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Ekonomik Biiyiime ve Gelisme Mental Hastaliklari Etkiler mi? Gelismekte
Olan ve Az Gelismis Ulkelerden Kanitlar

Omer Faruk Giiltekin?, ilyas Kays imamoglu?

0z

Ekonomik biyime ve gelisme siireci toplumlara refah artigi olarak yansirken basta kirlilik ve bazi hastaliklarin ortaya cikisi gibi
olumsuz etkilere de yol agabilmektedir. Nufus artisi ve sehir hayatinin getirdigi stres ve baskilar da mental hastaliklarin artisina yol
acmaktadir. Bu ¢alismanin amaci, azgelismis ve gelismekte olan llkelerde, mental hastaliklarin gelir, nifus ve saghk gibi 6nemli
kalkinma gostergeleriyle olan iligkilerini aragtimaktir. Calismada 119 farkl lilkede 1995-2019 donemi verileriyle mental hastaliklar
tzerinde kisi basina disen gelir dizeyi, dogumda beklenen yasam siresi, kadin basi dogum orani ve kilometrekare basina disen
insan sayisi degiskenleri kullanilarak Kuznets modeli yardimiyla arastiriimistir. Tahmin stirecinde kantil regresyon testi sonuglarina
bagh olarak mental hastaliklar ile kisi basina gelir arasinda birgok kantil diizeyi igin “U” seklinde bir iliskinin oldugu tespit edilmistir.
Mental hastaliklarin kisi basina disen gelir diizeyine bagh donim noktasi farkl kantil dizeyleri ortalamasi igin yaklagik 2000 dolar

olarak hesaplanmistir. Ekonomik biiylime ve gelisme ¢abalari igerisinde olan toplumlarin, sehir hayati ve kalabalik niifusun neden
oldugu risklere yonelik politika gelistirmelerinin mental hastaliklari azaltma surecinde ulkelere avantajlar saglayacagi soylenebilir.

Anahtar Kelimeler: Ekonomik Bliylime, Ekonomik Gelisme, Mental Saglik, Panel Kantil Regresyon Analizi.

Does Economic Growth and Development Affect Mental Diseases?
Evidence from Developing and Least Developed Countries

Abstract

While the process of economic growth and development reflects on societies as an increase in welfare, it can also lead to negative
effects such as pollution and the emergence of some diseases. Population growth and the stresses and pressures of urban life also
lead to an increase in mental diseases. The study aims to investigate the relationship between mental diseases and important
development indicators such as income, population, and health in underdeveloped and developing countries. In the study, the
Kuznets model was used to investigate mental diseases in 119 different countries for the period 1995-2019 using the variables of
income per capita, life expectancy at birth, birth rate per woman, and number of people per square kilometer. In the estimation
process, based on the results of the quantile regression test, it was found that there is a "U" shaped relationship between mental
diseases and per capita income for many quantile levels. The turning point for mental illness about per capita income level was
calculated to be approximately 2000 dollars for the average of different quantile levels. It can be said that developing policies for
the risks caused by urban life and crowded populations in societies that strive for economic growth and development will provide

advantages to countries in the process of reducing mental diseases.

Keywords: Economic Growth, Economic Development, Mental Health, Panel Quantile Regression Analysis.
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GIRIS

Saglik, yalnizca hastalik veya sakatligin olmamasi degil ayni zamanda da fiziksel, zihinsel
ve sosyal yonden tam bir iyilik halidir (World Health Organization [WHQ], 2018). Bu tanimdan
hareketle mental saghgin, saghgin ayrilmaz bir parcasi oldugu, bireylerin, ailelerin ve toplumun
isleyisine katki sagladigl ve yasam kalitesini arttirdig1 soylenebilmektedir (Barry, 2009; WHO,
2018). WHO tarafindan yapilmis tanima gére mental saglik; bireyin kendi yeteneklerini fark
ettigi, hayatin normal stresleriyle bas edebildigi, verimli calisabildigi ve icinde bulundugu
topluma katki saglayabildigi bir iyilik halidir (WHO, 2018). Depresyon, bipolar bozukluk, sizofreni
ve diger psikozlar, demans gibi hastaliklar mental hastalik olarak kabul edilmekte ve bu
hastaliklar genellikle anormal distincelerin, algilarin, duygularin, davranislarin ve baskalariyla
iliskilerin bir bilesimi olarak tanimlanmaktadir (WHO, 2019).

Mental hastaliklar, insanlarin ¢ektigi acilarin yaninda 6nemli ekonomik maliyetler
yaratmasi ve Ozellikle yaslanan niifusla birlikte diinya ¢apinda hastaliga yonelik endiselerin
artmasina neden olmaktadir (Davlasheridze vd., 2018). Mutluluk ve esenligin, ekonomik biyiime
ve gelisme icin bir arac olarak kabul edilmesi ¢ikarimindan yola ¢ikarak mental hastaliklarin
ekonomik blylmeyi olumsuz etkiledigi 6ne sirilebilir (Razzouk, 2017). Mental saghgin, kiresel
kalkinma hedeflerine ulasmadaki bu roli giderek daha fazla kabul gérmektedir. Bu nedenle
uluslararasi kuruluslar ve kiresel politikalar, Glkelerin mental saghg glindemlerine almalari
gerektigini vurgulamis ve bu amacla 2015-2030 dénemi icin “Birlesmis Milletler Strdrilebilir
Kalkinma Hedeflerine” dahil etmislerdir (Razzouk, 2017; WHO, 2021). Dinyada mental hastaliga
sahip nifusun, toplam nifus icerisindeki payinin giderek artmasi, Birlesmis Milletler’in bu
Ongorislinin 6nemine isaret etmektedir. Sekil 1’de 1990-2019 yillari arasinda; diinyada,
gelismekte olan ve az gelismis Ulke gruplarinda mental hastaliga sahip nifusun toplam nifus
icerisinde payi gosterilmektedir.

Sekil 1: Toplam Niifus igerisinde Mental Hastaliga Sahip Niifusun Payi (1990-2019)

Toplam Niifus igerisinde Mental Hastaliga Sahip Niifusun
Payi (1990-2019)
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Kaynak: Dattani vd. (2021) tarafindan hesaplanan verilerden derlenmistir.

