Saglik ve Toplum 202131 (1) 149-158

ARASTIRMA / Research Articles

Bir Saghk Politika Uygulamasi Olarak Obezite Vergisine Iliskin

Toplumun Goriusleri

Society’s Views On Obesity Tax as a Health Policy Implementation

Aysun YESILTAS', isa GUL?

(/4

Obezite giiniimiiz toplumlart i¢in en onemli saghk sorunlarinin ba-
sinda gelmektedir. Obezite vergisi, bireylerin sagliksiz beslenmeleri-
nin oniine gegilmesinde ve obeziteye bagli sorunlarin énlenmesinde
kullanilan fiyat artisina dayalr bir saghk politikasidir. Bu ¢alisma
tilkemizdeki bireylerin obezite vergisi konusundaki goriislerinin
saptanmast amaciyla gerceklestirilmistiv. Konya ilinde ikamet eden
bireylerin evrenini olusturdugu ¢alismada, kolayda ornekleme yon-
temiyle ulasilabilen 387 bireyin obezite vergisine yonelik goriisleri
incelenmigtir. Veri toplama araci olarak anket formunun kullanildi-
&1 arastirma sonuglarima gore; “Obeziteyle miicadelede vergi dis
araglarla olmahdir”, “Obeziteyle miicadele devletin temel gérevle-
rinden biridir” ve “Bu vergi obezite iiriinleri satan is sahasinin gelir
durumunu azaltir” ifadelerine bireyler daha yiiksek diizeyde katilim
gostermistir. Ankette bulunan “Obezite ile miicadelede oncelikli
arag vergiler olmalidir” ifadesi en diisiik ortalama degere sahiptir.
Calismadan elde edilen bulgular dogrultusunda bireyler, obezitenin
onlenmesinde devletin vergileri artirma disinda farkli yontemleri
kullanmas: gerektigi kanaatine sahiptir.

Anahtar Kelimeler: Obezite, Obezite Vergisi, Saglik, Politika

ABSTRACT

Obesity is one of the most important health problems for today s so-
cieties. Obesity tax is a health policy based on price increase used to
prevent unhealthy nutrition of individuals and to prevent obesity re-
lated problems. This study was conducted to determine the opinions
of individuals in our country about obesity tax. In this study, which
consists of individuals residing in Konya province, 387 individuals
who can easily be reached by sampling method have been examined
for obesity tax. According to the results of the survey using the ques-
tionnaire as a data collection tool; “Non-tax instruments should be
used in the fight against obesity”, “The fight against obesity is one
of the basic duties of the state” and “This tax reduces the income
of the business site selling obesity products” individuals had a hig-
her level of participation. The expression “Taxes should be the first
method in the fight against obesity has the lowest average value.
According to the findings of the study, individuals believe that the
state should use different methods other than increasing taxes in the
prevention of obesity.

Keywords: Obesity, Obesity Tax, Health, Policy

GIRIS

Gegmis c¢aglarda obezite; gii¢, refah ve saglik
gostergesi olarak goriilmiistiir (1). Kiiresellesme-
nin etkisiyle artan teknolojik gelismeler, bireyle-
rin fiziksel aktivitelerinde azalmaya, bu duruma
paralel olarak daha sagliksiz, hazir gidalara yo-
nelmelerine neden olmustur. Bunun sonucunda
ise dlinyada obezite ve asir1 kilolu birey sayisinda
artis yasanmistir. 2000°1i yillarda hiikiimetler ve
Diinya Saglik Orgiitii gibi uluslararas1 kuruluslar
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obezite sorununu giindeme getirmis ve kamu halk
sagligini korumaya yonelik tedbirleri tartismaya
baslamistir (2). Bu dogrultuda bu ¢alismada, obe-
zite ile miicadele kapsaminda pek c¢ok tilkede uy-
gulanan ve iilkemizde uygulanabilirligi tartisilan
obezite vergisine yonelik bireylerin goriislerinin
incelenmesi amaglanmustir.

