilir. Bu noktada, verimli ve verimli olmayan
sektorler arasindaki biiyiime oranindaki fark, daha yiiksek transfer maliyetlerine yol

acacaktir.

Uciincii 6nerme, tiim sektorlerde iiretilen mal miktar1 sabit tutulursa, verimli
sektordeki 1gglicii, verimli olmayan sektore kayma egilimi gosterecektir. Teknolojik
degisiklikler, verimli sektordeki firmalarinin daha az istthdamla ¢aligmasina olanak
saglamakta olup; bu siire¢ sektordeki istihdamin azalmasina (hatta sifira
yaklagmasina) yonelik bir egilimi ortaya ¢ikarmaktadir. Baumol (1967) modelinin
dordiincii 6nermesi ise dengesiz verimlik durumunda dengeli bir biiylime elde etme
girigimi, igglicliniin bilylime hizina uyum saglayan bir biliylime oranina yol
acmalidir. Bu noktada 6zellikle, bir sektordeki verimlilik ve toplam isgiicli sabit
kalirsa, ekonominin biliylime hizi asimptotik olarak sifira yaklagma egiliminde

olacaktir.
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Dengesiz biiytimenin Baumol modelinde, kamu sektorii ¢iktisinin 6zel sektor
ciktisina gore fiyati zamanla artacaktir. Kamu ve 0zel sektor arasindaki farkli
iiretkenlik nedeniyle, kamu sektorii ¢iktilarinin goreli fiyatlar1 zaman gectikce
artacaktir. Bu durum kamu harcama analizinde "nispi fiyat etkileri" olarak
bilinmektedir. Milli gelir hesaplarinda goreli fiyat etkisi, kamu sektori girdilerinin
goreli fiyatinin 6zel sektor ¢iktisinin fiyatindan daha hizli artmasi anlamina gelir;
baska bir ifadeyle, devlet harcamalar1 i¢in fiyat deflatérii, GSMH deflatériinden
daha hizli yiikselir. Bu nedenle, yayinlanan ulusal hesap rakamlarinda, zaman
icinde reel oranlar diiserken, devlet harcamalarinin GSMH'ye olan nominal oranlar1

yiikselme egilimindedir (Kim, 1997, s. 49).

2.6.2. Baumol Modeli ile ilgili Kisitlar ve Kavramsal Belirsizlikler

Baumol modeli, saglik, egitim, toplu tasima gibi hizmetlerin emek yogun
hizmetler olmasindan dolay1 verimlilik artisinin diisiik oldugunu; bu nedenle de
kamu sektorliniin verimsiz sektor (ilerici olamayan) olarak ifade edilmesi
gerektigini vurgulamistir. Bu temel Onermeye dayali olarak, Baumol hastaligi
deneysel olarak arastirilmis ve literatiirde farkli sonuglara ulagilmistir. Literatiirde
Baumol modeli ile ilgili olarak birlesik standartlar veya metodoloji olmadigi
yoniinde iddialar s6z konusudur. S6z konusu iddialar iki ana eksende ele
alinmaktadir. Ik olarak, “verimlilik artis hizimin” degisen tanimlar1 oldugu ifade
edilmektedir. Baumol'un (1967) modelinde, biiyiime hizinin ifadesi, ilerici
sektorlerde, “saat basina cikti kiimiilatif olarak sabit bir bilesik oranda biiyiime”
seklinde ele alinmistir. Ancak literatiirde verimlilik dlgiimiine iliskin olarak; reel
GSYIH, toplam calisma saatleri, saat basma reel GSYIH (isgiicii verimliligi) ve
toplam faktor verimliliginin biiyiimesi gibi ¢esitli gostergeler, ele alinan hipotezleri
test etmek amaciyla kullanilmaktadir. Bu nedenle Baumol modelinin verimlilik
ol¢iim sekli sorgulanmaktadir. ikinci olarak ise Baumol modeli, ekonomiyi ilerici
ve ilerici olmayan sektor seklinde ikiye ayirarak ele almis ancak endiistrileri
siiflandirmak i¢in net bir sinir veya kriter belirlememistir. Bu konuda literatiirde
farkli siniflandirma tipolojilerinin de kullanildig: ifade edilmektedir (Wang, 2021,
S. 22).

Baumol (2012), verimlilik tanimimin yanlis yorumlandigini one siirerek,

maliyet hastaliginin kamu hizmetlerine uygulanabilirliginde yasanilan zorluklar
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reddedmektedir. Saglik, egitim ve diger kamu hizmetlerinin etkinligi, hizmet
saglayicilarinin iizerinde az kontrole sahip oldugu veya hi¢ kontrole sahip olmadig:
faktorlerden etkilenmektedir. Etkililikte bir iyilesme yalnizca uzun vadede
miimkiin olamaktadir. Bu nedenle, etkililik tartismali olarak ¢ok genis bir hizmet
tiretkenligi Olgiisiidiir ve {lretkenligi hesaplamaya ¢alismak zordur. (Bailey,
Anttiroiko & Valkama 2016, s. 101).

Bir diger kavrsamal belirsizlik ise 6zel sektor ve kamu sektoriiniin degerinin
dlgiilebilmesine yoneliktir. Ozel sektdérde hem imalatin hem de hizmetlerin ¢iktilari
almip satilir ve dolayisiyla iiretkenligi (ve buradaki degisiklikleri) 6l¢mek igin
kullanilabilen parasal degisim degerine sahiptir. Ancak, kamu sektorii hizmetleri
genellikle alinip satilmamaktadir ve bu nedenle ¢iktilarinin degerinin genellikle
tiretimleri i¢in girdi maliyetlerine esit oldugu varsayilmaktadir. Bu, kamu sektorii
tiretkenliginin Sl¢iilmesini sorunlu hale getirir ve bu nedenle, kamu hizmetlerinin
tiretkenliginin arttigina dair saglam ampirik kanit bulmak zorlagsmaktadir (Bailey,

Anttiroiko & Valkama 2016, s.103).

Literatiirde Baumol hastaliginin degerlendirilmesi, 6zellikle degerlendirme
gostergelerinin segilmesi igin birlesik ve makul standartlarin olmamasi, sonuglarda
onemli farkliliklara yol agmaktadir. Baumol hastaliginin gegerli bir hipotez olup
olmadigint belirlemede kilit faktor, farkli sektorler arasindaki biiylime
oranlarindaki degisimleri analiz etmektir. Birincisi, literatiirde “biiyiime hizi”nin
farkli tanimlar1 bulunmaktadir. Baz1 bilim adamlari, biiyliime oranini ifade etmek
icin ¢ikt1 degerinin kisi basina biiyiime oranini kullanirken, digerleri liretim
fonksiyonu bilesenlerinin indeksini kullanmaktadir. Ancak bu gostergeler tek
yonliidiir, ¢linkii bir endiistrinin biiylimesi birden ¢ok faktorlii sistematik bir siirectir
ve bir endiistrinin biiylimesini tek bir faktor kullanarak kapsaml bir sekilde 6l¢gmek
miimkiin degildir. Ikincisi, “farkli sektdrlerin® gostergeleri net bir sekilde
tanimlanmamustir ve yiiksek biiylime ile diisiik bliylime oranlar1 arasinda net bir
sinir bulunmamaktadir. Bu nedenle cogu ¢alisma, nesnel olmayan, deneyime dayali
olarak sanayi sektoriinii yiiksek biiyiime ve hizmet sektoriinii diisiik bityiime olarak
simflandirmaktadir. Oregin ~ sektorler  gelistikce  yeni  endiistriler  ortaya
cikmaktadir. Bu yeni endiistriler yalnizca toptan ve perakende gibi emek yogun

endiistrileri degil, ayn1 zamanda iletisim teknolojisi ve yazilim hizmeti endiistrileri gibi
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teknoloji yogun endiistrileri de igermektedir. Bu endiistrilerin biiyiime oranlari agik¢a

farkl1 oldugundan, ayni1 sektdr icinde basitce birlestirilemezler (Shi, 2020, s. 2).

2.6.3. Baumol Modelinin Saghk Sektoriindeki Yansimasi

Son yillarda, ekonomik olarak gelismis tiim {ilkelerde saglik hizmetlerine
yapilan harcamalar Onemli Olgiide artmistir. Bu hizli biliylime, 6zel sektor
endiselerini o kadar artirmistir ki, her siyasi adayin programlarina dahil edilen,
politika yapicilarin temel mali sorunlarindan biri haline gelmistir. Bununla birlikte,
saglik harcamalariin biiylimesine kars1 koymaya yonelik herhangi bir ¢abanin ise
etkinligi oldukca diisiik kalmistir. Cilinkii bu olgunun nedeni, Saglik sektoriiniin

tiretkenligindeki siirl artiglar ve sektoriin teknolojik 6zellikleriyle ilgilidir.

W. Baumol’a gore maliyet hastaligi olarak da bilinen model bir benzetmeyle
aciklanabilir. Séyle ki; 1946'da bir Ingiliz gazetesi, "Ingiltere'deki Ogrenci
Notlarinin  Neredeyse Yarisinin Ortalamanin  Altinda Oldugunu" bildirerek
okuyucular sagirtmigtir. Maliyet hastaligi da benzetmedeki bigimiyle agiklanabilir.
W. Baumol, bu konuyla ilgili olarak, genel fiyat seviyesinin herhangi bir endeksinin
sadece ekonomideki fiyatlarin bir ortalamasi oldugunun unutulmamasi gerektigini
ifade etmistir. Ekonomideki fiyatlar, mal ve hizmet iretme maliyetlerini
yansitmaktadir. Bu durumda enflasyon orani, bir¢ok farkli fiyatin biiyiime
oranlarinin ortalamasidir. Eger tiim metalarin fiyatlar1 ayni hizda artmiyorsa,
bazilarinin ortalamanin iizerinde bir oranda artmasi gerektigi sonucu ¢ikmaktadir.
Bagka bir ifadeyle, enflasyona gore diizeltilmis reel fiyatlar yiikselmesi
gerekmektedir. Bu arada diger metalarin gergek fiyatlart diisebilmektedir. Saglik
hizmetleri de maliyetleri ortalamanin {izerinde artan emtialardan biridir. Bu, tanim
geregi, saglik bakim maliyetlerinin ekonominin genel (ortalama) enflasyon

oranindan daha hizli artmasi gerektigi anlamina gelmektedir (Baumol, 2012, s. 19).

Saglik harcamalarindaki artisin arkasinda, saglik hizmeti sunumunun
organizasyonu ve altyapisini igeren “cari hizmet harcamalar1” bulunmaktadir. Bu
hizmet unsuru, artan saglik bakim maliyetlerinin tartismasiz gili¢lii bir
belirleyicisidir. Bu durum iki acidan ilgi cekicidir. ilk olarak, artan isgiicii
maliyetleri ve saglik hizmeti liretiminin organizasyonundaki c¢esitli problemler,
genel saglik hizmeti harcamalarini zorlamaktadir. Ikinci olarak, saglik

hizmetlerinin iiretiminin organize edilme sekli, yeni teknoloji ve inovasyona
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yapilan yatirimlarin tiretkenligini etkilemektedir. Tercihen, tiretimde daha yiiksek
bir sermaye pay1, kismen emek ve eski teknolojiyi ikame ederek, kismen de iiretimi
daha verimli hale getirerek verimlilik artirilabilir. Ancak bu durum, herhangi bir
sektordeki yatirimlarda her kosulda gegerli degildir, Ornegin saglik hizmetlerinde
yatirimlarin verimlilik tizerinde etkisi azdir. Saglik hizmetlerinin bu hizmet bilesen
yapisi, daha ayirt edici analizleri gerektirmektedir. Ekonomist William Baumol'un
maliyet unsurlar1 {izerine ¢i1gir acan calismasinda ifade ettigi tlizere saglik
hizmetleri, saglik maliyetlerinin bilesimindeki gii¢lii isgiicli ve personel unsuru
nedeniyle durgun bir sektor olarak goriillmektedir. W. Baumol, bu teoriyi agiklamak
icin bir Mozart yayli dortliisii 6rnegini kullanmistir. Bir Mozart performansinin
tiretkenligi artmasa da (bir Mozart senfonisini icra etmek i¢in ayni sayida miizisyen
ve ayni zaman gerekir) miizisyenlerin maasi, bu hizmetin kapsamu, ticret artisinin
genel egilimi ile artmistir. Dolayisiyla, hizmetin reel birim maliyeti, 6zellikle
pozitif ve yliksek verimlilik artig1 ile ekonomideki diger sektorlere gére ayni oranda
artmigtir. Ayrica, saglik hizmetleri gibi Baumol maliyet hastaligi 6zelliklerine sahip
bir sektdr igin, gelirlerin GSYIH biiyiimesinin genel egilimini takip etmesi yeterli
degildir. Saglik hizmetleri icin vergi gelirlerinin, hastaliktan kaynaklanan artan
maliyetleri karsilamak icin genel GSYIH egiliminin iizerine ¢ikmas1 gerekmektedir

(Erixon & Marel, 2011, s. 3).

Saglik sektoriinde sermaye kullanimi, endiistrilerde kullanilandan farkli bir
isleve sahiptir. Sanayi sektoriinde sermaye genellikle insan emeginin yerini almak
veya daha tiretken kilmak i¢in kullanilmaktadir. Ancak sermaye saglik sekdotriinde
(hastanelerde) doktorlarin ve hemsirelerin yerini alamamakta ancak daha iyi tedavi
elde etmelerine ve dogru teshisler koymalarina yardimei olmaya hizmet etmektedir.
Ornegin, gelismis bir teknoloji ile yapilan fizik muayene, dokunsal bir muayeneden
daha fazla zaman alirsa, 6l¢iilen is gilicli verimliligi diisecektir. Muayenenin kalitesi
artmis olabilir, ancak gercek katma deger Olgiilerine ulagsmak icin tibbi harcamalari
azaltmak i¢in kullanilan fiyat endeksleri normalde kaliteye gore ayarlanmamig
oldugundan, bu kalite iyilestirmeleri {retkenlikte bir gelisme olarak

kaydedilmeyecektir (Hartwig, 2011, s. 175).