Sekil 1'deki verilere gore 2019 yilinda diinya nifusunun yaklasik %12.8'inin mental
hastaliklara sahip oldugu ve eger onleyici politika lretilememesi halinde bu oranin giderek
artacagl soylenebilmektedir. Toplam nifus icerisinde mental hastaligin payi gelismekte olan
Ulkelerde %12.46 iken az gelismis Ulkelerde ise %13.12dir.
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Sekil 1'deki verilerden hareketle gelismekte olan ve az gelismis Ulkelerde ekonomik
gelismeye bagh gelir ve refah artisinin mental hastaliklara olan etkilerinin incelenmesinin,
onleyici politikalar tretebilmek icin 6nemli oldugu distinilmektedir. Clinkii modelde yer alan
gelismekte olan ve az gelismis Ulkeler belirli gelir esigini atlamaya ihtiya¢ duyan ve gelisme
slreclerini hala tamamlayamamis tlkelerdir. Gelir artisina bagli olarak gerceklesen ekonomik
gelisme diizeyi bu Ulke gruplarini yeni yatirim ve Uretim sirecleriyle tanistiracak, toplumsal ve
yapisal donlsime bagh olarak gerceklesecek sosyoekonomik degisim slrecleri, bu Ulke
gruplarinda olumlu ve olumsuz bir¢cok etkiye yol agacaktir. Olumsuz etkilerin basinda kanser,
obezite, mental hastaliklar gibi hastaliklar yer almaktadir. Bununla birlikte gelisme sireglerinin
sagladigl refah artisi bu hastaliklarla miicadelede yeni imkanlar yaratabilecektir. Bu nedenle
calismada mental hastaliklarin ekonomik gelisme cabalariyla faaliyet gosteren bazi gelismekte
olan ve az gelismis Ulke gruplarinda 1990-2019 dénemi igin basta kisi basina diisen gelir olmak
Uzere birtakim sosyoekonomik faktérlerle olan iliskileri Panel Kantil Regresyon testi araciligiyla
arastiriimistir.

Calismada ele alinan degiskenler temelde gelir artisi, saglikta iyilesme, sehirlesme ve niifus
artisi gibi sosyoekonomik etkilere odaklanmakta olup, ¢alisma ekonomik gelisme ve mental
hastalik iliskilerini makro boyutta ortaya koyan 6nci bir calismadir. Konuya iliskin mikro 6lcekte
yapilmis bircok calismada farkli arastirma yontemleri kullaniimis olup bu farklihk mevcut
calismaya da hareket alani olusturmustur. Dolayisiyla ¢alismada uygulanan yontemler hem
arastirma acisindan hem de literatire katacagi zenginlikle birlikte farkhlik olusturmaktadir.
Bununla birlikte uygulanan yontem ve arastirma bulgularinin gelecek calismalara da rehberlik
edecegi distntlmektedir. Bu amacla yapilan bu calismanin giris bolimini takip eden birinci
bélimde arastirmanin amacina uygun olarak teorik ve ampirik literatlir arastirmasina yer
verilmistir. ikinci bélimde ¢alismada kullanilan veri seti ve model, ti¢iincii béliimde ise kullanilan
arastirma modeli tanitilmistir. Dérdiinci bolimde kullanilan arastirma yonteminden elde edilen
bulgulara ve son boélimde ise elde edilen sonuglara yonelik poltika cikarimlarina yer verilmistir.

1. ARASTIRMANIN MOTiIVASYONU VE LITERATUR ARASTIRMASI

insanlarin sosyal ve ekonomik kosullarinin sagliklarini etkiledigi giderek daha fazla
bilinmektedir (Allen vd., 2014). Ancak makroekonomik degisimin saglk Gzerindeki etkileri tim
nifus icin mutlaka ayni degildir (Edwards, 2008). Mental hastaliklar nedeniyle bireyler,
kaybedilen gelirin ekonomik maliyetlerini Gstlenmek zorundayken, devlet ise isglicline katilmin
azalmasi, gelir vergisi geliri kaybi ve artan devlet destek 6demelerinden kaynaklanan verimlilik
kayiplarini Gstlenmek zorunda kalmaktadir (Schofield vd., 2011). Konunun énemli bir boyutunu
mental hastaliklarin neden oldugu dogrudan ve dolayl ekonomik maliyetler olusturmaktadir. Bu
acidan bakildiginda mental hastaliklarin sosyoekonomik sonuglarinin ve mental hastaliklar
nedeniyle ortaya ¢ikan dogrudan ve dolayl maliyetlerin de degerlendiriimesi gerekmektedir.
Mental hastaliklarin dogrudan maliyetlerine hiikiimetlerin mental hastaliklarin teshis ve tedavi
edilmesi icin yaptigl yatirrm ve harcamalar 6rnek verilebilir.

Mental hastaliklarin dolayli maliyetleri ise; yoksulluk, issizlik, Gretkenlik kayiplari, distk
egitim dizeyi, sosyal dislanma ve esitsizlik, cinsiyet esitsizligi ve siddetle iliskilidir (Razzouk,
2017). Bu acidan degerlendirildiginde mental hastaliklari etkileyen faktorlerin; insanlarin
dogduklari, yasadiklari, calstiklari ve yaslari ile erisebilecekleri saghk sistemleri oldugu
anlasilabilmektedir. Bu faktorler ekonomik, sosyal ve cevresel politikalar gibi daha genis bir dizi
glc tarafindan sekillendirilmektedir (Allen vd., 2014).
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Oliim, hastalik, sosyal izolasyon, gelir ve is kaybi, borclarin birikmesi ve gelecekle ilgili
belirsizlikler mental saghgi etkiledigi bilinen bireysel faktorlerdir (Kabad vd., 2020). Az gelismis
ekonomilerde, insanlarin ihtiyaclari ve istekleri nispeten basittir ve hayal kirikliklari gérece daha
azdir. Ancak ekonomik blylmeyle birlikte glinlik yasam donglisi hizlanmakta, hayata yonelik
beklentiler, hosnutsuzluk ve hayal kirikliklari artis gostermektedir. Boylelikle cok sayida insan bu
durumla bas edemeyerek ve zihinsel stresle iliskili olarak rahatsizliklara karsi duyarlh hale
gelmektedir (Sanvictores, 1976).