Obezite

Obezite; cevresel, genetik ve norolojik etkenlere
bagli olarak gelisen ve bir¢ok kronik hastaliga
neden olabilen 6nemli bir saglik problemidir (3).
Kisaca, obezite, saglig1 bozacak diizeyde anormal
veya asir1 yag birikimi olarak tanimlanmaktadir
(4). Genetik, ¢evresel etkilesimli, ciddi ve kronik
bir hastalik olan obezite, cok sayida faktore bagh
gelismekle birlikte tibbi tedavi gerektirmektedir.
Obezitenin en 6nemli risk faktorleri; fiziksel akti-
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vitede azalma, beslenme aligkanliklari, yas, cinsi-
yet, egitim diizeyi, evlilik, gelir, 1rk, sosyokiiltiirel
yapi, stres ve depresyon, sigara-alkol, ilaglar, do-
gum sayist ve genetik olarak siralanmaktadir (3-
5). Ayrica gelir, cinsiyet, meslek, medeni durum,
gida maliyeti, kent mimarisi, kadinlarin is giicline
katilimi, kentlesme ve bolge gibi degiskenlerin
obezite lizerinde etkili oldugu ortaya konmustur
(5). Nitekim obezite saglik yiikii, yasam kalitesi,
sakatlik, 6liim oran1 gibi bir¢ok saglik sonucunu
olumsuz yonde etkilemekte ve saglik hizmetleri-
nin kullaniminda artiga yol agmaktadir (6). Obe-
zite ile miicadelede tedavi siiresi uzun ve yliksek
maliyetli bir siirectir. Obez insanlar, kisisel bes-
lenme tercihlerini kotiiye kullanirlarken rasyonel
davranmakta ya da rasyonel davranigtan uzaklas-
makta ve bu durum bir bagimlilik halini almakta-
dir. Boylece obezite bugiinkii haliyle salt kisisel
bir sorun olmayip, maliyeti ciddi biiyiikliikte ka-
musal bir sorun niteligine birtinmiistiir (7).

Obezite tanisinda kullanilan birgok yontem olma-
sina ragmen giiniimiizde yaygin olarak beden kiit-
le indeksi (BKI) ve bel ¢evresi dlgiimii kullanil-
maktadir. BKI kilogram olarak viicut agirliginin
metrekare olarak boy uzunluguna boliinmesi ile
hesaplanmaktadir (1). BKI tablosunda da goriil-
diigii iizere beden kiitle indeksi 25 ile 29.9 kg/m2
olan bireyler fazla kilolu, 30 kg/m2 ve {izeri ise
obez kabul edilmektedir (Tablo 1).

Tablo 1. Beden Kiitle indeksi’ne Gore Obezite
Siiflamasi

Smiflama BKI (kg/m2)
Zayif <18.5
Normal 20-24.9
Fazla kilolu 25-29.9
Obezite derece 1 30-34.9
Obezite derece 2 35-39.9
Obezite derece 3 >40

Kaynak: www.euro.who.int.(8).

Obezite, en Oonemli kiiresel sorunlardan biri ol-
makla birlikte ciddi oranda artis gostermektedir
(6). Diinya c¢apinda obezite 1975’ten bu yana ne-
redeyse U¢ kat artmigtir. 2016 yilinda 18 ve {izeri
yas grubunda 1,9 milyardan fazla yetigkinin fazla
kilolu oldugu ve bunlarin 650 milyondan fazlasi-
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nin obez oldugu bilinmektedir. Yine 2016 yilinda
5-19 yas aras1 340 milyondan fazla ¢ocuk ve gen-
cin fazla kilolu veya obez oldugu goriilmektedir.
Diinya niifusunun ¢ogu, fazla kilolu ve obezitenin
zay1f insanlardan daha fazla insan oldiirdiigii il-
kelerde yasamaktadir (4). Her ii¢ yetiskinden iki-
sinin obez ya da asir1 kilolu oldugu Ingiltere’de,
obezite kaynakli olarak her yil yaklagik 18.100
kanser vakasi goriilmektedir (9). Amerika’da ya-
pilan bir aragtirmada da 2015-2016 doneminde
obezite prevalansi eriskinlerde %39,8 ve geng-
lerde %18,5 olarak tespit edilmistir. 1999-2000
ile 2015-2016 arasinda, hem yetiskin hem de
genglerde obezitede belirgin bir artis gézlenmistir
(10). Oguz vd.’nin (11) 2008 yilinda Tiirkiye’nin
yedi farkli cografi bolgesindeki kirsal ve kentsel
alanlardan katilimcilarla gerceklestirdigi calis-
masinda 20 yasin tizerindeki yetiskinlerin iicte
ikisinin fazla kilolu veya obez oldugu, kadinlar
arasinda yaygmhigm erkeklere gore daha fazla
oldugu sonucu ortaya ¢ikmistir. Saglik Bakanlig1
tarafindan yiiriitiilen Tiirkiye Beslenme ve Saglik
Arastirmasi’na (2010) gore ise Tiirkiye’de yetis-
kin bireylerin sadece erkeklerde %38,6’s1, kadin-
larin ise %26,6’s1 normal BK1I degerlerine sahiptir