Hastanelerde X-isin1 ve ultrason tani teknolojileri, ¢ok fazla miidahaleci

arastirma cerrahisi ihtiyacini ortadan kaldirmis ve bdylece hasta basina diisen is
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giicii (ve diger) girdilerini azaltilmistir. Daha yakin zamanlarda, biyoteknoloji ve
ilaglar, ¢ok daha fazla emek yogun cerrahi (6rnegin kalp hastaliginin tedavisi i¢in)
ihtiyacini biiyiik 6l¢iide ortadan kaldirmak igin gelistirilmistir ve teknoloji destekli
birgok cerrahi gelisim, yatan hasta kalis siirelerini azaltmis ve bu nedenle tedavi
basina daha az emek girdisine ihtiya¢ duyulmustir (Bailey, Anttiroiko & Valkama,
2016, s. 97).

Ulkenin finansal istikrar1 iizerindeki etkisi nedeniyle saglik hizmetleri
maliyetlerinin 6zel ve kamu harcamalar1 {izerindeki etkisine yonelik endiseler
mevcuttur. Bu nedenle, saglik harcamalarinin birkag¢ itici giici incelenmistir.
Bununla birlikte 6ne ¢ikanlardan biri Baumol'un maliyet hastaligidir. Baumol
(1967), maliyet hastaligini, genel ekonomideki iicret artis1 ile saglik sektorii gibi
hizmetler sektoriindeki verimlilik artis1 arasindaki fark olarak tanimlamaktadir.
Ucretlerdeki bu fazlalik, saglik sektoriinde birim maliyetlerin zamanla artmasina

neden olmaktadir.

2.6.4. Baumol Dengesiz Biiyiime Modelinin Kamu Sektoriine Etkisine Yonelik
Calismalar

Baumol maliyet hastaligi, hizmetler sektoriinlin imalat sektdriinden daha
diisiik verimlilik artiglarina sahip oldugu argiimanina dayali olarak ortaya ¢ikan bir
yaklasimdir. Hizmet sektoriindeki maliyet artiglart kamu sektorii i¢in dnemli bir
biitce kisit1 olusturmaktadir. Saglik, egitim ve sosyal hizmetler gibi vergiyle finanse
edilen sektorlerdeki maliyet artislari, hizmet saglayicist olarak kamu sektorii igin
onemli bir sorun olma egilimindedir. Ciinkii s6z konusu sektorlerdeki artan
maliyetlerin karsilanmasi i¢in vergi oranlarinin siirekli olarak artmasi kaginilmaz

goriinmektedir.

Gosteri sanatlari, egitim ve saglik gibi emek yogun endiistrilerde, emegin
yerine sermaye koyarak verimliligi artirmak icin diger sektorlerden daha az firsat
bulunmaktadir. Bununla birlikte bu sektorlerde ¢alisan bireylerin ticretleri, iiretken
endiistrilerdeki ticretlerle asag1 yukari ayni oranda artma egilimi gostermektedir.
Bu durum performans sanatlari, egitim ve saglik sektorlerindeki birim isglicii
maliyetlerinin ekonominin geneline gore nispeten daha hizli artmasi

beklenmektedir. Bu alt boliimde, Baumol maliyet hastaligi argiimanin hizmet
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sektoriine yansimasina dayali olarak ele alan ve Baumol hastaliginin evrensel bir

teori olup olmadigini degerlendiren ampirik ¢alismalar incelenmistir.

2.6.4.Saghk Hizmetleri ile Ilgili Cahsmalar

19601 yillardan itibaren Baumol'un maliyet hastalig1 teorisinin test
edilmesine yonelik yogun bir literatiir ortaya c¢ikmustir. Ampirik ¢alismalarda
baskin yontem, maliyet hastaliginin o6zelliklerini ortaya ¢ikaracak ve belli bir
mekandaki toplam saglik harcamalarini nasil etkileyecegini test edecek bir degisken
olusturmaktir. Baumol degiskeni olarak adlandirilan bu degisken agirlikli olarak,
kisi bas1 nominal {icret artis1 ile kisi bas1 verimlilik artis1 arasindaki fark seklinde

hesaplanmaktadir.

Baumol’un dengesiz biiyiime modeli, saglik hizmetleri harcamalarinin;
verimlilik artisinin tizerindeki ticret artiglar1 tarafindan yonlendirildigini ima
etmektedir. Literatiirde hem gelismis hem de gelismekte olan iilkelerdeki saglik
harcamalarinda Baumol modelinin gegerliligi olup olmadigina yonelik cesitli
calismalar yapilmistir. Saglik harcamalarindaki artis ile Baumol'un maliyet
hastalig1 iizerine yapilan ¢aligsmalar, farkli metodolojilere ve verilere dayanmakta

olup sonuglar agirlikli olarak maliyet hastalig1 hipotezinin gegerliligine yoneliktir.

Costa (1997) tarafindan yapilan caligmada, politika yapicilarin saglik
hizmetleri maliyetlerindeki artisi kontrol ederek etkili politikalar olusturmalari igin
yeterli marjin olup olmadigimni anlamak adma Baumol'un maliyet hastaliginin
OECD iilkelerinde saglik sektoriine etkisini incelemektedir. Bunu yapmak igin, 18
OECD iye iilkesinin 1970-2016 yillarina ait veriler ile bir panel veri seti
olusturulmustur. Baoumol degiskeninden yararlanilan bu ¢aligmada, saglik hizmeti
harcamalarindaki artisin kismen Baumol'un maliyet hastalig1 tarafindan etkilendigi
ve politika yapicilarin politikalar1 uygulamak i¢in hala bir miktar marj1 oldugu

sonucuna ulagilmistir.

Son yillarda Baumol hastaliginin saglik maliyetleri tizerindeki etkisi {izerine
pek c¢ok calisma yapilmig, OECD ve gelismis {ilkelerde saglik harcamalari
maliyetinde yasanan artiglara neden olarak biiyiik 6l¢iide Baumol Maliyet Hastalig1
gosterilmigtir. Hartwig (2008) tarafindan yapilan calisma, saglik hizmetlerinde

Baumol'un maliyet hastaligini test etmeye yonelik ilk sistematik g¢alismadir.
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Calismada, 1960'dan 2004'e kadar olan zaman diliminde, 19 OECD iilkesinde
dengesiz biiyiimenin saglik harcamalarini nasil etkiledigi test edilmistir. Baumol’un
(1967) teorik yapisinin izlendigi ¢alismada, Baumol'un maliyet hastaliginin artan
saglik harcamalarinin 6nemli bir agiklayict faktorii olduguna iliskin ampirik

kanitlara ulagilmistir.

Pomp ve Vuji¢ (2008) tarafindan yapilan bir ¢calismada, OECD iilkelerindeki
saglik harcamalar1 analiz edilmistir. Calismada, saglik harcamalarmin GSYIH
igindeki payimin ¢ogu OECD iilkesinde artmakta oldugu vurgulanmis ve bu artisin
olas1 nedenlerden biri olarak da saglik hizmetlerinde isgiicii tiretkenliginin genel
ekonomiden daha yavas artmasi durumunda ortaya ¢ikmasi muhtemel Baumol
etkisi oldugu ifade edilmistir. Calismada ayrica, saglik hizmetlerine olan talebin
esnek olmamasi durumunda saglik harcamalarinin GSYIH igindeki payinin
zamanla artacag da ifade edilmistir. Pomp ve Vuji¢ (2008), OECD iilkelerindeki
saglik harcamalarindaki artis1 Baumol etkisini baglaminda incelemek amaciyla bir
panel veri setini kullanarak tahmin etmistir. Analiz sonuglari, ekonomi ¢apinda
isglicii verimliligindeki yilizde bir biiylimenin, saglik harcamalarindaki yaklagik
yiizde 0,5'lik biiytime ile iligkili oldugu sonucuna ulagilmistir. Bu sonug, ekonomi
capinda verimlilik artiginin daha yiiksek saglik harcamalaria yol actig1 anlamina

gelmektedir.

Atanda ve Reed (2008) tarafindan yapilan bir diger ¢aligmada, Hartwig
(2008) tarafindan oOnerilen degiskenler dikkate alinarak, Baumol’'un Maliyet
Hastalig1 teorisi OECD iilkeleri agisindan test edilmistir. 1971-2003 yillar1 arasinda
19 OECD iilkesinden elde edilen yillik verilere dayali olarak yapilan ¢aligsmada,
isgiicli verimlilik artisindan daha ytiksek seviyedeki ticret artis1 seklinde tanimlanan
Baumol degiskeninin katsayisinin pozitif ve istatistiksel olarak anlamli oldugu
bulunmustur. Analizde Baumol’un Maliyet Hastalig1 teorisinin OECD saglik
harcamalarindaki artiglarin ana itici gilicii oldugu sonucuna varmaktadir. Atanda,
Menclova ve Reed (2018) tarafindan yapilan bir diger ¢calismada ise farkli sonuglara
ulagilmistir. Calismada, Baumol'un aksiyomlarina sikica dayanan 2 sektorlii bir
model olusturulmustur. S6z konusu modelde, saglik sektoriinde istthdam edilen
toplam isgiicliniin paymin ve saglik ile saglik dis1 sektorlerin nispi fiyat endeksinin

ekonomi genelindeki iretkenlik ile pozitif yonde iliskili olmasi gerektigi
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ongoriilmiistiir. 1995-2016 yillart arasinda 28 OECD iilkesinden ve 1947-2015
yillarinda ise 14 ABD endiistri grubundan alinan yillik veriler kullanarak yapilan
calismada, Baumol’un Maliyet Hastalig1 teorisini destekleyecek c¢ok az kanit

bulunmustur.

Baumol maliyet hastaliginin etkiledigi sektorler, yiiksek is giicli katsayisina
ragmen diisiik verimlilik artis1 ile karakterize edilmektedir. Baumol'a (1993) gore
saglik hizmeti, maliyet hastaligi sorunsalinin oOne c¢iktig1 temel sektordiir.
Colombier (2012) tarafindan yapilan c¢alismada, Baumol'un (1967) dengesiz
bliyime modelinden yararlanilarak wuyarlanmis Baumol degiskeni seklinde
adlandirilan yeni bir degisken kullanilmis ve Baumol maliyet hastalig1 arglimaninin
saglik hizmetleri tizerindeki etkileri test edilmistir. Calismada, saglik hizmetlerinde
Baumol'un maliyet hastaliginin gecgerli oldugu, ancak etkinin sadece kiiciik bir
Olgiide oldugu ifade edilmistir. Analiz sonuglarina gore, saglik hizmetlerinde
verimliligi asan Olglide, ticretlerde bir puanlik bir artis, kisi basina saglik

harcamalarinin biiylime oranini yaklasik 0,2 puan artirmaktadir.

Bates ve Santerre (2013), 1980'den 2009'a kadar 50 ABD eyaleti verileri ile
Baumol maliyet hastaliginin saglik harcamalari iizerindeki etkisini incelemistir.
Baumol degiskeninin i¢sel oldugundan siiphelendikleri igin bir &nceki yilin
nominal konut fiyat endeksini ara¢ degisken olarak Iki Asamali En Kiiciik Kareler
yontemi uygulanmistir. Analizlerinde ABD’de saglik sektoriinde Baumol maliyet

hastaliginin etkili oldugu sonucuna varilmaktadir.

Medeiros ve Schwierz (2013), Hartwig'in (2008) yaklasimini kullanarak
Baumol'un maliyet hastaligin1 yeniden gézden gegirilmektedir. Makroekonomik
panel veri analiziyle OECD iilkelerinden olusan bir 6rnek iizerinde konu {izerine
aragtirma yapmaktadirlar. Sonuglar, demografik olmayan etkenlerin (gelir, saglik
hizmetlerinin nispi fiyatlarindaki artis ve tip sektoriindeki teknolojik ilerleme)
saglik harcamalarinda yasanan son artislar1 agiklamaya katkida bulundugunu
gostererek Baumol maliyet hastaliginin saglik harcamalar1 {izerinde gecerli

oldugunu ortaya koymaktadir.

Ho, Li ve Zhou (2014) tarafindan Cin’deki eyaletlere yonelik olarak yapilan

bir panel veri analizinde, Baumol’un dengesiz biiylime hipotezi test edilmistir.
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Rassal etkiler modelinin kullanildig1 ¢caligmada, Baumol degiskeninin yani sira arag
degisken olarak konut fiyatlari; kontrol degiskenleri olarak ise reel GSYIH
bliylimesi, demografik yapi, biitce agig1, kirlilik emisyonlar1 ve saglik sektorii
kalitesi kullanilmistir. Calismada, Cin ekonomisi 6lgeginde iicret artis1 verimlilik
artisint agsmasi durumunda saglik harcamalarinin daha hizli artti§i sonucuna
ulagilmistir. Analiz sonuglar1 ayrica, Baumol’'un maliyet hastaliginin, kirsaldan
kente go¢iin daha az yogunlukta oldugu az gelismis bati bolgelerinde diger
bolgelere kiyasla daha 6nemli bir rol oynadigini gdstermistir. S6z konusu bulgu,
Baumol'un maliyet hastaliginin, gelir, demografik yap1 ve biitce kisit1 gibi dnceki
calismalarda incelenen degiskenlere ek olarak, bolgesel farkliliklar agisindan da

dikkate alinmasinin gerekliligini ortaya koymustur.