Ekonomik gelismeyle birlikte hizli kentlesmenin gergeklesmesi ve kentsel cevrede bulunan
stresorler nedeniyle kentte yasayan insanlarin kirsal alanlarda yasayanlara gére mental
hastaliklara yakalanma olasiligi daha yiiksektir (Anakwenze ve Zuberi, 2013) ve kent nifusu
depresyon, alkolizm ve sucluluk gibi belirli psikiyatrik sorunlara yol acan degisen sosyal ve
kilturel dinamiklerden biyik olgliide etkilenmektedir (Trivedi vd., 2008). Kentlesmeyle birlikte
artan hava kirliligi ve yesil alan yetersizligi, stres ve mental saglk Gzerinde zararli etkilere neden
olan baska bir unsur olarak ifade edilebilir (Evans, 2003; Gascon vd., 2015; Ruhm, 2015; Wang
ve Granados, 2019). Yazinda pek ¢ok sosyo-ekonomik degisken ile mental saglik arasindaki iliski
mikro diizeyde incelemis olmasina ragmen makro dizeyde yapilmis calisma yok denecek kadar
azdir. Bu nedenle arastirmanin motivasyon kisminda sosyoekonomik gostergelerle mental
hastalik arasindaki iliskileri inceleyen calismalar 6zetlenmektedir.

Bazi calismalarda, disiik gelirin mental hastaliklari arttirdigi (Li vd., 2006; Safaei, 2012;
Sareen vd., 2011), yuksek gelirin ise azalttigi 6ne slrilmektedir (Hong vd., 2011; Shields-Zeeman
vd., 2021). Yoksulluk (Goetz vd., 2015; Hosain vd., 2007; Lund vd., 2010; Patel ve Kleinman, 2003;
Ziebold vd., 2021), gelir esitsizligi (Pickett ve Wilkinson, 2010; Tibber vd., 2022; Weich vd, 2001),
issizlik (Dooley vd., 1994; Kromydas vd., 2021; McKee-Ryan vd., 2005; Patel, 2007), ekonomik
durgunluklar ve krizlerin de (lbrahim vd., 2019; Stuckler vd., 2009; Uutela, 2010) mental
hastaliklara neden oldugu iddia edilmektedir. Ayrica genclerin yaslilara gére (Molarius vd., 2009)
gerek ilerleyen yas gerekse de viicut fonksiyonlarinin bozulmasi nedeniyle daha kot mental
saglhga sahip oldugu ve disik egitim seviyesinin mental bozukluklari arttirdigi (Patel ve
Kleinman, 2003); bununla beraber kentte yasayan ylksek egitim diizeyine sahip bireylerin daha
yiksek mental bozukluklara sahip oldugu (Dzator vd., 2016), ve ek olarak mental hastaliklarin
sosyo-ekonomik yetersizliklerden de kaynaklandigi 6ne siirtiimektedir (Kessler vd., 2005; Lorant
vd., 2003; Silva vd., 2016). Bazi arastirmalarda ise mental bozukluklarin strdiralebilir kalkinma
Uzerinde biyilk bir etkisinin oldugu (Chisholm vd., 2007), hizli ekonomik blylimenin mental
saglik icin risk faktorii oldugu (Cao vd., 2011), ekonomik blylme artisinin mental hastaliklari
artirdigl ve blylme yavaslamasinin mental hastaliklari azalttigina (Wang ve Granados, 2019)
vurgu yapilmasina ragmen ekonomik ilerlemenin mental hastaliklari azalttigini 6ne siren
calismalar da s6z konusudur (Bahar vd., 1992). Mental hastaliklarin 6nemli bir tetikleyicisi de
genetik faktorlerdir. Ancak, genetik faktorlerin ampirik acidan degerlendirme imkani
bulunmadigindan hem literatiirde yer alan bir¢cok calismada hem de bu calismada genetik
etkilerin sabit oldugu kabul edilmistir.

2. VERI SETi VE MODEL

Calismada, az gelismis ve gelismekte olan llkelerde ekonomik bliylime, sehirlesme, nifus
artisi gibi sosyoekonomik gelisme stirecini etkileyen faktorlerin mental hastaliklar Gizerinde etkisi
1995-2019 donemi yillik veri setiyle arastirilmistir. Sehirlesme ve nifus artisi, ekonomik gelisme
slirecine onemli katkilarda bulunmakla beraber kirlilik, kanser, mental hastalik artisi gibi
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hastaliklarla olumsuz etkilere de neden olabilmektedir. Calisma kapsami verilerine ulasilabilen
gelismekte olan ve az gelismis 118 farkli llkeden® ve verilerin dinya ortalamalarindan
olusmaktadir. Calismada dogal logaritmalari alinmis degiskenler, degiskenlerin kisaltilmis
versiyonlari ve degiskenlerin elde edildigi veritabanlari Tablo 1’de gosterilmistir.

Tablo 1: Calismada Kullanilan Degiskenlerin Kisaltma ve Veritabanlari

Kisaltma Degisken Elde Edildigi Veritabani
Mental Mental Hastaliklarin Niifus icindeki Payi Dattani vd. (2021)
GDPPC Gdp Per Capita World Bank (2022)
GDPPC2 Gdp Per Capita? World Bank (2022)

. World Bank (2022)
AVL Averge Life

World Bank (2022)

Fertility Kadin Basi Dogum Orani World Bank (2022)
Km2 Km2 Basina Diisen insan Sayisi

Gelismekte olan ve az gelismis 119 (ilke 6rnekleminde ekonomik bliyiime ve gelismenin
arastirildigl bu calismada arastirma sorunsalina iliskin kurulan arastirma modeli Denklem 1’de
verilmistir.

Mentalit = BO + ﬁlGDPPCLt + IBZGDPPCLZL» + ﬁ3AVLL't + B4Km2it + BSFertilityit + Uit (1)