Rossen ve Faroque (2016) tarafindan Kanada’ya iliskin olarak yapilan
calismada, 1982-2011 doénemine iliskin olarak, kisi basi saglik hizmeti
harcamalarinin artis oraninin Baumol maliyet hastaligi baglaminda ele alinip
alimamayacagi incelenmistir. Calismanin temel amaci, Baumol hipotezinin saglik
harcamalar1 {izerindeki etkisini analiz etmektir. Calismadaki en 6nemli bulgu,
Baumol degiskeninin, Kanada eyaletlerinin ¢ogunda, kisi basma saglik
harcamalarinin artis hiz1 ile pozitif ve anlamli bir sekilde iligkili olmasidir. Ancak
calismada, Baumol katsayisinin nicel tahminlerinin tiim eyaletler i¢in oldukca
kiiglik degerler aldig1 da (sifira yakin) vurgulanmis olup; bu durumun maliyet

hastaliginin 6nemini azalttig1 da ifade edilmistir.

Saglik harcamalarindaki artis, Jeetoo (2020) tarafindan gelismekte olan
ilkeler acisindan test edilmistir. Calismada, Baumol'un (1967) dengesiz biiylime
modelinin, gelismis tlkelerdeki saglik harcamalarinda gozlenen artis igin
potansiyel bir agiklama sagladig: ifade edilmis; s6z konusu hipotezin gelismekte
olan {ilkelerde test edilecegi vurgulanmistir. Bu kapsamda caligma, Sahra Alt1
Afrika'daki (SSA) saglik maliyetlerinin Baumol maliyet hastaligindan etkilenip
etkilenmedigini incelemistir. Caligma, Hartwig (2008) tarafindan Onerilen ve
Colombier (2012) tarafindan genisletilen ampirik bir teste dayanmakta olup; 2004—
2016 donemini kapsayan 44 iilkeden olusan bir panel veri seti kullanilmistir. Analiz
sonuclari, SSA'daki saglik sektoriiniin kismen Baumol maliyet hastalig: tarafindan

belirlendigini gostermistir.
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Linan ve Chen (2021) tarafindan Cin’e iligkin olarak, eyalet diizeyinde saglik
muhasebesi verileriyle yapilan istatistiksel analize gore; Baumol Maliyet
Hastaliginin saglik harcamasi biiylimesi {lizerinde Onemli bir etkisi oldugu
bulgusuna ulasilmistir. Calismada, saglik harcamasindaki biiyiimenin, gelir
tizerinde 6nemli bir alan yayilma etkisi oldugu ve Baumol maliyet hastaliginin yerel
olarak ve baska yerlerde saglik harcamasinin biiyiimesi i¢in 6nemli bir etkiye sahip
oldugu ifade edilmistir. Calismada, makul bir maas sistemi kurularak, i¢ maliyet
kontroliinii gii¢lendirilerek, hiyerarsik tibbi sistem etkin hale getirilerek ve tibbi
kaynaklarin kullaniminda adalet saglanarak saglik harcamalarindaki artigin kontrol

edilebileceginin alt1 ¢izilmistir (Linan ve Chen, 2021, s. 18).

2.6.5. Egitim Hizmetleri ile ilgili Cahsamlar

Kamusal egitimin birim maliyetleri diinya ¢capinda degisen oranlarda artmaya
devam ettiginden, egitim maliyeti her iilkenin biit¢esinin dnemli bir parcasi olmaya
baslamistir. Bu nedenle bu artislar1 Baumol Maliyet hastaligi teorisine dayali olarak

aciklamaya yonelik farkli ampirik ¢alismalar yapilmistir.

Baumol (1967, s. 421), iniversitelerin talebi nispeten gelir esnek ve fiyat
esnek olmayan faaliyetlerden biri oldugunu ve tiniversite ticretlerinin diisiik gelirli
ogrencilere ciddi zorluklarida beraberinde getirecegini One siirmiistiir. Ancak,
tiniversite diplomasi, gesitli ¢ekici mesleklerde istihdam igin giderek daha gerekli
bir kosul olarak goriindiigiinden, ¢ogu aile, son yillarda giderek artan ticretleri
odemeye hazir olacaktir. Sonug olarak Baumol’a gore, iiniversite egitiminin, kisi
basina diisen gelirden aldig1 oran giderek artacaktir. Bunun yani sira 6zel tiniversite
egitiminin sabit tretkenligi, maliyet hastaligit modelinin ve artan egitim
maliyetlerinin gegici olmadigimi gostermektedir. Ayn1 zamanda Fakiiltelerde
maaglar gibi masraflarin savas Oncesi seviyelerine geri dondiigii zaman Savas
zamani enflasyonunun bir sonucu olmadigini ortaya koymaktadir. AKksine,
ekonominin geri kalan kismindaki tretkenlik artmaya devam ettikge, egitim
orgiitlerini ¢alistirma maliyetlerinin de buna paralel olarak artacagini, bdylece
bugiin ihtiya¢ duyduklari fonlarin biiyiikliigii ne olursa olsun, maliyetlerin giderek

artacagini 6ne stirmektedir.

Ryan (1992), maliyet hastaliginin egitim sektorii iizerine etkisini incelemek

tizere 10 OECD iilkesinin 1970-1980 verilerinden yararlanarak panel veri analizi
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ile test etmistir. Caligma sonucunda maliyet hastaligindan etkilenen kamu egitim
sektorii i¢in mali kisitlamalarin 1970'lerde ve 1980'lerde yiiksekdgretimde bir

azalmaya yol a¢tigina dair kanitlar elde edilmistir.

Ferris ve West (1994, s. 38), maliyet hastaliginin egitim hizmetleri lizerindeki
etkisi incelemistir. Ferist ve West verimlilik ve maliyet arasindaki baglantiy
kurmak i¢in emek zamanini kullanilarak iiretilebilecek iki alternatif ¢ikt1 arasinda
sosyal se¢im Ornegi ortaya koymustur. Bu alternatifler 1 saatlik ders saati
kullanarak egitim iiretimi ve 1 saatlik ¢alisma kullanarak imalat saati {iretim
ciktisidir. Egitim maliyetinin ¢ikt1 6l¢iisii, toplumun ek bir egitim hizmetleri birimi
elde etmek icin vazgegmeye istekli oldugu iiretim ¢iktisi miktaridir. Alternatif
olarak, toplumun maliyeti, emegin imalat ¢iktis1 tretmek igin kullanilmis
olabilecegi, isgiicli hizmeti kullanim saatinin alternatif degeri olarak ol¢iilebilir. Her
bir ¢iktinin marjinal bir birimini iiretmek i¢in ayni miktarda homojen emek
kullanildigindan, bir birim egitim hizmetinin firsat maliyeti, ayn1 miktarda serbest
iretim ile iiretilecek olan bir birim imalat ¢iktis1 olarak her iki sekilde Olgiiliir. Ferris
ve West Baumol'un kamu hizmetleri baglaminda nispeten yavas iiretim artist
arasinda farklar bulmaktadir. Bu farklar egitim hizmetlerinin sabit maliyet ile

tiretilmeyecegini agiga ¢ikarmaktadir.

Bates ve Santerre (2013), Amerika Birlesik Devletleri'ndeki 6zel egitim
endistrisini yiikksek ve artan maliyetler ile betimleyerek Baumol'un hizmet
sektoriindeki maliyet hastaliginin 6zel egitim harcamalarindaki artigin bir kismini
aciklayip agiklayamayacagini panel veri analizi ile test etmistir. Ampirik analizde
Hartwig (2008) ve Colombier (2010) tarafindan gelistirilen strateji uygulanmis ve
1980'den 2009'a kadar tim ABD eyaletlerini kapsayan bir panel veri seti
kullanilmistir. Sonuglar, Baumol’un maliyet hastalifinin Amerika Birlesik

Devletleri’ndeki 6zel egitim sektoriinii etkiledigini gostermektedir.

Nose (2015) tarafindan yapilan bir calismada, Baumol’un maliyet hastaligi
etkisi de dahil olmak iizere, 6grenci basina kamu egitim harcamalarindaki artig
analiz edilmistir. 1995-2009 yillar1 arasinda 61 gelismis ve gelismekte olan iilkeyi
kapsayan c¢alismada, birinci farklar regrasyon tahmin modeli kullanilarak
ogretmenlere 6denen yiiksek ticretlerin son yillarda 6grenci basina harcamalardaki

artisa onemli Sl¢iide katkida bulundugu tespit edilmistir. Analiz sonuglarina gore,
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Baumol etkisi, maliyet hastali1 teorisi tarafindan 6ngoriilenden ¢ok daha diisiik

diizeydedir.

Nose (2017, s. 514), Baumol'un hipotezine dayanarak 6grenci basina daha
yiiksek kamu egitim harcamalarmin itici faktorlerini incelemistir. Calisma, bir
yandan hiikiimetler ve bireyler i¢in hizla artan egitim maliyetlerinin evrenselligi ve
diger yandan insan sermayesine artan yatirim ihtiyaglart hakkindaki politika
tartismasi ile giincel bir niteliktedir. Calismada, egitim maliyetlerinin 6ngdriilebilir
gelecekte enflasyon oranindan daha hizli artmaya devam edecegi ve mali sonuglarin
O0deme giicli veya likidite sorunlartyla karsi karsiya kalan hiikiimetler igin
potansiyel olarak tehdit olusturacagi ifade edilmistir. Calismada ayrica, ortalama
bir ailenin yiiksekdgrenim ticretini karsilayabilse de, maliyet hastaliginin, gelirleri
ortalamanin c¢ok altinda olan ve egitime yatirim yapmak i¢in bor¢ alamayan

yoksullart orantisiz bir sekilde etkileyecegi 6ne siiriilmiistir (Nose, 2017, s. 514).

2.6.6.Savunma Hizmetleri ile Ilgili Cahsamlar

Literatiirde savunma harcamalarinin daha az emek yogun olmasinin emek dis1
girdiler icin daha hizli fiyat artislarina sebep olacagi ifade edilerek; maliyet
hastaliginin savunma harcamalarinda da etkili olduguna yonelik amprik kanitlar

sunulmustur (Borge, Hove & Lillekvelland 2018, s. 6).

Bradford, Malt ve Oates (1969), kamu sektoriiniin iiretkenlik artis oranini ilk
inceleyenlerdendir. ABD verilerini kullanarak, savunma hizmetleri basta olmak
tizere dort yerel kamu hizmetinin (savunma, egitim, itfaiye ve saglik) birim
maliyetlerinin egilimini incelemistir. Bradford vd., kamu sektorii ¢iktisinin birim
maliyetlerindeki degisiklikleri tahmin ederek, diisiik verimlilik artis1 oram
nedeniyle, Baumol modelinin savunma hizmetleri ve diger ii¢ kamu hizmeti

tizerinde gecerli oldugu sonucuna varmaktadir.

Baumol (2012), licret oranlarindaki diisiislerin isgiiciinii kaybetme durumunu
ortaya ¢ikarmaktadir. Ornegin otomobil iscileri ve polis memurlari, uzun vadede
ayni licret oranina sahip olmaktadir. Bu durum sonucunda iiretkenlik artmasa bile
maliyetler artmaya devam etmektedir. Dolayisiyla, maliyet artis oranlarinin kamu
harcamalar1 igerisinde savunma hizmetleri agisindan Maliyet Hastaligini agiga

cikarmaktadir.
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Robertson (2015), maliyet hastaliginin Cin ordusu iizerinde etkisi olup
olmadigini incelemistir. Artan ticret oranlar1, ayn1 sayida personeli korumak igin
blitcesinden giderek daha biiyiik taleplerle karsilasacagi anlamina geldigini, bu
nedenle, ayni hizmet diizeyini saglamak i¢in daha biiyiik bir biitce
gerekmektedir. Aksi takdirde sektorde sikintilar meydana gelecektir. Bu
goriislerden yola ¢ikarak Cin ve Amerika Birlesik Devletleri'nde imalat sektorii
ticretleri ve askeri harcamalarda biiyiimeyi ele almistir. Cin askeri harcamalari
ABD askeri harcamalarindan daha hizli biiyiirken, ayn1 zamanda ticret artis1 Cin’de
daha hizli seyretmektedir. Cin’de harcamalarin hizla biiylimesi ticret maliyeti
artiglarina neden olacagini bu nedenle Cin ordusunun maliyet hastaligindan

etilendigi sonucuna varmistir.

Bailey vd., (2016), teknolojik gelismelerden yola ¢ikarak polis memurlarinin,
su¢ mahallerindeki goriigmeleri kaydetmek ve filme alinmig kanitlari ¢evrimigi
olarak sunmak ig¢in mobil dijital cihazlar1 kullanabileceklerini, bu girisimlerinin
hem polis memurlarinin hem de ceza adalet sisteminin verimliligini artiracagini 6ne
stirmiislerdir. Ancak maliyet tasarruflarinin gerceklesmesenin daha yavas olacagini

belirtmislerdir.

Borge vd., (2018), Norveg verilerini kullanarak, 1970-2012 déneminde
savunma ve kamu yonetiminde fiyat artislarint (her ikisi de 6zel sektor fiyatlarina
gbre) analiz etmektedir. imalat verimliligi kamu sektdriindeki nispi fiyat artisinin
en onemli itici giiciidiir. Bu nedenle emek yogun bir 6zel hizmetin analizi Baumol
maliyet hastaliginin savunma harcamalar1 tizerinde etkisinin gegerliligini
dogrulamaktadir. Ancak maliyet hastaligt kamu yoOnetiminde savunma
harcamalarina gore daha belirgindir. Bu bulgu, savunmanin daha az emek yogun

olmasi olarak yorumlanmuistir.

Savunma sektorii, kamu sektoriiniin geri kalanindan 6nemli agilardan farklilik
gostermektedir. Bu farklilar su sekildedir; Birincisi, savunma sektori diger kamu
sektorlerine gore daha az emek yogundur. Bu nedenle maliyet hastaliginin savunma
sektorii {izerinde etkisi daha zayiftir. ikincisi, emek dis1 girdiler de farklilik
gostermektedir. Savunma sektoriinde, girdiler teknolojik olarak ileri diizeydedir,
tiretim Olgegi nispeten kiigliktiir ve son teknoloji ekipman kullanilmasi

gerekmektedir (Kirkpatrick 1995 ; Hove ve Lillekvelland 2016). Bu farkliliklara
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gore, maliyet hastalifinin savunma sektdriinde, kamu sektoriinden daha giiglii

olunmasi gerekmektedir.

2.6.7.Diger Kamu Hizmetleri ile Ilgili Cahsamlar

Yukarida ifade edilen hizmet alanlarinin disinda diger sektorler agisindan da
bazi amprik ¢alismalar bulunmaktadir. Frey (1996) tarafindan yapilan bir diger
calismada ise Baumol'un maliyet hastalig1 hipotezi performans sanatlar1 agisindan
incelenmistir. Caligmada, performans sanatlar1 alaninda birim isgiicli maliyetlerinin
diizenli olarak artmakta oldugu ifade edilereck bu durumun nedeni olarak da
ticretlerin emek iiretkenliginden daha hizli yiikselmesi gosterilmistir. Calismada,
performans sanatlarinda Baumol maliyet hastaliginin ortaya ¢ikmasi nedeniyle,

miizik festivallerinde biiyiik bir artis yasandig1 ifade edilmistir.

Last ve Wetzel (2010), 1991/1992-2005/2006 dénemleri i¢in Alman kamu
tiyatro sektoriindeki verimlilik gelisimini analiz etmistir. Calismada, stokastik bir
uzaklik sinirt yaklasimi kullanilarak, Baumol maliyet hastalig1 hipotezinin gegerli
olup olmadigi; gecerliyse verimlilik {izerindeki olumsuz etkisinin telafi edilip
edilemeyecegi incelenmistir. Analiz sonuglari, artan iicret oranlarinin bir sonucu
olarak reel birim isgiicli maliyetinde bir artisa isaret etmis ve dolayisiyla maliyet
hastalig1 hipotezini destekleyecek bulgulara ulagilmistir. Bununla birlikte, artan
birim isgiicii maliyeti ve Olgek verimsizligi nedeniyle, ortalama verimlilikte

yaklasik yiizde 8'lik bir azalma oldugu ifade edilmistir.

Evangelinos, Wieland ve Kiihnhausen (2012), tarafindan yapilan bir
calismada, yerel toplu tasima sektoriinde Baumol maliyet hastaliginin varligi ve
olas1 politika sonuclari ekonometrik analiz ile incelenmistir. Yerel toplu tagima
sektoriiniin emek yogun ve duragan bir yapida ele alindigi ve Baumol maliyet
hastaligina dayali hipotezin test edildigi caligmada, etkinlik ve verimlilik analizleri
yapilmistir. Analiz sonuglari, s6z konusu sektor igin Baumol maliyet hastaliginin

varligini dogrulamaktadir.

Evangelinos, vd., (2012) yerel toplu tasima sektorii igin isgiicii verimliligini
hesaplamak i¢in ABD ulusal hesaplarindan elde edilen 1977-2007 verileri
kullanmistir. 1977-2007 doneminde toplam diizeyde isci basina ortalama tiretim

yilda %]1.4 biyiirken, egitim, saglik, sahne sanatlari, devlete ait sirketler ve
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kentsel toplu tasima gibi sektorlerin negatif bir ortalama biiyiime sergiledigini ve
toplu tasima sektoriinde emek verimliliginin, yilda ortalama %-1,6 ile en az

bliyliyen sektor oldugu sonucuna varmistir.

Sarriera ve Salvucci (2016) tarafindan yapilan bir ¢alismada ise toplu tasima
sektoriinin Baumol'un maliyet hastaligindan etkilenip etkilenmedigi panel veri
analizi ile test edilmistir. Calismanin temel bulgulari; ulasim (transit) sektoriindeki
emek verimliligi 1997-2013 doneminde ¢ogunlukla durgun olmus; toplu tasima
sektorli, otobiis i¢in toplam maliyetlerin (isletme ve sermaye) ortalama % 64'iinii
ve demiryolu i¢in % 4011 temsil etmekte oldugundan emek yogun olarak ele
alinmis; analiz edilen kurumlarin % 85'inde ¢aligsan basina iicret, enflasyondan daha
hizli artmis ve ¢alisan basina iicret analiz edilen kurumlarin % 65'inde ortalama
yerel licret oranindan daha hizli artmistir. Calismada ayrica, toplu tasima
sektoriiniin sadece Baumol maliyet hastaligindan etkilenmedigini, bunun yani sira

cesitli ek faktorlerin de artan iscilik maliyetlerine neden oldugunun alt1 ¢izilmistir.

Price ve Lobo (2021), dort Latin Amerika iilkesinin 25 sehirini baz
alarak toplu tasima sistemleri iizerinde Baumol maliyet hastalig: etkisi tizerine bir
calisma yuriitmektedir. Caligmada Cok Degiskenli Regrasyon modeli ve Panel veri
analizi kullanilarak teori sinanmistir. Sonug olarak Baumol maliyet hastaliginin
artan kentsel tikanikligin daha da kétiilestirdigi maliyetler ve liretkenlik agisindan

olumsuz sonuglar olusturduguna kanaat getirmektedir.

Saglik, egitim ve savunma hizmetlerine ek olarak, yoksullar igin sosyal
yardim programlari, posta hizmeti, polis korumasi, temizlik, onarim hizmetleri,
gosteri sanatlari, restoran hizmetleri ve daha pek ¢ok sey bulunmaktadir. Bu
sektorlerin ortak unsurlari, emek yogun olmalaridir. Bu sektorlerin ¢ogu zaman
icerisinde iiretkenlikte bir miktar artis gdstermis olsa da (yani, emek iiretkenligi
biiyiime oranlar1 her zaman sifir olmamistir), yasanan artis biiyiik ekonomilerdeki
iiretkenlik artisindan ¢ok daha yavas artmaktadir. Yenilikler, bu sektorlere isgiicti
tasarrufu saglamada ¢ok etkili olmamaktadir. Bu nedenle Baumol bunlar1 duragan

hizmetler olarak tanimlamistir (Baumol, 2012, s. 22).
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3. MALIYET HASTALIGININ TEST EDIiLMESI

Bu kisimda Baumol Maliyet Hastaliginin ekonometrik analizi yapilmaktadir.
Bu kapsamda saglik harcamalar1 ve Baumol Maliyet Hastalig1 arasindaki iligki

OECD iilkeleri baglaminda incelenmistir.

3.1. Arastirmanin Amaci ve Kapsam

Kamu harcamalarindaki artiglarin  nedenleri geg¢misten  gilinlimiize
artistirmacilar, ekonomistler ve politika yapicilar tarafindan tartisma konusu
olmustur. Bu harcamalar arasinda saglik harcamalarinin artis1 dikkat ¢ekmektedir.
Bu durum Baumol modelinin temelini olusturan 6zel sektor ve kamu sektorii
karsilastirmasinda da gegerlidir. Maliyet Hastaligt modelinde saglik sektorii
verimsiz sektdrlerden biri olarak tanimlanmaktadir. Saglik sektoriinde verimlilik
artig1 ornegin imalat sektoriinde yasanan verimlilik artsindan daha disiiktiir. Ancak
ticret artiglart arasinda bir fark yoktur. Bu galismanin amaci, Baumol Maliyet
hastalig1 teorisi incelemek ve Maliyet hastaligi kavrami detayli olarak analiz
edilerek saglik harcamalar1 tizerindeki etkisini test etmektedir. Bu test yapilirken

OECD iilkelerinin verilerinden yararlanilmstir.

3.2. Arastirmanin Kavramsal Cercevesi

Caligmada ele alman Baumol Maliyet Hastaligi, teknolojik gelismelerin
sektorlere nasil yansidigini ve verimlilik-ticret diizeyini ne yonde etkiledigi iizerine
gelistirilen bir teoridir. William J. Baumol un Maliyet Hastalig1 teorisi, ekonominin
verimli sektor ve verimli olmayan sektor olmak tizere iki sektorden olustugunu 6ne
stirmektedir. Verimli olmayan sektdre 6rnek olarak kamu sektorii gosterilmistir. Bu
caligmada saglik sektorii ele almarak Maliyet Hastaligi teorisinin saglik
hizmetlerini ve dolayisiyla kamuyu nasil etkiledigi ele alinmaktadir. Baumol'un
teorisi, egitim kurumlari, saglik kuruluslari, belediye yonetimleri ve savunma
harcamalari i¢in maliyetlerin neden bu kadar hizli arttigin1 agiklamaktadir. Maliyet
Hastaliginin saglik harcamalarina etksinin ele alindigi bu calismada literatiirleri

farkli ¢galismalardan yararlanilarak teori agiklanmaktadir.

Bu c¢alismada 6zellikle 1960’11 yillardan sonra saglik harcamalariin hizla
artmasi ile bu artislara yonelik iretilen teorileden biri olan Maliyet Hastaliginin

gecerliligi test edilmistir. Teoride, saglik hizmetleri verimsiz sektorler arasinda yer



almaktadir ve saglik hizmetlerinde yasanan iicret artiglari verimli sektorler ile asag

yukar1 ayn1 oranda arttig1 kabul edilmektedir.

3.3. Arastirmada Kullanilan Veri Seti ve Metedoloji

Bu kisimda Baumol Maliyet Hastaliginin gegerliligi OECD iilkeleri iizerinde
test edilmistir. Baumol Maliyet Hastalig1 teorisinin One siirdiigii lizere saglik
harcamalar1 tizerinde etkisinin olup olmadigi OECD verileri baglaminda

incelenmistir.

3.3.1. Arastirmanin Veri Seti ve Degiskenler

Bu ¢alismada, OECD iiyesi iilkelerde Baumol maliyet hastaligi hipotezinin
gegerliligi 2000-2018 yillar1 arasindaki veriler dogrultusunda panel veri analizi ile
test edilmistir. OECD fiilkelerini kullanmamizin amact veri ¢oklugu ve verilerin
kolay ulasilabilir olmasidir. Orneklemdeki iilkeler; Avusturya, Avustralya, Belgika,
Kanada, Sili, Cek Cumhuriyeti, Danimarka, Estonya, Finlandiya, Fransa, Almanya,
Yunanistan, Macaristan, izlanda, Irlanda, Israil, italya, Japonya, Kore, Letonya,
Liiksemburg, Meksika, Hollanda, Yeni Zelanda, Norveg, Polonya, Portekiz, Slovak
Cumhuriyeti, Slovenya, Ispanya, Isve¢, Isvicre, Tiirkiye, Birlesik Krallik ve

Amerika Birlesik Devletleri’nden olusmaktadir.

Saglik harcamalarindaki artig ile Baumol maliyet hastalig1 arasindaki iligkiyi
ampirik olarak O6lgmeden Once analizde kullanilan verileri tanitmakta fayda

goriilmektedir. Analizde kullanilan veriler asagida gosterilmistir:
Saghk (HEALT1): Kisi basina saglik harcamalar1 (kamu saglik harcamalari)

Baumol Degiskeni (Baumol): Kisi basi nominal iicret artisi ile kisi basi
verimlilik artig1 arasindaki fark. S6z konusu degisken logaritmali olarak ifade

edilmistir.
Gelir (GDP1): Kisi basina diisen gelir (Y1illik %)
Yasam (LIFE): Dogumda beklenen yagam siiresi, toplam (y1l)

Issizlik (UN1): Issizlik, Toplam (Toplam Isgiiciiniin Yiizdesi (Modellenen
ILO Tahmini)
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Sehirlesme (URB1): Kentsel Niifus (Toplam Niifusun Yiizdesi)

Baumol degiskeni, her bir lilkedeki toplam ticretlerdeki artis ile toplam emek
verimliligindeki artisin farki alinarak hesaplanmaktadir. S6z konusu degiskenin
pozitif degeri, verimlilik artisindan daha biiyiik bir ticret artigina isaret etmektedir.
Yontem, saglik harcamalarinin 6l¢limiiniin bagimli degisken oldugu ve Baumol
degiskeninin igsel bir bagimsiz degisken olarak hareket ettigi cok sayida regresyon

modeli ile ekonometrik olarak test edilmistir.

Her bir degisken dogal logaritmali olarak kullanilmis; serilerin logaritmasi
alinmadan 6nce seriler pozitif hale getirilmistir. Degiskenlere iliskin veriler, OECD
istatistik veri tabanindan alinmistir. Analizde kullanilan degiskenler ile saglik

harcamalar1 arasindaki iliskiyi agiklamak gerekirse;

Saghk durumu ve saglik harcamalar iliskisi: Saglik, bireylerin en énemli
varlig1 olmasinin yaninda refah i¢in de en 6nemli kaynaklarin basinda gelmektedir.
Bireyler yasamlarini saglikli bir sekilde siirdiirebilmek icin saglik hizmetleri
talebinde bulunmaktadir. Ozellikle saghgn kotii durumda olan bireylerin saglik
hizmetlerine harcama yapmasinin temel nedeni, 6liim halini erteleme, genel saglik-
yasam kalitesini iyilestirme istegidir (Murthy ve Okunade, 2009). Ulkeler ise
saglikli bir topluma sahip olarak refah diizeyini yiiksek tutmak istemektedirler.
Bunun i¢in saglik harcamalari orani diger kamu harcamalarmin oranmna gore

yiiksektir.6

Baumol Degiskeni ve saghk harcamalari iliskisi: Baumol degiskeni iki
bilesenden olusur. Bunlar; isci basina iicretin biiylime orani ve is¢i bagina iiretimin
biiyiime oranidir. Baumol degiskenin katsayisi 1 ise saglik harcamalarinin baumol
maliyet hastalifina yakalandigi kabul edilir. Ancak katsayr degeri 0 ise saghk
harcamalarinin baumol maliyet hastaligindan etkilenmedigi kabul edilmektedir.
Baumol, isgiicti verimliliginin hem saglik hizmetlerinde hem de ekonominin geri
kalaninda pozitif bir oranda arttigini, ancak oranin saglik hizmetlerinde ekonominin

geri kalanina gore onemli dl¢lide daha yavas oldugunu belirtir.