Calismada bagimli degisken olarak kullanilan (Mental), mental hastaliklarin nifus
icerindeki payini temsil etmektedir. Bagimsiz degisken olarak ele alinan ve mental hastaliklar
Gzerinde etkisi oldugu disinilen degiskenler literatiirden haraketle modele dahik edilmistir.
Kisi basina diisen gelir (GDPPC) (Cao vd., 2011) ve kisi basina disen gelirin karesi (GDPPC2)
ekonomik blyiime ve ekonomik gelismeyi, kilometre kare basina disen insan sayisi (Km2),
sehirlesmeyi, (Anakwenze ve Zuberi, 2013; Ruhm, 2015; Sanvictores, 1976; Wang ve Granados,
2019), kadin basi dogum orani (Fertility) nifusu, ortalama yasam siresi (AVL) (Molarius vd.,
2009; Patel ve Kleinman, 2003) ise saghgl temsil etmektedir. Calismada kullanilan bu
degiskenlerin secilmesinin en 6Gnemli nedenlerinden birisi coklu dogrusal baglanti sorunuyla karsi
karsiya kalmamak ve buna bagh olarak dogrudan ve dolayli sosyoekonomik etkilerin ortaya
konulma c¢abasidir. Ancak, sosyoekonoik durumun ¢ok sayida belirleyicisi olmasina ragmen
sadece secilen degiskenlerin sosyoekonomik belirleyici olarak kullanilmasi, arastirmanin
kapsamina giren llkelerde kullanilan degiskenlere ulasilabilme durumundan kaynaklanmaktadir.
Bu durum c¢alismanin sinirliliklarindan birini olusturmaktadir. Ayrica ¢alismada kullanilan
degiskenlerin uzun dénemli veri setinin olmamasi ve konuyla ilgili literatlrin sinirh olmasi
¢alismanin bir diger sinirliigidir. Ancak son donemlerde mental hastaliklarin ekonomik ve sosyal
boyutlarini arastiran galismalarin sayisinin artmasi konuya verilen énemin arttigini ve mental
hastaliklarin toplumsal bir sorun olarak dikkat ¢cekmeye basladigini gostermektedir. Bir diger
sinirliik ise calismada sehirlesme orani, nifus gibi degiskenlerin coklu dogrusal baglant
sorununa neden olacagindan sahte regresyon gibi problemlerle karsilasmamak icin sehirlesme
ve niifus gibi degiskenler yerine bu degiskenleri temsilen vekil degiskenler kullanilmasidir.

Az gelismis ve gelismekte olan (lkeler icin yapilacak 6nemli degerlendirmelerden biri bu
Ulkelerde veri kayitciliginin zayif olmasidir. Ancak gerek diistik kisi basina gelir ve ortalama yasam
diizeyi, gerekse de yiiksek kadin basi dogum ve niifus seviyeleriyle mental hastaliklara yonelik
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olusturulacak iyi bir model sinamasiyla saglikli sonuclar elde edilebilir. Bu noktada saglkli
sonuglar elde etmek amaciyla kullanilan modeller ¢alismanin gilivenilirligini arttirmaktadir.
Bunun yani sira sosyoekonomik degiskenlerin kullanildigi modellerde ara¢ degisken kullanimi ve
degiskenlerin secimi de oOnemli bir durumdur. Calismada dislanmis degisken sapmasi
sorunundan kaginabilmek icin mimkin oldugunca fazla degisken kullaniimistir (Eren, 2022).
Farkl analizler temelinde sosyoekonomik degisken iliskilerini arastiran bircok calisma da
(Acheampong, 2019; Eren, 2022; Zhu vd., 2016) benzer yontemi takip etmistir. Modelde nifus
artisina bagh ekonomik gelismenin mental hastaliklarla iliskileri arastirnildigi icin kontrol
degiskenleri nifus artisinin dnemli temsilcileri olan kilometre kare basina diisen insan sayisi,
ortalama yasam siresi ve kadin basina dogum oranidir. Bu baglamda arastirma modelinde ele
alinan degiskenler araciligiyla olusturulan arastirma sorulari (hipotezler) sunlardir;

i) Kisi basina diisen gelir diizeyinde meydana gelen degismeler mental hastaliklari ne
yonde etkilemektedir?

ii) Ekonomik gelismenin saglik agisindan bir ¢iktisi olarak kabul edilen dogumda yasam
beklentisindeki degismeler mental hastaliklari ne yonde etkilenmektedir?

iii) Ekonomik gelismenin sehirlesme agisindan bir ¢iktisi olarak ele alinan kilometrekare
basina disen insan sayisindaki degismler mental hastaliklari ne yonde etkilemektedir?

iv) Nufus artisinin bir temsilcisi olarak kadin basi dogum oranindaki degismeler mental
hastaliklar arasinda ne yonde bir iliski bulunmaktadir?

3. METODOLOJI

Arastirma slrecinde modelde yer alan tlke sayisinin ¢ok olmasi nedeniyle farkh
seviyelerdeki degisken iliskilerini 6lcebilmek amaciyla kantil regresyon modelleri kullaniimistir.
Tahmin siirecinde kantil regresyonun kullanilmasi bircok avantaj saglamaktadir. Kantil regresyon
sureci, farkl araliklarda degiskenlerin farkh davranis diizeylerini ortaya koyarak degiskenler arasi
iliskileri daha net arastirma imkani saglamaktadir.

Kantil regresyon bagimsiz degiskenlerin mental hastaliklar Gzerindeki farkh dagihm
etkilerini arastirmak icin kullanilmaktadir (Sini vd., 2022). Kantil regresyon bagimli degiskenin
sarth dagihmini ifade etmekle beraber (Koenker ve Bassett, 1978) bagimli degiskeni etkileyen
unsurlarin kapsamli bir ¢iktisini elde etmeyi saglayabilir (Eren, 2022). Kantil regresyonun
sagladig 6nemli avantajlardan biri de heteroskadastisite, yatay kesit bagimliligi gibi problemlere
karsi direngli olmasidir (Koenker ve Bassett, 2001). yi/nin x; igin sarth kantili Denklem 2’de
gosterilmektedir:

Qv (Tlxie) = xiBe (2)

Qy,, (t|x;) bagimli degiskenin 7. kantilini ifade etmektedir. x}, 7. kantilin t yilinda i Glkesi
icin aciklayici degiskenlerin vektorinli gostermektedir (Wu vd., 2019). Calismanin ampirik
kisimlarinda degiskenlerin tanimlayici istatistikleri, yatay kesit bagimlihgi testleri, coklu dogrusal
baglanti sinamalari, birinci ve ikinci nesil birim kok testleri ve kantil regresyon tahmin testleri ve
doniim noktalarinin hesaplama sonuglari degerlendirilecektir. Yukaridaki ifadelerden hareketle
¢alismanin kantil regresyon icin modeli Denklem 3’te verilmistir.