Gelir ve saglhk harcamalart iligkisi: Saglik hizmetlerine olan talebin fiyat
esnekliginin 1’den biiyiikk olmasi, gelirin artmasi ile saglik harcamalar1 da artig

gostermektedir. Saglik harcamalarinin diinya genelinde arttig1 bilinmektedir. Saglik

86



harcamalarinda yasanan bu artislar akademisyenler, politikacilar, yoneticiler
tarafindan oldukea tartisilan bir konu halini almistir. Iktisat teorisine gére, diger
tiim sartlar esit oldugunda, bireylerin saglik harcamalarin1 harcama kapasiteleri
belirlemektedir. Harcama kapasitelerinin belirleyicisi ise bireylerin sahip olduklar
gelirleridir. Makro diizeyde saglik harcamalarimin diizeyi tilkelerin servetine gore
degismektedir. Yani iilkeler sahip olduklari servet diizeyinde yasanan artis veya
azalis durumuna gore saglik harcamalar1 diizeylerini degistirmektedirler. Baltagi
vd. (2017) yaptigr ¢alismada, gelir ve saglik harcamalari arasindaki iliskiyi
inceleyerek, saglik harcamalarinin liikks bir harcama olmadigini aksine iilkeler i¢in

zorunlu bir harcama oldugu sonucuna varmaistir.

Yasam ve saglik harcamalart ilikisi: Literatiir incelendigi zaman, kisi basina
saglik harcamalarindaki biiylimenin ana nedeni olarak niifusun yaslanmasin1 6n
plana ¢ikmaktadir. Yaslanma, yaslilarin niifus ig¢indeki nispi payinin zamanla
biiylidiigii siireci ifade eder. Yaslanma, hem insanlarin zamanla daha uzun yasamasi
hem de daha diisiik dogum orani nedeniyle olusur. Bununla birlikte, bugiine kadar,
yasam sliresinin uzamasinin saglik harcamalarindaki artis tizerindeki gercek etkisi
belirsizligini korumakla birlikte, konu saglik ekonomistleri arasinda oldukca

tartisilan konular arasinda yerini korumaktadir.

Issizlik ve saglik harcamalart iligkisi: Bir bireyin ¢alisma hayati boyunca
sagliksizlik ve istihdam eksikligi iki biiytik risk olsa da, bireyin ¢alisma durumunun
saglik iizerindeki etkileri hakkinda ¢ok az sey bilinmektedir. Istihdam edilen tiim
bireylerin temel saglik sigortasi kapsaminda oldugu bir toplumda, saglik hizmetleri
maliyetleri, saglik soklarinin toplum iizerindeki maliyetlerinin bilgilendirici bir
olciisiidiir. Issizlik ve saglik hizmetleri arasindaki nedensel iliskiyi anlamak hem
isgiicii piyasast politikast hem de saglik politikasi i¢in 6nemlidir. Istihdam
yaratmaya odaklanan isgiicii piyasasi politikalari, is arayanlara istihdam sagliyor ve
ayn1 zamanda sagliklarini iyilestiriyorsa toplum i¢in daha da faydali olabilir. Saglik
politikas1 yapicilari, degisen kosullarin isgiicii piyasasi iizerindeki etkilerini saglik
hizmetleri harcamalar1 iizerindeki etkilerini degerlendirmek icin bu iligkiyle

ilgilenmektedirler (Kuhn ve Zurich, 2007).

Sehirlesme ve saglik harcamalart ilisgkisi: Diinya Saglik Orgiitii [WHO], 2014
yilinda, 1950 yilinda diinya niifusunun %30'unun kentsel alanlarda yasadigini, 2015
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yilinda ise bu oranin %54'e ulagtigin1 ve 2030 yilina kadar %60'a yiikselmesinin
beklendigini agiklamistir. Hizli kentsel niifus artisi, ozellikle gelismekte olan
tilkeler igin gelismis iilkelere kiyasla bazi 6nemli ekonomik, saglik ve gevresel
sonuglar1 beraberinde getirmektedir. WHO'ya gore, bu zorluklar esas olarak su,
gevre, siddet ve yaralanma, bulasict olmayan hastaliklar (kanser, diyabet vb.),
sagliksiz beslenme ve fiziksel hareketsizlik, agir1 alkol kullanimu ile ilgilidir (WHO,
2010). Tim bu gercekler, arastirmacilar1 6zellikle gelismekte olan {ilkelerde
kentlesmenin olas1 saglik maliyetlerini arastirmaya yoneltmistir. Bu konuda Moore
ve ark. (2003), gelismekte olan iilkelerdeki sehirlerin genellikle diizensiz ve asiri
artan kentsel biiylime nedeniyle g¢evre sorunlari ile karsi karsiya kaldiklarini
belirtmistir. Kacak ve yetersiz konut, asir1 niifus, riskli hava ve su kirliligi, saglik
hizmetlerine ulasmadaki yetersizliklerin bu sorunlarin basinda geldigini ifade
etmislerdir. Bu nedenle, gelismekte olan iilkelerde pek ¢ok saglik sorunu genellikle

bu ¢evresel sorunlardan kaynaklanmaktadir (Godfrey &Julien, 2005, s. 140).

3.3.2. Metodoloji

Calismada panel regresyon analizi yapilmistir. i1k olarak, modelde kullanilan
degiskenler i¢in yatay kesit bagimlilik sinamasi yapilarak panel birim kok testleri
ile degiskenler duraganlastirilmis; sonrasinda ise statik panel veri modelleri
arasinda yer alan sabit etkiler ve rassal etkiler modelleri arasinda se¢im yapilarak
en uygun model tespit edilmeye ¢alisilmistir. Sabit etkiler modelinin en uygun
model oldugu tespit edilmistir. izleyen asamada ise sabit etkiler modelinin
etkinliginin sinanmasi i¢in degisen varyans, otokorelasyon ve yatay kesit bagimlilik

testleri yapilarak model tahmin edilmistir.

3.3.2.1. Panel Veri Modelleri

Panel wveriler, bireyler, haneler, firmalar, sehirler ve devletler gibi
gozlemlenen birimler iizerinde belirli bir sayida degiskenin belirli bir siire boyunca

tekrarlanan ol¢itimlerini saglayan, kesitsel bir zaman serisi veri kiimesidir.

3.3.2.2. Panel Veri Analizindeki Temel Varsayimlar

Panel veri modellerinde tahminlerin gegerli olabilmesi i¢in bazi temel
varsayimlari saglamalidir. Bu varsayimlarindan bazilart saglanmadiginda, standart

hatalarin yanlis oldugu ve tahmin edicilerin etkin olmadigi sonucuna varilmaktadir.
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Modelde tahminler gergeklestirdikten sonra bu varsayimlarin test edilmesi
onemlidir. Eger test sonucu bu varsayimlart saglamiyor ise gerekli
diizenlemelerden sonra yeniden tahmin yapilmalidir. Calismamizda kullanilan

panel veri analizleri asagidaki gibidir.
3.3.2.2.1. Yatay Kesit Bagimhiliginin Test Edilmesi

Analize baglamadan once seriler arasinda yatay kesit bagimliliginin varliginin
test edilmesi gerekmektedir. Yatay kesit bagimliligi, panelin zaman boyutu yatay
kesit boyutundan biiyiik ise, Breusch-Pagan (1980) Lagrange Multiplier (LM)
testiyle; her ikisi de biiyiik oldugunda Pesaran (2004) Cross-Section Dependence
(CD) testiyle arastirilabilmektedir (Goger, Mercan & Hatunoglu 2012, s. 456).

Yatay kesit bagimlilik testlerinden ilki, Breusch ve Pagan (1980) tarafindan
gelistirilen Lagrange Multiplier (LM) testidir;
— N=1 N
LM =T X j=i+1P2ij (3.1)
p, kalintilarin ikili korelasyonunun 6rnek tahminidir. Bu testte HO hipotezi

yatay kesitler arasinda iligkinin olmadigini ve T — o iken N sabit ise

N(N-1 . . . . . . .
% serbestlik derecesinde ki-kare asimptotik dagilima sahip oldugu ve testin,

zaman boyutu T'nin yatay kesit boyutu N'den biiyiik oldugu durumlarda
kullanilacag: varsayilmaktadir (Kogbulut & Altintas, 2016, s. 152).

Pesaran (2004) tarafindan gelistirilen CDy,, testi hem N ve hem de T'nin
biiyiik oldugu durumlarda uygulamaya konulmaktadir. Bu test Breusch ve Pagan

(1980) testinin gelistirilmis halini ortaya koymaktadir.

1 - AD s
CDLM = N(N-1) §V=11 $y=i+1 (szl] - 1) (32)

Bu teste gore T — o ve N — oo oldugu durumda yatay kesit bagimliliginin
olmadigi varsayilir. Ancak N>T oldugu durumlarda ise €Dy, testi onemli diizeyde
bozulmalar gostermekte ve N biiyiidiikge sapmalar daha da artmaktadir Bu yiizden
Pesaran (2004), N>T oldugu durumlarda yatay kesit bagimliligi i¢cin CD testini

gelistirmistir.
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bu test N'nin T'den biiyiik olmas1 (N>T) durumunda kullanilmaktadir.

3.3.2.2.2. Birinci Nesil Panel Birim Kok Testi: Fisher Tipi Panel Birim Kok
Testi

Birinci nesil testlerden olan Fisher tipi testler, birim kok testlerinin bireysel
sonuglarinin heterojen oldugu varsayimini esas almaktadir. Bu varsayim
dogrultusunda, Im, Peseran ve Shin testi ortalama bir istatistik kullanmaktadir, fakat
bireysel testlerden gozlemlenen Onemli seviyeleri bir araya getirmeye dayali
alternatif bir test stratejisi de bulunmaktadir. Bu strateji, p-degerlerinin
birlestirilmesi temeline dayanmaktadir. Panel birim kok testleri i¢in Fisher tipi
testlere dayanan varsayim Ozellikle Maddala ve Wu (1999) ve Choi (2001)
tarafindan benimsenmistir (Hurlin & Mignon, 2007, s. 6).

Maddalla ve Wu (1999), pi’nin ayni oldugu LLC testinin ‘ortak birim kok
stireci’ varsayimini genisleterek IPS ve Fisher testlerinin ‘bireysel birim kok siireci’
varsayimi altinda oldugunu savunmugstur. Hem IPS hem de Fisher testleri bireysel
birim kok testlerine dayali bilgileri birlestirmektedir. Ayn1 zamanda, Fisher’e dayali
panel birim kok testleri, dengeli bir panel gerektirmedigi i¢in IPS testine gore
avantaji bulunmaktadir. Ayrica, tek tek ADF regrasyonlarinda farkli gecikme

uzunluklart kullanilabilirken, diger birim kok testlerine de uygulanabilmektedir

(Baltagi, 2005, s. 245).

Maddala ve Wu (1999) ve Choi (2001) tarafindan literatiire kazandirilan

panel birim kok testlerinde asagidaki model dikkate alinir:

yit=dit+xit (i =1, ... ... N;T=1,..... Ti (3.4)
di= Bio+Bir+ -+ Bimtm (3.5)
Xit= QiXi(t-1)+Uit (3.6)

Modelde; y it Stokastik olmayan d it ve stokastik x i siire¢lerinin birlesiminden

olusmaktadir. Model igerisinde u it degisen varyansli olabilir.
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Testte biitiin zaman serilerinin duragan olmadigi (yani birim kokli oldugu)

belirtilen bos hipotes su sekildedir:
Hopi= (tim i'ler i¢in)

Alternatif hipotez ise;

H1: |pi|< 0 en az bir i i¢in

uit'nin bagimsizligi ile N — oo yatay kesitsel bagimsizlik varsayimlari altinda

Madalla ve Wu(1999) o6nerilen Fisher test istatistigi asagidaki gibidir;
Pn=2Y¥N . log(pi) (3.7)

Bos hipotezin birim koklii oldugu varsayimi altinda, 2N serbest dereceli X2
dagilimina sahip olmaktadir. (Hurlin&Mignon,2007, s. 6-7; Barbieri, 2006, s. 11-
12).

Banerjee (1999), bu testin uygulamada basit olmasi ve testin saglamligi
bakimindan gecikme uzunlugu ve d6rnek boyutu ile istatistik secimlerinde son
derece cekici hale geldigini ifade etmistir. N° in biiylik oldugu durumlar igin,

Choi(2001) test istatistigini gelistirmistir.

= VN{N=1Py—E[21og(p)]} - 2L, log(p)+N (3.8)
Var[—-2log(p;)] N
Var[-2log(; w |

Bu test istatistigiyle, p degerlerinin standartlastirilmis yatay kesitsel

ortalamalar1 hesaplanabilir (Hurlin & Mignon 2006, s. 7).
3.3.2.2.3. ikinci Nesil Panel Birim Kok Testleri:

Birinci nesil panel birim kok testlerinde, serilerin yatay kesitsel olarak
bagimsizlik altinda dagildig1 varsayimui ile analiz yapilirken ikinci nesil panel birim
kok testlerinde yatay kesitsel bagimlilik varsayimi altinda yeni testler tiiretilmistir.
Bagka bir ifadeyle, birimler arasi korelasyon durumunda bu testlerin asimptotik
ozelliklerinin etkilendigi belirtilmistir. Fakat, birimler arast korelasyon olmamasi
sinirlayict bir varsayimdir. Bu sebeple, birimler arasi korelasyonu dikkate alan

ikinci yeni nesil testler literatiire kazandirilmistir (Tatoglu, 2013, s. 220).
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Ikinci nesil panel birim testleri, kendi iglerinde iki ayr1 gruba ayrilmaktadir.
Birinci grup testleri, birimler arasinda korelasyonun diistik oldugu faktér modelleri
olarak tanimlanmaktadir. Bu testlere, Bai ve Ng (2004), Moon ve Peron (2004),
Phillips ve Sul (2003), Choi (2002) ve Pesaran (2004) olarak verilebilir. ikinci grup
testleri ise, kalintilarin kovaryans matrisine ya ¢ok az kisitlama konulmaktadir ya
da hi¢ konulmamaktadir. Bu testlere, O’Connel (1998) ve Chang (2002, 2004)
ornek olarak gosterilebilir (Hurlin & Mignon, 2006, s. 2).

Pesaran (2007) Panel Birim Kok Testi; dinamik panel verilerinde duragan
stirecin varligini test ederken karsilagilan olas1 yatay kesit bagimliliga ve seriler
aras1 korelasyon hatalarin1 6nlemek i¢in yeni bir test modeli olusturmustur. Bu
model ile, standart Dickey Fuller regresyonlar1 bireysel serilerin birinci dereceden
farklar1 alinarak ve gecikme sayilarinin ise yatay kesit ortalamalari ile genisleterek
birim kok siireci varligini analiz etmeyi amaglanmistir. Bu model, ‘Yatay Kesit
Genellestirilmis  Dickey Fuller(CADF)’ olarak adlandirilmistir (Tatoglu,
2013:223).

Pesaran (2007) dinamik dogrusal heterojen modeli su sekilde olusturmustur;
yit= (1 — pi Jui+piyit1+uit i=1,....Nvet=1,...... T (3.9

yio ; baslangi¢ degerini ifade etmektedir. Sonlu varyans ve ortalama sahip bir

yogunluk fonksiyonudur ve hata terimi uit, tek unsurlu yapiya sahiptir:
uit= yif t+e€it (3.10)

Burada f: gbzlemlenemeyen ortak etkiyi ifade ederken, €i ise bireysel 6zgiil

hatay ifade etmektedir.
Ayi= ai+fit1+yif tt+eit (3.11)

Burada; ai= (1 — p)ui, Bi= —1(1 — pi) ve Ayi=yir—Yyit1 ifade eder.

Temel hipotez; Ho: § = 0 biitiin i’ler i¢in, alternatif hipotezler; H1.f < 0 i =
1,..... ,N1ive Hia:f = 0 i = Ni+1 N1+2, ........Ndir. Butestte duragan bireylerin
kesri0 <k <1ile N - wiken N1/ N seklindedir.

Basit bir CADF fonksiyonu;
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Ayir= ai+biYit1tciVri+dil Yitei
Burada,
V=~ BN, AYic ve AVi= — R, AV, seklindedir.

3.3.2.2.4. Sabit Etkiler Modeli

Panel veri analizi kullanilarak yapilan calismalarda birimler arasinda ve
zaman ig¢inde gergeklesen farkliliklardan veya birimler arasindaki farkliliklart
modele eklemenin yolu, meydana gelen degismenin regresyon modelinin
katsayilarinin tamaminda veya bir kisminda degisiklilklere neden oldugunu
varsayllmaktadir. Katsayilarin birimler ile zamana ydre ya da birimlere gore
degistiginin varsayildigi modellere Sabit Etkili Modeller denir. Model, birimler
arasindaki  farkliliklarin ~ sabit terimdeki farkliliklara yakalanabilecegini
varsaymaktadir (Pazarlioglu, 2001, s. 19). Bu modelde, firmalar ve iilkeler gibi
birimler arasindaki farkliliklar sabit terim tarafindan gosterilmektedir (Greene,

2007, s. 193-200)

Sabt etkiler modelinde sabit olan terim yatay kesit 6zelinde ele alinmaktadir.
Modelde her yatay kesit farkli sabit terim alinmasina olanak saglamaktadir. Her
yatay kesit farkli bir sabit terim alamaktadir. Bu nedenle bu model En Kiigiik
Kareler Kukla Degisken LSDV (Least-Squares Dummy Variables) olarakda
bilinmektedir (Asteriou & Hall, 2001, s. 346). Sabit etkiler modelinin yapildig:
denklem assagida ki gibidir.

Yii = a; + ﬂZXZit + ﬁ3X3it + Uit i=1..N ; t=1..T (312)

seklindir. Matris notasyonunda gosterildiginde ise;

Y=Da+XB' +u (3.13)
/iT 0 0 \ /xn X12 Xk \
Y1 Oir O X22X22  X2K22
y:(?) D=| i: .. X=\| i i ..
YN 00 Iir XN1XN2 XNk
NTx1 NTxN NTxk
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/g;\
= | el
ka.,\,/ NTx1 kﬁk/ kx1

Sabit etkiler modelinde “o” sabit terimi her bir birim i¢in farkli deger
almaktadir. Her bir birim de «; sabitinin bu birime ait bir kukla degiskenin
fonkssiyonu oldugu kabul edilmekte ve modelde ortak parametre “x” bagimsiz
degiskenleri ve N-1 sayidaki kukla degisken tiiriinden ifade edilmektedir.
Dolayisiyla kukla degiskenlerden her biri paneldeki birimlerin bireysel etkilerini

gostermektedir.

Modelde sabit terim birimlere kars1 degisebilmekte ancak her bir birim igin
olusan sabit zamana kars1 degismemektedir. Diger bir ifade ile modelde sabit terim
tizerinde zaman etkisi gegersiz kabul edilmektedir. Bu nedenle sabit terimi temsil
eden “0;” ifadesinde zaman ifadesi olan “t” yer almamaktadir. Ayn1 zamanda sabit
etkili modelde tahmincilerin e8im katsayilarinin birimlere veya zamana karsi

degigsmediginin farkinda olunmalidir (Gujarati, 2003, s. 642).
3.3.2.2.5. Rassal Etkiler Modeli

Sabit Etkiler Modeli, gézlemlenemeyen bireysel etkilerin modele eklenen
aciklayict degiskenlerle iligkili olmasina izin vermektedir. Dolayisiyla, bireyler
arasindaki farkhiliklar regresyon fonksiyonunun parametrik kaymalar: olarak
modellenebilmektedir. Bireysel etkiler ve agiklayici degiskenler arasinda bir iliski
yok ise; bireye Ozgii sabit terimleri yatay kesit birimleri boyunca rassal olarak
dagitmaya izin vererek modellemek daha uygun olmaktadir. Bu, drnekleme dahil
edilen yatay kesit birimlerinin genis bir ana kitleden rassal olarak ¢ekildigi durumda

uygundur (Greene, 2007, s. 200-202).

Rassal etkiler ve sabit etkiler yontemi arasindaki temel fark; rassal etkiler, her
yatay Kkesitin sabit terimini rassal olarak ele almakta, sabit kabul etmemektedir
(Asteriou & Hall, 2007, s. 348):

a; =a+v; (3.14)

94



burada vi degiskeni ortalamasi sifir olan standart rassal degisken olmak iizere model

asagidaki formda ortaya ¢ikmaktadir (Asteriou & Hall, 2007, s. 348).

Sabit etkiler: Yie = (@ +v) + By Xqie + B2 Xoip+- oo + BicXiir + wir (3.15)
Rassal etkiler: Yie = a+ By Xyt + B2 Xoiet- oo +BiXpie + (uie + viy (3.16)
seklindedir.

Hausman testi, hata terimleri ile bagimsiz degiskenler arasinda bir iligki olup
olamadig1 test edilerek sabit etki ve tesadiifii etki modelleri arasinda tercih
yapilamilmektedir. Yani hausman testi sabit etkiler ve tesadiifii etkiler modellerinin
tahminlerini karsilagltirmak amaciyla gelistirilmistir. Hausman Testinde yokluk ve

karsit hipotezleri asagidaki gibi gosterilmektedir (Cubukgu, 2021, s. 23):

Hy: Cov (ui, xit) = 0 (Hata terimleri ve bagimiz degiskenler arasinda iligki

yoktur, tesadiisii etki modeline uygundur)

Hy: Cov (ui, xit) # 0 (Hata terimleri ve bagimsiz degiskenler arasinda iligki

vardir, Sabit etki modeline uygundur)

Hangi modelin kullulimasi gerektigine karar verilmesi gerektigi zaman
tahmin edicilerin kovaryans matrisleri arasindaki farkin anlamliligi k serbestilk

dereceli X? (ki-kare testi) ile test edilir. Hausman test istatistigi;

H = (:éSE - 3125)[1417“7”(/255) - Avar(ﬁRE)]_l(ﬁSE - BRE) (3.17)

seklinde yazilmaktadir. Burada Sz sabit etkiler modelinin tahmincisini
temsil etmektedir. Bry ise tesadiifii etkiler modelinin tahmincisini temsil
etmektedir. Avar(fsz) sabit etkiler modelinden elde edilen asimptotik varyans-

kovaryans matrisini ve Avar(fgg) tesadiifii ettkiler modelinden elde edilen

asimptotik varyans-kovaryans matrisini ifade etmektedir.
3.3.2.2.6. Otokorelasyon

Panel veri modellerinde otokorelasyon sorunu var ve g6z ardi ediliyorsa

parametre tahminleri tutarli olacaktir ancak etkin olmayacaktir. Ayn1 zamanda
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standart hata tahminleri yanli olacagindan parametrelere iliskin giiven araliklar
hatali olacaktir. 1982 yilinda Bhargava, Franzini ve Narendranathan, Durbin
Watson (DW) testini panel veri modellerine uyarlamistir. 1995 yilinda Baltagi ve
Li tarafindan Lagrange Carpanlar1 (LM) testi 6nerilmistir. Panel veri modellerinde
otokorelasyon sorununun olup olmadiginin testinde yaygin olarak kullanilan testler
DW testi ve LM testidir (Sentiirk, 2019, s. 81).

Otokorelasyon sorunu olup olmadigmin testine iliskin yokluk hipotezi ve

karsit hipotez asagidaki gibi ifade edilmektedir:
Hy: p = 0 (Otokorelasyon yoktur)

H;|p| < 1 (Otokorelasyon vardir (p # 0))

Panel veri modelinde kullanilan DW test istatistigi;

DW. = Zlii1 Y p (Wir—Ujr—1)?

o N T =
p Zi:lztzluzit

(3.18)

seklindedir. HesaplananDW, istatistiine iliskin bulunan p degeri, anlamlilik

diizeyi o *dan biiyiik ise H, hipotezi kabul edilmektedir. Bu durumda tahmin edilen
modelde otokorelasyon sorunu olmadigi sonucuna varilmaktadir. Literatiir
incelendigi zaman test istatistiginin 2’den kiiciik olmas1 pozitif otokorelasyonu,
2’den biiyiik olmas1 ise negatif otokorelasyonu isaret etmektedir (Cubukcu, 2020,
s. 17).

Baltagi ve Li tarafindan onerilen Lagrange Carpanlari (LM) test istatistigi
assagidaki gibi belirtilmektedir;
NT 2 2, Si-p(it—Uit—1)

LM = —= 3.19
. r-1 2év=1 Z?=1uit2 (3.19)

3.3.2.2.7. Driscoll ve Kraay Tahmincisi

Panel veri modelinde otokorelayon, birimler arasi korelasyon veya

heteroskedasite en az biri varsa, parametre tahminlerine dokunulmadan standart
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hatalar diizeltilmeli (direngli standart hatalar elde edilmeli) ya da varliklar1 halinde
uygun yontemlerle tahmin yapilmahidir (Tatoglu 2012, s. 241). Driscoll ve Kraay
Tahmincisi yatay kesit boyutun biiyiikliigii durumunda zayif olan, sadece biiytik T
oldugu durumda tutarli kovaryans matris tahmincileri tireten Parks-Kmenta ya da
PCSE yaklagimlarina alternatif olarak tiliretilmistir. Bu tahminci, biiyiik T ve N
durumunda bile Heteroskedasite varliginda tutarli, uzamsal ve donemsel

korelasyonun genel formlarinda direngli standart hatalar iiretmektedir (Diican &

Akan, 2017, s. 72).

Hata teriminin otokorelasyonlu, birimler arasi korelasyonlu ve
heteroskedastik oldugu varsayimlari altinda, parametreler havuzlanmis En Kiigiik
Kareler yontemi ile tutarli bir sekilde tahmin edilebilmektedir. Parametre
tahminlerinin Driscoll - Kraay standart hatalari ise, asimptotik(direngli) kovaryans
matrisinin diagonal elemanlariin karekokleri yardimiyla elde edilmektedir. Yatay
kesit ortalamalarina dayanan bu yaklasimla, standart hata tahminleri, birimlerin
yatay kesit boyutu N’den bagimsiz olarak tutarlilik gdstermektedir (Diican & Akan,
2017, s. 72). Bu nedenle, Driscoll - Kraay'in yaklasimi, bir mikroekonometrik
panelin kesit boyutu N biiyiidiiglinde tipik olarak uygunsuz hale gelen Parks-
Kmenta veya PCSE yaklagimi1 gibi diger biiyiik T tutarli kovaryans matrisi tahmin
edicilerinin eksikliklerini ortadan kaldirmaktadir (Hoechle, 2007, s. 5).