QT(Mental,t) =a; + ﬁlTGDPPClt + ﬂzTGDPPClzt + ﬁS‘L’AVLit + ﬁ4-L—Km2it +
BSTFertilityit + ﬁ6TTRENDiL’ + Uit (3)
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Denklem 3’teki Mental, mental hastaliklarin nlfus icindeki payi, GDPPC, kisi basina diisen
gelir, GDPPC? kisi basina diisen gelirin karesi, AVL ortalama yasam siresi, Km2, kilometre kare
basina disen insan sayisi, Fertility, kadin basi dogum oranini, TREND ise modele eklenen trend
degiskenini ifade etmektedir. u;; modelin hata terimini, 8, 7. kantildeki degiskenin parametresini
gostermektedir. Arastirmanin Kuznets egrisi modeli sinamasi ve gelir etkilerini saglikh bir sekilde
Olcebilmek icin donim noktalari hesaplanacaktir. Kuznets egrisi hipotezinin gecerli olabilmesi
adina hesaplanan dénim noktalarinda degiskenlerin katsayilari ; > 0,5, <0 olmasi
beklenmekle beraber tersi durumda da doniim noktasi hesaplanabilir. Calismada 6zellikle gelir
ve diger sosyoekonomik etkilere bagl degisen mental hastaliklarin davranis sonuglari veya gelir
gruplarina bagli olarak dénim noktalari farkli olabilir. Bu baglamda her kentil diizeyi i¢in donim
noktalari hesaplanacak ve sonuglar ortaya konacaktir. Donim noktasinda (PEAKMental) kantil
regresyon icin Denklem 4’teki esitlik araciligiyla hesaplanmistir (Dinda, 2004)

ﬂlr

PEAKMental, =
ZﬂZT

C)

BULGULAR VE TARTISMA

Calismada yer alan degiskenler arasindaki iliskiyi test etmek amaciyla 6ncelikle tanimlayici
istatistikler, korelasyon analizi, coklu dogrusal baglanti (VIF) testi, Yatay Kesit Bagimlilig testi,
Birinci ve ikinci Nesil Birim Kok testleri ve son olarak Panel Kantil Regresyon testi yapilmistir.
Galismanin tanimlayici istatistikleri Tablo 2’de yer almaktadir.

Tablo 2: Tanimlayici istatistikler

Mental GDPPC GDPPC? AVL Fertility Km2
Ortalama 2.551 7.780 62.273 4.194 1.054 3.977
Minimum 2.323 4.631 21.444 3.435 0.0181 0.391
Maksimum 2.963 10.924 119.335 4.401 2.0445 7.652
Std. Hata 0.124 1.323 20.741 0.146 0.494 1.260
Medyan 2.538 7.800 60.839 4.243 1.008 4.163
Skewness 0.534 0.039 0.345 -1.095 0.098 -0.271
Kurtosis 2.867 2.213 2.342 3.683 1.941 3.233
Jarque-Bera 143.7 77.55 112.8 652.7 143.9 43.25
Prob. 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000
Gozlem Say. 2975 2975 2975 2975 2975 2975

Degiskenlerin tanimlayici istatistik sonuclarina gore en disiik degerler kadin basi
dogumda gerceklesmisken en yiliksek degerler kisi basina diisen gelir diizeyinin karesinde
gozlenmistir. Serilerin ortalama ve medyan degerleri birbirine yakinken, serilerin carpiklik
degerini gosteren Skewness istatistiklerinin pozitif degerler almasi serilerin pozitif yénde carpik
oldugunu, negatif degerler almasi ise serilerin negatif yonde carpik oldugunu géstermektedir.
Serilerin basiklik degerlerini gosteren Kurtosis istatistikleri genelde 3’e yakin olup ortalama
yasam siresi ve kilometre kare basina diisen insan sayisinin istatistiklerinin ise 3'ten daha fazla
oldugu gozlenmistir. Serilerin normal dagilima sahip ve basik olmasi icin Kurtosis degerinin 3’0
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gecmemesi gerekmektedir (Kapusuzoglu ve Karan, 2010). Modelde ise iki degisken harig serilerin
Kurtosis istatistiklerinin 3’ten kiiclik olmasi serilerin normal dagilabilecegi dislincesini
olustururken, normallikle ilgili nemli bir sinama olan Jarque-Bera test sonuglari bu diistinceyi
daha da netlestirebilir. Serilerin normal dagilip dagilmadigina yonelik dnemli bir sinama olan
Jarque-Bera test sonuglarina gore, serilerin Jarque-Bera istatistiklerinin 5’ten biyilik olmasi ve
Prob degerlerinin 0.05’ten kiicik olmasi nedeniyle serilerin normal dagilmadigi séylenebilir
(Teyyare, 2018). Modelde llke sayisinin fazla olmasi, modeldeki ilkelerin birbirlerinden farkl
gelir dizeyi, ekonomik ve sosyal yapilara sahip olmasi ve serilerin degerlerindeki yiliksek
farklihklar nedeniyle serilerin normal bir dagilima sahip olmamasi beklenen bir sonuctur. Boyle
bir durumda klasik En Kiiglik Kareler tahmincisi yanli sonuglar Uretebileceginden, EKK
tahmincisinin yerine serilerin daha ayrintili analiz edilmesine imkan veren kantil regresyonun
kullanilmasi model i¢in daha avantajli olacaktir (Eren, 2022). Calismada ele alinan degiskenler
icin korelasyon analizi olusturulmustur. Korelasyon matrisi sonuclari Tablo 3’te yer almaktadir.

Tablo 3: Korelasyon Matrisi

Mental GDPPC GDPPC? Fertility Km2 AVL
Mental 1.000
GDPPC 0.078 1.000
GDPPC? 0.080 0.996 1.000
Fertility -0.001 -0.682 -0.666 1.000
Km2 0.078 0.062 0.071 -0.218 1.000
AVL 0.155 0.737 0.717 -0.683 0.242 1.000

Degiskenlerin korelasyon matrisi sonuglarina gére degiskenler arasinda ortalama yasam
ve kisi basina diisen gelir diizeyi arasinda gugli bir korelasyon iligkisi bulunmaktadir. Onun
disinda degiskenler arasi korelasyon iligkileri 0.70’ten kiiglik oldugundan gligli bir korelasyon
iliskisinden s6z edilemez. Calismanin ¢oklu dogrusal baglanti sinamasi olan VIF testi sonuglar
Tablo 4’te yer almaktadir.

Tablo 4: VIF Testi Sonuglari

Degisken VIF 1/VIF
GDPPC 2.43 0.412
Fertility 2.79 0.359
Km?2 1.11 0.903
AVL 3.35 0.298
Mean VIF 2.42

VIF testi sonuclarina gére modelin ortalama VIF degeri 3.29 olarak hesaplanmistir.
Literatlirde yer alan bircok calismaya gore ortalama VIF degerinin 5’ten yiiksek olmasi ¢oklu
dogrusal baglanti sorununa isaret etmekle birlikte (Menard, 1995; O’Brien, 2007), literatiirde var
olan baska bir iddia da, olusturulacak modellerde ortalama VIF degerinin 10’a kadar ¢itkmasinin
da bir sorun olusturmayacagidir (Kennedy, 1992; Mason vd., 1989; Marquardt 1970). Modelde
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kisi basina diisen gelirin karesi dogrudan ¢oklu dogrusal baglantiya sebep olacagindan VIF testine
dahil edilmemistir. Test sonuglarina gore modelde yer alan degiskenler arasinda ¢oklu dogrusal
baglanti sorunu bulunmamaktadir. Arastirmanin yatay kesit bagimliligi test sonuglari Tablo 5’te
yer almaktadir.