Driscoll - Kraay modelinin orijinal formiilii dengesiz ve dengeli pane veri

setleri icin kullanilabilecek sekilde diizeltilmis olup asagidaki gibidir;
Yie = BX it + wyy (3.20)

Bu formiilde bagimli degisken Y;; scalar bbir matris; X;; il eleman1 1 olan
bagimsiz degiskenler (K + 1) X 1 vektoriidiir. § ise bilinmeyen katsayilar olan
(K + 1) x 1 vektoridiir. t zaman kesitini iafade ederken, i ise yatay kesit verilerini

ifade etmektedir. Bu modelin gozlem degerleri asagida sekilde genellestirilmistir;

Y = [Yig,, - Yir,Yor,, - Yary | VY = [Xir, oo Xar, Xor,, Xty )’

seklindedir.
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Driscoll - Kraay standart hatalari ise, direngli koveryans matrisinin diagonal

elemanlarinin karekokleri yardimiyla elde edilmektedir.
V(B) = X'X)1 S (X' X)™? (3.21)

3.4. Bulgular ve Tartisma

Calismada oncelikle yatay kesit bagimlilik testi yapilarak serilerin duragan
olup olmadiklar1 incelenmistir. Bir serinin zaman igerisinde ortalamasi, varyansi ve
otokovaryansinin sabit olmasi bi¢ciminde ifade edilebilecek duraganlik kavrami,
serinin degerinin uzun donemde bir degere yaklasmasi ya da beklenen deger
etrafinda dalgalanmasi anlamina gelmektedir. Duragan olmayan panel veri
modelleri ile ¢alisildiginda tipki zaman serilerinde oldugu gibi sahte regresyon
problemi meydana gelmektedir. Bu nedenle panel verilerde her bir birim i¢in zaman
boyutu arttiginda, tahmine gegilmeden Once duraganligin simnanmasi; baska bir
ifadeyle serinin birim koklii olup olmadiginin belirlenmesi 6nemlidir (Tatoglu,

2017, s. 3-4).

Literatiirde panel veri analizlerinde kullanilan birim kok testleri, 6rnek ¢ekim
stirecinin sonucuna bagli olarak birinci nesil ve ikinci nesil olmak tizere ikili
ayrimda ele alinmaktadir. Birinci nesil testler, birimler arasinda korelasyon
olmadigi varsayimma dayanmakta iken; ikinci nesil testler, birimlere ait seriler

arasinda korelasyonun varligina izin vermektedir.

Calismada oncelikle birinci nesil panel birim kdk sinamasi yapilmistir. Bu
amacla Maddala ve Wu (1999) ve Choi (2001) tarafindan gelistirilen testler
kullanilmistir. S6z konusu testlerde “hicbir birim duragan degildir” seklindeki
temel hipotez, “birimlerden en az biri duragandir” seklinde kurulan alternatif

hipoteze kars1 test edilmektedir. Sonuglar, Tablo 3.1°de gosterilmistir.
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Tablo 3.1: Birim Kok Testleri

Maddala ve Wu (Fisher ADF) Choi (Fisher PP)

Degiskenler | o pitsiz | B.Sabitli B8 sabitsiz | B.sabitti |50
rendli Trendli

Baumol -5.388 ) -5.327 ) -5.181 ) -5.460 ) -5.417 ) -5.248 )
(0.000) (0.000) (0.003) (0.000) (0.000) (0.000)
Saghk -5.455 -2.529 -2.635 10.762 -2.055 -2.553
-1.000 (0.126) (0.271) -1.000 (0.263)  |(0.302)

Gelir -1.518 -3.751 , -4.037 . -1.349 -3.751 » -4.032 »
(0.117)  |(0.012) (0.026) -157 (0.012)™ | (0.027)

Yasam 2.094 -6.065 X -2.940 5.613 -8.830 X -3.815 N
(0.987) | (0.000) (0.173) -1.000 (0.000)" | (0.040)
ssizlik -0.568 -1.777 -1.668 -0.560 -1.777 -1.708
(0.456) | (0.378) (0.722) (0.460) (0.378) | (0.704)

Sehirlesme 23.157 -6.101 X -0.487 7.039 0.752 -5.609 X
(0.999) | (0.000) (0.972) -1.000 (0.989) | (0.001)

Not: Parantez i¢indeki degerler olasilik degerlerini gostermektedir. *, % 1 seviyedeki; ** ise
% 5 seviyesindeki anlamlilik diizeyini gostermektedir.

Serilerin duraganlik sinamasi; sabit terimin bulundugu “sabitli” model, sabit
terim ve trendin her ikisinin de bulunmadig1 “sabitsiz” model ile hem sabit hem de
trendin bulundugu “trendli ve sabitli” model g¢ercevesinde incelenmistir. Fisher
ADF ve Fisher PP test sonuclarina gore Baumol degiskeni disinda tiim degiskenler,
diizey degerlerinde duragan degildir. Bu nedenle tiim serilerin birinci farklarinin
alinmas1 gerekmektedir. Ancak panel veri uygulamalarinda, yatay kesit bagimliligi
problemi olmasi durumunda birinci nesil birim kok test sonuglarina siipheyle
yaklagilmalidir. Birimler arasinda korelasyon, birinci nesil birim kok testlerinin
asimptotik ozelliklerini etkilemektedir. Calismada, birimler arasinda korelasyon
olup olmadigini test etmek amaciyla, Pesaran (2004) tarafindan gelistirilen CD testi
yapilmustir. Pesaran (2004), birimler aras1 korelasyonu test etmek amaciyla dnerdigi
testte, ADF regresyonunun tahmininden elde edilen kalintilar1 kullanmaktadir

(Tatoglu, 2017, s. 105). Test sonucu Tablo 3.2’de gosterilmistir.

Tablo 3.2: Birimler Arasi Korelasyon Test Sonuclari

Degiskenler Istatistik Olasiik Degeri
Saghk 99.730 0.000
Baumol 18.965 0.000
Gelir 62.698 0.000
Yasam 98.665 0.000
Issizlik 20.675 0.000
Sehirlesme 51.184 0.000
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Birimler arasinda korelasyon olup olmadigi panel veri analizinde kullanilan
degiskenler bazinda ayr1 ayr1 incelenmistir. Tablo 3.2°deki test sonuglari
incelendiginde, tiim degiskenlerin olasilik degerinin 0.05’ten kiiclik oldugu
gorilmiistlir. Dolayisiyla “kesitler arasinda bagimlilik yoktur” temel hipotezi tiim
degiskenler baglaminda reddedilmektedir. Paneli olusturan kesitler arasinda
birimler arasinda korelasyonun olmasindan dolay:r ikinci nesil birim kok testi
yapilmistir. Calismada, ikinci nesil birim kok testlerinden Pesaran’in (2007)

gelistirdigi CADF testi kullanilmistir. Test sonuglari, Tablo 3.3’de gosterilmistir.

Tablo 3.3: ikinci Nesil Birim Kok Test Sonuglar

CIPS Tests
Seviyesinde Birinci Farkinda
Trendsiz Trendli Trendsiz Trendli
Zt-bar (p-value) | Zt-bar (p-value) | Zt-bar (p-value) | Zt-bar (p-value)

Baumol -10.913 (0.000)° | -8.192 (0.000) "
Saghk -0.287 (0.387) 0.181 (0.572) -10.482 (0.000) -7.992 (0.000)
Gelir -6.551 (0.000) " -4.405 (0.000) *
Yasam 5,122 (0.000)~ | -2.292 (0.011)"
Tssizlik 2.955 (0.998) 3.179 (0.999) -6.852 (0.000) ~4.835 (0.000)
Sehirlesme 0.035 (0.514) -0.284 (0.388) -9.398 (0.000) -5.600 (0.000)
Notlar: *, ™, ™ simgeleri sirastyla % 1, % 5 ve % 10 anlamlilik diizeylerini ifade etmektedir.

Pesaran (2007) birim kok testi (CIPS), “multipurt” STATA komutu ile uygulanmigtir. Gecikme
uzunluklari (p) AIC ve SIC kriterlerine gore belirlenmistir. Kritik degerler sabitli modelde -2.070 (
%10), -2.150 (%5) ve -2.300 (%1); sabitli ve trendli modelde ise -2.580 ( %10), -2.660 (%5) ve -
2.810 (%]1) seklindedir.

Paneli olusturan her bir yatay kesite ait birim kok test istetistikleri ortalamasi
(CADF), panelin genelini olusturan CIPS birim kdk istatistigini olusturmaktadir.
CIPS test istatistgi sonuclart Tablo 3.3’de gosterilmektedir degiskenler seviyede
duragan olmadig: i¢in birinci farkinda duragan hale getirilmistir. Degiskenler
duraganlastirildiktan sonra panelin tahmin yontemini belirlemek amaciyla
Hausman testi uygulanmistir. Hausman testi ile Sabit ya da Tesadiifii etkiler

tahmincileri Tablo 3.4’ deki gibidir.

Pesaran CADF testine gore, saglik, issizlik ve sehirlesme degiskenleri
disindaki tiim degiskenler duragandir. S6z konusu degiskenler, birinci farklari
alindiginda ise duragan hale gelmektedir. Bu nedenle bu ii¢ degisken modelde
birinci farklar1 alinarak kullanilmistir. Duraganlik seviyeleri belirlendikten sonra
panelin tahmin yontemine gegilmistir. Bu noktada sabit etkiler ve tesadiifi etkiler

tahmincileri arasinda karar vermek icin Hausman testi uygulanmustir. izleyen
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kisimda ise panel verilerde kullanilan model yapilarinda degisen varyans,
otokorelasyon ve yatay kesit bagimlilik problemlerinin olup olmadigi incelenmistir.

Sonuglar, Tablo 3.4’de verilmistir.

Tablo 3.4: Statik Panel Tahmin Sonuglar:

IDegiskenler Sabit Etkiler Tesadiifi Etkiler
Baumol 0.173 (0.000) 0.172 (0.000)
Gelir 0.007 (0.000) 0.010 (0.000)
Yasam -0.792 (0.000) -0.287 (0.000)
Issizlik 0.001 (0.903) -0.288 (0.075)
Sehirlesme 0.758 (0.345) 0.564 (0.505)
Chi? F(5, 590) = 31.46 Wald chi2(5)
F-ist Prob > F = 0.0000 Prob > chi2 = 0.0000
Hausman Testi Chi2 (5) =77.50
Prob > chi2 = 0.000
Degistirilmis Wald Testi Chi2 (35) = 1397.28 Prob > chi2 = 0.0000
Otokorelasyon Testleri F(34,555) = 2.00 Prob > F = 0.0008
Modified Bhargava et al. Durbin-Watson = 1.7469471
Baltagi-Wu LBI = 1.8376253
Yatay Kesit Bagimlihg Testi Pesaran Yatay Kesit Bagimliligi = 12.951, Prob = 0.0000

Tablo 3.4’de goriildiigi izere, Hausman test istatistigine iligskin bulgular, HO
hipotezinin  reddedildigi ve rassal etkiler modelinin varsayimlarinin
karsilanmadigini gostermektedir. Test sonuglari, tahmin siirecine sabit etkiler

modeli ile devam edilmesini gerektigini ortaya koymaktadir.

Ekonometrik analizlerde heteroskedasite problemi, yatay kesit birimler i¢inde
hata siireci homoskedastik iken varyansinin birimlere gore degisebildigi
durumlarda karsilagilmaktadir. Sabit etkiler modelinde birimlere gore
heteroskedasitenin varligi, Degistirilmis Wald testi ile stnanmistir. Sabit etkiler
modelinde, kalintilardaki birimlere gore heteroskedasitenin varligi Degistirilmis
Wald testi ile sitnanmak istendiginde dncelikle model tahmin edilmekte; sonrasinda
Wald testi uygulanmaktadir. Tablo 3.4’de test sonuclar1 gosterilmistir. Test
sonuglarina gére Ho hipotezi reddedilmekte, varyansin birimlere gore degistigi
anlasilmakta ve dolayisiyla birimlere gore heteroskedasite oldugu sonucuna

varilmistir.

Sabit etkiler modelinde otokorelasyonun varligi Bhargava, Franzini ve
Narendranathan’in DW testi ile Baltagi-Wu’nun LM testleri ile smanmustir.

Otokorelasyonun varligin1 smmamak i¢in Onerilen test istatistiklerinin elde
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edilebilmesi i¢in, dncelikle modeller AR(1) kalintilar1 kullanilarak sabit etkiler
varsayimi ile tahmin edilmektedir. Testlerin her ikisi de, otokorelasyon katsayisinin
sifira esit oldugu Ho hipotezi ile sinanmaktadir. Tablo 3.4’de test sonuglari
gosterilmistir. DW testi ile LM testlerinin sonuglarinin 2’den kiigiik olmasi, sabit
etkiler modeli i¢in otokorelasyon sorunu olduguna isaret etmektedir. Bu nedenle

modelde otokorelasyon problemi bulunmaktadir.

Panel veri modellerinin genel varsayimlarindan bir digeri, hata terimlerinin
birimlere gore bagimsiz olmasidir. Bu nedenle calismada, birimler arasinda
korelasyon olup olmadig: test edilmelidir. Sabit etkiler modelinde birimler arasi
korelasyonun varligini sinamak amaciyla Pesaran’in testi ile simnanmistir. Tablo
3.4°de test istatistigi ve olasilik degeri goriilmektedir. Sonuglara gore, Ho hipotezi

reddedilmekte ve dolayisiyla, birimler arasinda korelasyon oldugu anlasilmistir.

Tahmin edilen sabit etkiler modelinde heteroskedasite, otokorelasyon ve
birimler arasit korelasyon varsayimlarindan sapmalarin olmasi durumunda hata
terimlerinin ~ varyans-kovaryans matrisi birim matris olma  6zelligini
kaybetmektedir. Bu durumda varsayimdan sapmaya uygun bir diizeltme yontemi
secilmelidir. Bu ¢aligmada, kurulan model i¢in degisen varyans, otokorelasyon ve
yatay kesit bagimlilig1 sorunlarinin oldugu varsayimlari altinda uygun diizeltmeler,

Driscoll-Cray tahmincisine gore yapilmistir.

Tablo 3.5: Driscoll-Kraay Direngli Tahminci Sonuclari

Degisken Katsay: Standart Hata t-istatistigi Olasilik Degeri
Baumol 0.173 0.040 4.34 0.000
Gelir 0.007 0.003 1.96 0.066
Yasam -0.792 0.145 -5.46 0.000
Issizlik 0.001 0.023 0.07 0.946
Sehirlesme 0.758 0.488 1.55 0.139

Not: * ve ™ simgeleri sirastyla % 1 ve % 5 anlamlilik diizeylerini ifade etmektedir.

OECD o6rnekleminde Tablo 3.5’te yer alan tahmin sonuglarina gore f
istatistiginin 1’den biiylik olmas1 modelin istatistiki olarak anlamli oldugunu ifade
etmektedir. Modeldeki degiskenlerin olasilik degerlerine bakildiginda Baumol,
gelir ve yasam degiskenlerinin %5’ ten kiigiik olamas1 istatiksel agidan saglik
harcamalar1 ile anlamli bir ilskisi oldugu tespit edilmistir. Bu degiskenler arasinda

en anlaml degiskenler Baumol ve gelir degiskenidir. Ancak issizlik degiskeni ve
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sehirlesme degiskeninin anlamliliginin %5’ten biyiiktiir bu nedenle istatistiksel

olarak anlamli bir sonug tespit edilmemistir.

Baumol degiskeni 0.173 katsay1 degeri ile saglik harcamalarini anlamli ve
pozitif olarak etkilemektedir. Ancak Baumol Maliyet Hastaligi’nin teoride kat
sayisinin 1’e yakin oldugu idda edilmektedir. Bu nedenle 0.173 katsayisi ile saglik
harcamalarinda Baumol Maliyet hastaliginin goriildiigiinii ancak bu hastalik
diizeyinin yliksek olmadigini sdylebiliriz. Bilindigi gibi, hastanelerde giderek daha
fazla tibbi cihaz kurulmaktadir ve bu alanda teknik ilerleme oldukg¢a dnemlidir. Bu
nedenle, saglik hizmetlerinin liretimi, iiretim faaliyetleri kadar, hatta daha fazla
sermaye-yogun olabilir. Devletlestirilmis bir saglik sistemine sahip iilkelerde,
fiyatlar dogrudan hiikiimet tarafindan belirlenir. Tibbi hizmetlerin en azindan bir
kisminin 6zel sektor tarafindan saglandigi diger lilkelerde, fiyatlar genellikle
saglayicilarin dernekleri ile finansman organi veya organlari, Ornegin saglik
sigortalar1 dernekleri arasinda kararlastirilir. Hiikiimet fiyat olusumu tizerinde
yeniden etki yapabilir. Saglik hizmetlerinde ulusal fiyat egilimlerinin bu nedenle
ulusal saglik sistemleri kadar cesitli olmasit beklenmelidir. En 6nemlisi, bazi
hiikkiimetler tibbi bakim fiyatlarinin maliyetlere paralel olarak yiikselmesini
onlemek i¢in kasitll olarak belirli saglik hizmetlerini siibvanse ettiginden, fiyat
egilimlerinin her iilkedeki saglik hizmeti maliyetlerinin gercek gelisimini
yansitmas1 beklenemez. Baumol degiskeninde, ‘ilerlemeyen’ sektorler arasinda
belirtigi saglik sektorii toplam harcamalardan gittikge artan bir pay almaktadir
clinkii genel ekonomideki ticretler, genel isgiicli verimliliginden daha hizl biiytir.
Baumol’un modeli, isgiicli verimliligi artiginin tizerindeki ticret artiglarinin - her iki
sektorde ortalama olarak - saglik harcamalarindaki artis1 yonlendirdigini belirtir.
Analiz, saglik sektdriiniin Baumol maliyet hastaligina yakalandigini yani saglik

harcamalarinda maliyet hastalig1 etkisini dogrulamistir

Gelir, saglik harcamalarinda artis1 anlamli ve pozitif olarak etkilemektedir.
Sagliga yapilan harcamalar dogal olarak saglik hizmetine muhtag¢ insan sayisina
baglidir. Ancak bu durum bireylerin gelir diizeyleri ve yasam sekilleriyle dogrudan
baglantilidir. Sanayilesme sonucu artan kent niifuslar1 beraberinde barinma, ¢evre
temizligi, beslenme problemleri ve ¢esitli hastaliklara sebep olurken, ayni1 zaman

insanlara istihdam alanlar1 yaratmaktadir. Gelir seviyeleri artan insanlarda kaliteli
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bir yagam istegi dogmaktadir. Bu istegi diizenli saglik kontrolleri takip etmektedir.
Bu nedenle saglik hizmetlerine olan talep artmakta ve saglik harcamalart artig

gostermektedir.

Analizde kullanilan bir diger degisken ise yasam degiskenidir. Yasam
degiskeni ile saglik harcamalari arasinda anlamli bir iliski tespit edilmistir.
Bireylerin yasam siirelerinin  uzamas: ve yasli niifusun artmasi ile saglik
harcamalarina olan talep artmaktadir. Baska bir ifadeyle saglik harcamalarinin
artmas1 ile yasam siireleri de artis gosterebilmektedir. Issizlik degiskeni ise saglik

harcamalar1 arasinda anlamli bir iligki tespit edilmemistir.

Tahmin sonuglarina bakildiginda sehirlesme degiskeni ile saglik harcamalari
arasinda anlamli bir ilsiki bulunamamigstir. Sehirlesmenin artmasi ile yasanan
problemler, yasam beklentisindeki gelismeler, saglik durumundaki gelismelerin
eslik etmedigi durumlarda saglik harcamalarinda artiglara yol agabilmektedir.
Ancak orneklemde ele aldigimiz OECD iilkelerinin saglik verileri ile sehirlesme

arasinda anlamli bir iliski bulunamamuistir.
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SONUC

Son yillarda kamu maliyesinin siirdiirtilebilirligine yonelik artan endiseler
sadece bor¢lanma ve biitce agiklarindaki keskin artislar1 degil ayn1 zamanda kamu
kesimindeki hizmet sektorii ile ilgili verimlilik tartigmalarini da glindeme
getirmistir. Bu kapsamda one ¢ikan sektorlerin basinda, toplumsal ve ekonomik

yasam i¢in oldukg¢a dnemli bir konumda olan saglik sektorii gelmektedir.

Kamu hizmetindeki verimlilik artiglarini saptamak oldukg¢a zordur. Ciinkii bu
hizmetler, gozlemlenen piyasa fiyatlarinin tiiketicilere ¢ikt1 degerinin bir
gostergesini sagladigr bir piyasada islem gormemektedir. Literatiirde kamu
hizmetlerinin verimlilik eksenli olarak ele alindig1 ve kamu-6zel sektoér ayrimina
dayali olarak incelendigi bir model bulunmaktadir. Baumol maliyet hastalig1 olarak
adlandirilan bu modelde tiim endiistri ilerici sektdr ve ilerici olmayan sektor olmak
tizere iki sektore ayrilmaktadir. Kamu sektorii durgun sektdrken 6zel sektdr durgun
olmayan sektordiir. Baumol modelinde, saglik gibi durgun sektdrlerin verimlilik
artiglart durgun olmayan sektore gore daha diisiikken ekonomideki genel
ortalamanin tlizerinde maliyet artislar1 yasama egiliminde oldugu varsayilmaktadir.
Maliyet hastalig1 olarak adlandirilan bu durumda, durgun sektorlerde ortalamanin
izerinde fiyat artiglar1 yasanacagi ve bunun sektorlerde kalitenin azalmasini ve
finansal baskilarin ortaya c¢ikmasini tetikleyecegi ifade edilmektedir. Bununla
birlikte, durgun sektérlerden kaynaklanan sorunlarin ekonominin genel verimlilik

oraninda ve reel ¢ikt1 biiylimesinde bir azalmaya neden olacagi da varsayilmaktadir.

William Baumol, tibbi bakim (saglik harcamalar1), egitim gibi ilerici olmayan
endiistrileri, uygulamada daha fazla emek yogun olarak gormekte ve emegin yerini
alan veya emegin belirli bir siirede daha fazla ¢ikti tiretmesini saglayan (iiretkenligi
artiran) yeniliklerden nispeten yoksun oldugunu 6ne siirmektedir. Buna bagl olarak
da emek verimliliginin bu endiistrilerde nispeten durgun olma egiliminde
oldugunun alt1 ¢izilmistir. W. Baumol, ilerici olmayan endiistrilerdeki ticret
oranlarinin, ilerici endustrilerdeki yiliksek ticret oranlariyla birlikte artma
egiliminde olduguna dikkat gcekmektedir. ilerici olmayan endiistrilerin zaman
icinde daha fazla isci ¢cekmesi i¢in daha yiiksek iicret oranlar1 gerekli oldugu ifade

edilmektedir. Ancak, ilerici olmayan endiistrilerdeki yiiksek {icret oranlari, yiiksek



emek yogunlugu ve dinamik verimlilik eksikligi nedeniyle, tiretkenlikteki paralel

artislarla eslesmemektedir.

Kamu sektorii ¢alisanlarimin  ¢ogu, emek yogun hizmet iiretimiyle
ugrasmaktadir. William Baumol, teknolojik gelismelere dayali olarak, kamusal
hizmet iiretimindeki verimliligi, imalat gibi 06zel sektdriin birgok alanindaki
verimlilik kadar hizli bir sekilde artirmanin imkansiz oldugunu savunmustur.
Ancak kamu sektoriiniin hizmet seviyesini ayni diizeyde tutabilmesi igin 6zel
sektorle ayni iicret oranlarii sunmasi gerektiginin altii1 ¢izmektedir. Ozel sektor
ticretleri ise retkenlik ile paralel olarak artma egilimindedir. Bu nedenle, 6zel
sektorde verimlilik kamu sektdriine gére daha hizli artarsa ve her iki sektor de ayni
tiir emek i¢in ayni iicret oranlarin1 6demek zorunda kalirsa, kamu hizmetlerinin
nispi maliyeti zamanla artacaktir. Kamu hizmetlerinin miktarinin 6zel tiiketim
miktarina paralel olarak artmasina izin verilirse, GSYIH'nin pay1 olarak toplam
vergi ylikiiniin bu nedenle zaman i¢inde artmasi gerekecektir. Baumol'un teorisinin
temeli, emek yogun hizmetlerin, hiikiimet tarafindan saglananlar da dahil olmak
tizere, goreli fiyatlarimi yiikseltmeye devam eden bir “maliyet hastaligina”

yakalanmasidir.

Baumol modelinde, saglik ve egitim gibi kamu hizmetlerini saglamanin
gercek maliyetlerinin kacinilmaz bir sekilde artmaya devam etmesi durumunda
kamu hizmet sunumunun siirdiiriilemez bir yola girecegi iddia edilmektedir. Bu
kapsamda c¢aligmada, OECD filkelerindeki saglik harcamalarindaki artis egilimi

Baumol'un maliyet hastalig1 baglaminda ele alinmaktadir.

OECD genelinde saglik harcamalarmin artis orani, ekonomik biiylime
oranlarini geride birakmistir. Herkes i¢in daha kaliteli ve daha erisilebilir hizmetlere
olan talep, son yillarda saglik harcamalarinda gozlenen artislarin temel nedenleri
arasinda yer almaktadir. Ozellikle artan gelirler, saglik sistemlerinin neler sunmasi

gerektigine dair beklentileri ylikseltmistir

Saglik  hizmetlerinin  Baumol'un maliyet hastaliindan etkilenip
etkilenmediginin incelendigi bu ¢alismada, saglik harcamalarinda artis1 tetikleyen
degiskenler olarak basta Baumol degiskeni, yasam degiskeni ve gelir degiskeni

gelmektedir. Baumol degiskeninin saglik harcamalarinin biiyiimesi {izerinde pozitif
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ve anlamli bir etkisi oldugu test sonucu ile dogrulanmigtir. Yasam degiskeni de en
anlamdi degiklerden biriyken gelir degiskeni anlamli degiskeneler arasindadir.
Ancak schirlesme ve issizlik degiskenleri anlamsiz olarak tespit edilmistir. Benzer
caligmalar incelendiginde Hartwig (2006), calismasinda saglik harcamalari
tizerinde Baumol Maliyet Hastaliginin etkili oldugu sonucuna varmistir. Ancak
Atanda, Menclova ve Reed (2018), 1995-2016 yillar1 arasinda 28 OECD iilkesi i¢in
yillik saglik harcamalar1 verilerini incelemektediler. Lakin Baumol Maliyet

Hastaligi'nin varhigini destekleyecek bir kanit bulamamaislardir.

Baumol'un diisiik verimlilik artisindan kaynaklanan bir maliyet fiyat hastaligi
hipotezi, verilerle dogrulanmaktadir. Baumol’un analizi, saglik harcamalarinin
arkasindaki ana itici gii¢ olan arz yonlii temel bir faktorii; bagka bir ifadeyle, isgiicii
verimliligindeki diizenli biiylimenin yalnizca sermaye mallar1 (makineler) kullanan
sektorlerde gerceklesebilecegi gercegini ortaya koymaktadir. Teknolojik ilerleme,
6l¢ek ekonomilerinin de kaynagi olan sermaye mallarinda kendini gostermektedir.
Hizmet endiistrilerinin ¢ogunda ve ozellikle saglik hizmetlerinde, insan emeginin
yerine sermaye mallarini ikame ederek iretkenligi artirmak icin ¢ok az alan

bulunmaktadir.
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