Tablo 5: Yatay Kesit Bagimliligi Test Sonuglari

Degisken CD Test istatistigi P Degeri
Mental 21.68 0.000
GDPPC 369.23 0.000
GDPPC? 369.43 0.000
Fertility 187.91 0.000
Km2 209.84 0.000
AVL 369.43 0.000

Tablo 5’e gore seriler arasinda yatay kesit bagimliligi bulunmadigini iddia eden Ho hipotezi
p degerlerinin 0.05'ten kiiclik oldugu icin reddedilmistir. Bu durum serilerde yatay kesit
bagimhhgr bulundugunu ifade etmektedir. Yatay kesit bagimhhginin bulunmasi kantil
regresyonla tahmin siirecinde ikinci nesil birim kok testlerinin uygulanma gerekliligini ortaya
koyar. Tahmin slirecinde uygulanacak yontemlerden kantil regresyon testinin kullanimiicin birim
kok testlerinin gecerliligi arastirilmistir. Birim kok testlerinin gecerliligini sinayan literatirdeki
diger calismalardan faydalanilmis, buradan hareketle ¢calismada hem birinci hem de ikinci nesil
birim kok testleri uygulanmistir (Choi, 2006; Moon ve Perron, 2004; Pesaran, 2007; Sini vd.,
2022). Boylece sonuglarin giivenilirligine yonelik kanitlarin artirilmasi amaglanmistir. Tablo 6'da
birinci nesil birim kok testlerinin sonuglari yer almaktadir.

Tablo 6’da yer alan birinci nesil birim kok testi sonuglarina goére LLC testi igin kisi basina
diisen gelirin birinci ve ikinci kuvvetleri sabitli ve trendli model igin I(1)’de duraganlastiriimigken,
IPS testi icin hem sabitli hem de sabitli ve trendli modelde I(1)’de duraganlastiriimistir. Serilere
yonelik ikinci nesil birim kdk testlerinin sonuglari Tablo 7’de yer almaktadir. ikinci nesil birim kdk
testlerinden Pesaran (2007) CIPS testi uygulanmistir. CIPS istatistiklerinin kritik degerleri Pesaran
(2007) calismasinda yer almaktadir.
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Tablo 6: Birinci Nesil Birim Kok Test Sonuglari

LLC Birim Kok Testi

Sabitli Sabitli ve Trendli
Degisken 1(0) 1(1) 1(0) 1(1)
Mental -20.064*** - -18.792*** -
GDPPC -4.246%** - -0.652 -15.739***
GDPPC2 -3.424%** - -0.785 -15.920%***
Fertility -20.562%** - -57.651%** -
Km2 -11.165*** - -28.855%** -
AVL -38.832%** - -74.077%** -

IPS Birim Kok Testi
Sabitli Sabitli ve Trendli

Degisken 1(0) 1(1) 1(0) 1(1)
Mental -10.941 - -12.950%** -
GDPPC 5.208 -17.752%** 2.450 -12.070
GDPPC2 5.939 -17.862%** 2.220 -12.075%**
Fertility -14.372%** - -56.124*** -
Km2 8.589 -26.150*** -36.877*** -
AVL -26.603*** - -68.795*** -

FEx Kk X sirasiyla %1, %5 ve %10 anlamlilik diizeylerini gdstermektedir.
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Tablo 7: ikinci Nesil Birim Kok Test Sonuglar

cipPs
Sabitli Sabitli ve Trendli
Degisken 1(0) 1(1) 1(0) 1(1)
Mental -1.934 -2.197 -2.827 -2.991
GDPPC -2.735 -4.110 -2.823 -4.301
GDPPC2 -2.605 -4.024 -2.771 -4.229
Fertility -2.320 -3.318 -3.400 -3.688
Km2 -2.353 -2.446 -2.792 -3.204
AVL -2.200 -3.224 -2.937 -4.355
Kritik Degerler %1 %5 %10 %1 %5 %10
-2 -2.05 -2.14 -2.49 -2.54 -2.63

Tablo 7’de yer alan sonuglara gore Pesaran (2007) tarafindan gelistirilmis CIPS birim kok
testinin sonuglari hem sabitli hem de sabitli ve trendli modellerde kritik degerlerden mutlak
deger olarak biyulktlr. Buna gore seriler hem sabitli hem de sabitli ve trendli modellerde 1(0)'da
duragandir. Bu durum da seriler icin yapilacak kantil regresyon tahminini gecerli kilmaktadir.

Seriler icin kantil regresyon giktilari Sekil 2’de ve tahmin sonuglari ise Tablo 8’de verilmistir.
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Sekil 2: Kantil Ciktilar
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Sekil 2'deki yesil gizgiler kantil regresyonu, kesikli ¢izgiler ise EKK tahminleridir. Ayrica gri
alan kantil, kesikli cizgiler ise EKK giiven araliklaridir. Sekle gére degisken katsayilarinin kantil
regresyon yonteminde EKK'ya gore onemli ol¢tide farklilastigi gortlmektedir. Bu durumda
bagimsiz degiskenlerin mental hastalik Uzerinde etkisinin farkh kantillerde farklihk
gosterebilecegi anlasilmaktadir.

Tablo 8’deki kantil regresyon sonuglarina gére q10, 20, q80 ve q90’da kisi basina disen
gelir diizeyi icin anlamli sonuglar elde edilemezken, 30, q40, 950, q60 ve g70’te anlamli sonuclar
bulunmaktadir. Buna goére anlamli sonuglar iceren kantillerde kisi basina diisen gelir diizeyi 6nce
azalan, sonra artan “U” seklinde bir davranis sergilemektedir. Kantil sonuglarina bagli olarak
mental hastaliklarin niifus icindeki payi orta diizeyde gelir seviyesine sahip tlkelerde ekonomik
gelismeye bagl olarak belirli esik gelir seviyesinin lizerinde artis gostermektedir. EKK test
istatistikleri de benzer sonuglari icermektedir. EKK testi icin de 6nce azalan sonra artan “U”
seklinde bir iliskiden s6z edilebilir. Mental hastalik ile gelir arasindaki bu iliski; Hong vd. (2011),
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Safaei, (2012) ve Shields-Zeeman vd. (2021) tarafindan yapilan calismalardan elde edilen
bulgularla benzesmektedir. Ancak gelir artisinin mental hastaliklari azaltacagini 6ne siren Li vd.
(2006) ve Sareen vd. (2011) tarafindan ulasilan sonuglarla ¢elismektedir. Calismada gelir artisi,
belirli bir esik degerden (yaklasik 2000 $) sonra dzellikle orta seviyede mental hastaliklara sahip
Ulkelerde mental hastaliklari arttiracagi bulgulanmistir. Bu durum Sanvictores’ e (1976) gore
ekonomik bliylimeyle birlikte glinlik yasam doénglisi hizlanmakta, hayata yonelik beklentiler,
hosnutsuzluk ve hayal kirikliklari artis géstermekte ve c¢ok sayida insan bu durumla bas
edemeyerek ve zihinsel stresle iligkili olarak rahatsizliklara karsi duyarl hale gelmektedir. Burada
sonuglarin farkli g¢ikmasi ele alinan doénemlerin ya da yontemlerin farklilik icermesinden
kaynaklanabilir. Ayni zamanda g¢alismanin makro Olgekte yapilan ilk arastirma olmasi da hem
¢alismanin 6zglnlGglina artiran, hem de farkli ¢ikan diger ¢alismalardan ayrismasinda etkili olan
unsurlar arasindadir. Ote yandan ortalama yasam siiresi ve kadin basi dogum, her kantil diizeyi
ve EKK i¢in anlamli sonuglara sahiptir ve mental hastaliklari pozitif etkilemektedir. Bu durumda
mental hastaliklarin her diizeyinde beklendigi gibi ortalama yasam ve kadin basi dogumun etkisi
pozitiftir. Nifus artisinin getirdigi toplumsal, ekonomik ve sosyal baskiyla birlikte insan 6mriiniin
uzamasl da yaslanan nifusta mental hastaliklarin daha sik gériilmesi gibi etkilere yol agacaktir
(Molarius vd., 2009; Patel ve Kleinman, 2003). Kilometre kare basina diisen insan sayisi ise q70
ve g80 kantil dizeyleri disinda ve EKK sonuglarina gére anlamli sonuglar icermektedir ve mental
hastaliklar Gizerinde pozitif etkiye sahiptir. Q90 kantil diizeyinde ise anlamli ve mental hastaliklar
Uzerinde negatif bir etkiye sahiptir. Elde edilen bu bulgular, Anakwenze ve Zuberi (2013), Gascon
vd. (2015), Ruhm (2015) ve Wang ve Granados’un (2019) ulastiklari sonuglari desteklemektedir.
Clinkt ekonomik gelismeyle birlikte kentlesmenin artmasi depresyon, alkolizm ve sugluluk gibi
belirli psikiyatrik sorunlari arttirmaktadir. Ayrica kentlesmeyle birlikte artan hava kirliligi ve yesil
alan yetersizligi, stres ve mental saglik Gzerinde zararh etkilere neden olabilmektedir. Modelde
birim kok testinin trend iceren versiyonu da anlaml sonuglara sahip oldugundan modele bir de
trend degiskeni eklenmistir. Trend degiskeni de her kantil dizeyinde anlamli ve negatif bir etkiye
sahiptir. Yukaridaki sonuglara ek olarak modelin doniim noktalari da hesaplanmistir. Buna gére
EKK tahmini igin donim noktasi 7.275 olarak hesaplanirken, anlamli gikan kantillerde donim
noktalari sirasiyla 7.5620, 7.3931, 6.9838, 7.2376, 7.9266 olarak hesaplanmistir. Bu degerler de
kisi basina diisen gelir diizeyi agisindan yaklasik olarak 2000 dolar seviyesine isaret etmektedir.
Buna gore kisi basina diisen gelir diizeyi yaklasik 2000 dolar seviyesini asmis orta gelirli Ulke
gruplarinda mental hastaliklarin azalan etkilerinin artan etkilere dogru gecis yaptig! ifade
edilebilir.

444



Giiltekin, O. F., Imamodlu, I. K. / Hacettepe Universitesi Iktisadi ve idari Bilimler Fakiiltesi Dergisi, 2023, 41(3), 432-452

Kantil Regresyon Sonuglari

Tablo 8
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4. SONUC VE ONERILER

Kantil regresyon uygulamalarinin her birinde yapilan direngli tahminlerde elde edilen
sonuglar benzerlik gostermektedir. Kantil regresyonun anlaml sonugclar iceren araliklarinda
kontrol degiskenlerinin sonuglari da birbirine benzer 6zelliktedir. Buna gore kisi basina gelir
diizeyi belirli bir esik degere kadar ekonomik gelisme ve saglik ciktilarina bagl olarak arttikca
mental hastaliklarin nifus icindeki payr azalma gostermekle beraber kisi basina gelir diizeyinin
esik degeri olan yaklasik 2000 dolar seviyelerine ulasmasi sonucunda tekrar artis gostermektedir.
Bu durumda vyapilacak onemli degerlendirmelerden biri ekonomik gelismenin negatif
dissalliklarindan biri olan mental hastaliklarin ekonomik gelisme ve biiylime sirecini devam
ettiren toplumlarda artisa gecerek dikkat cekmesidir. Calismanin amaci da kalkinmanin olumsuz
giktilarindan biri olan mental hastaliklara dikkat ¢ekmek oldugu igin arastirmanin teorik
boyutunda 6ne siiriilen arglimanlar, elde edilen bulgularla desteklenmistir. Bu durumun ortaya
¢lkmasinda birgok faktérden so6z edilebilir. Teknolojik gelisme, sosyal ve toplumsal yapinin
degismesi, issizlik, yapisal donlsiim gibi etmenler, niifus ve saglk gibi iki dGnemli gostergenin
yansimalari sonucu degerlendirilebilir. Bahsi gecen degiskenler bir¢ok noktada ekonomik
gelismenin birer ciktisi olarak ele alinabilir.

Konuyla ilgili dikkat ¢ekici noktalardan biri de diistk ve orta gelirli Glkelerde sehirlesme ve
nafus artisidir. Calismada km2 basina diisen insan sayisi ve kadin basi dogum ile temsil edilen
sehirlesme ve nifus artisi, Ozellikle serbest piyasa ve rekabet anlayisinin yeni gelisme
asamasinda oldugu dusik ve orta gelirli Glkelerde ekonomik ve sosyal acidan toplumlarin gelisim
surecini etkilemektedir. Bu durumdan olumsuz etkilenebilen bireyler basta depresyon, bunalim,
anksiyete olmak Gzere birtakim mental hastaliklara maruz kalabilir ve hatta intihar egilimleri
gosterebilirler. Bu durumun ortaya cikisinda genetik faktorler de etkili olmakla birlikte ekonomik
faktorlerin belirleyici oldugu sosyal ve cevresel faktorlerin katkisi da inkar edilemez. Bu noktada
toplumsal yapinin zarar gérmemesi adina devletlerin bircok sosyal politika ve koruyucu
uygulamalari hayata gecirmeleri beklenebilir. Konuyla ilgili medya ve iletisim araclari araciligiyla
bilgilendirmeler yapilabilir. Bununla beraber toplumsal ayrisma, go¢ vb. gibi konularda da
planlayici politikalarin gelistiriimesine ihtiya¢ duyulabilir. Ote yandan antidepresan kullaniminin
arttigina yonelik veri ve bilgi artisi mental hastaliklarin ¢ok 6nemli bir halk saghg sorunu
oldugunu ortaya koymaktadir. Mental hastaliklar bolgesel bir sorun olmaktan 6te tiim toplumlari
ilgilendiren kiiresel bir problemdir ve bu problemle miicadele edebilmek adina kiiresel isbirlikleri
gerekmektedir. Hastaliklarla miicadelede 6nemli planlamalara, uluslararasi isbirligine ve
kurumsal destege ihtiya¢ duyulmaktadir. Bu nedenle hastaliklara yonelik dikkat cekici
faaliyetlerin artmasi, kiiresel toplantilar, isbirligi anlasmalari, politika 6nerileri ortaya koymak
icin bilimsel toplantilarin gelistirilmesi, ozellikle dusik ve orta gelirli llkelerde hastaliklara
yonelik bilinglenmelerde artis, hem bireysel olarak hastaliklardan korunmayi saglayacak hem de
toplumsal olarak beseri sermaye ve verimlilik kayiplarinin ortaya ¢ikmasina engel olacaktir. Bu
dogrultuda saglk sistemlerinin gliclendirilmesi, saglik sistemi sorunlarina yonelik alternatif
¢Ozlimlerin gelistiriimesiyle alinacak tedbirler yine hastalikla miicadelede toplumlara avantaj
saglayarak ekonomik gelisme siirecinin de devam etmesini saglayarak surdirilebilirlik
dislincesini destekleyecektir.

Mental hastaliklarla ilgili c¢alismalarin bircogu anket, mdulakat, gibi mikro temelde
arastirmalar yapmaktadir. Konuyu makro 6lcekte ele alan ve glincel bir analiz yontemi araciligiyla
arastirma yapan fazla c¢alisma bulunmamaktadir. Bu noktada mevcut calisma 6nemli bir
O0zgunllge sahiptir. Mental hastaliklar, ekonomik ve sosyal ¢evreden etkilense de, hastaliklarin
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ortaya cikis slirecinde aile yapisi ve genetik faktorler de 6nemli bir role sahiptir. Ancak, makro
Olcekte bu etmenlerin degerlendirilebilecegi bir degisken olmadigi icin bu etkilerin sabit oldugu
varsayllmaktadir ve bu durum da ¢alismanin kisitini olusturmaktadir. Ancak, tahmin siireclerinde
uygulanan yontemler sonucu elde edilen bulgular, ortaya koyulan arglimanlari ve literatiirde yer
alan calismalari desteklemektedir. Bu da calismanin iddialarini gliclendirmekte ve gelecekte
yapilacak kapsamli ¢alismalar i¢cin motivasyonu artirmaktadir. Gelecekte konuyla ilgili yapilacak
makro boyutlu arastirmalarin artmasi, konunun 6nemine dikkat cekerek hem literatiire katki
saglayacak, hem de konunun farkindaligini artmasina yardimci olacaktir. Ozellikle veri ve
kullanilacak degiskenlerin artmasi, istatistiksel ve ekonometrik olarak yeni yodntemlerin
gelistirilmesiyle arastirmacilara yeni bulgular elde etme olanagi saglyacaktir.

NOTLAR

! Angola, Antigua and Barboda, Arjantin, Armenia, Arnavutluk, Azerbaycan, Bahamas, Bahreyn, Banglades,
Barbados, Belarus, Belize, Benin, Birlesik Arap Emirlikleri, Bolivya, Bosna&Hersek, Botsvana, Brezilya,
Brunei, Bulgaristan, Burkina Faso, Burundi, Butan, Cape Verde, Cezayir, Cibuti, Comoros, Cad, Cekya, Cin,
Demokratik Kongo Cumhuriyeti, Ekvador, El Salvador, Endonezya, Estonya, Etiyopya, Fas, Fiji, Fildisi
Sahilleri, Gabon, Gambiya, Gana, Gine, Gliney Afrika Cumhuriyeti, Guatemala, Guyana, Gircistan, Haiti,
Hindistan, Hirvatistan, Honduras, iran, Jamaika, Kambogya, Kamerun, Kazakistan, Kenya, Kibris,
Kirgizistan, Kolombiya, Kongo, Kosta Rika, Kuveyt, Kuzey Makedonya, Kiiba, Lesotho, Letonya, Litvanya,
Libnan, Madagaskar, Malezya, Mali, Meksika, Misir, Mogolistan, Moldova, Moritanya, Mozambik,
Namibya, Nepal, Nijer, Nijerya, Nikaragua, Orta Afrika Cumhuriyeti, Ozbekistan, Pakistan, Panama, Papua
Yeni Gine, Paraguay, Peru, Filipinler, Polonya, Porto Riko, Romanya, Ruanda, Rusya, Senegal, Sirbistan,
Sierra Leone, Slovakya, Slovenya, Sudan, Suudi Arabistan, Sili, Tacikistan, Tanzanya, Tayland, Togo, Tunus,
Tirkiye, Tirkmenistan, Uganda, Ukrayna, Umman, Uruguay, Urdiin, Yemen ve Zimbabve.

YAZAR BEYANI

Aragtirma ve Yayin Etigi Beyani

Bu calisma bilimsel arastirma ve yayin etigi kurallarina uygun olarak hazirlanmistir.
Yazar Katkilan

Yazarlar calismaya esit oranda katkida bulunmustur.

Cikar Catismasi

Yazarlar agisindan ya da Uglinci taraflar agisindan ¢alismadan kaynakh ¢ikar ¢atismasi
bulunmamaktadir.
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