(12).

Obezite Vergisi

Obezite her gelir diizeyinde ve her toplumda go-
riilen bir hastaliktir. Bu nedenle toplumsal bir
saglik sorunu olmanin yani sira saglik sistemleri
iizerinde onemli bir yiikk ve maliyet olusturarak
ekonomik bir sorun haline de gelmistir. Negatif
digsallik 6zelligi nedeni ile obezite, piyasaya bi-
rakildiginda etkinsizlik doguran, devlet miidaha-
lesini gerektiren bir sorundur. Dolayisiyla hiikii-
metler mali 6nlemlerin basinda vergileri ve siib-
vansiyonlar1 kullanmaktadir. Bdylece hane halki
bu tiir mali 6nlemler ile tiiketim kaliplarini, asir
sismanlig1 ve obeziteyi tetikleyen sagliksiz gida-
lardan, saglikli gidalara dogru kaydirabilmektedir
(13). Bu baglamda obeziteye bagli kronik hasta-
liklarin da artmasiyla bazi iilkelerde obezite ile
miicadele kapsaminda enerji yogun gidalara uy-
gulanan obezite vergileri son donemlerde kullani-
lan bir maliye politikas1 araci olmaktadir (14-16).
Obezite vergisi ile bireylerin sagliksiz gida tiike-
timleri azaltilarak daha saglikli gidalara yonelme-
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leri ile ortaya g¢ikan tiikketim degisikligi sonucu
obezitenin azalmasi amaglanmaktadir (17). Gida
fiyatlarinin gida satin alma davranisi lizerinde bir
etkiye sahip oldugunu gosteren caligmalar bulun-
maktadir. Ornegin, kafeterya ortaminda yapilan
bir calismada meyve ve salata tiiketimi sunulan
cesitlilik artirildiginda ve fiyatlarinin diismesi du-
rumunda artacagi hipotezini arastirilmigtir. Cesit-
liligi artirmanin ve fiyat1 her iki gida maddesinin
kabaca ii¢ katina ¢ikardigi, fiyat ve orijinal cevre
kosullarina geri doniilmesinin de tliketimi orijinal
seviyelerine dondirdiigii gosterilmistir (18). Web
tabanli bir stipermarkette yiiksek kalorili yogun
gidalar tizerindeki yiiksek verginin yiiksek ener-
jili yogun gidalarin satin alinma durumunu etkile-
yip etkilemediginin incelendigi calismada ytiksek
enerjili yogun gidalara uygulanan verginin, kalori
ve yiiksek enerjili yogun iiriinlerin alimini azaltti-
&1 gorilmiistiir (19). Danimarka’da 2011 yilindan
itibaren uygulanan gidalar iizerinden alinan doy-
mus yag vergisinin piyasada yag tiiketimini %10-
15 oraninda azalttig1 tespit edilmistir (20).

Obeziteye kaynaklik eden toplumsal ve ekonomik
sorunlarin giderilmesinde kamu miidahalesi kagi-
nilmaz goriilmektedir. Piyasa yapisindaki aksak-
liklar, egitim ve bilgi yetersizligine baglh gelisen
hatali kisisel tercihler, bagimlilik, kiiltiirel fak-
torler, gelir diizeyindeki yetersizlik ve yoksulluk,
gevresel ve kiiltiirel faktorler vb. devletin obezite
ile miicadelede ekonomiye miidahalesini gerek-
tirebilmektedir (13). Bu dogrultuda gilinlimiizde
devletlerin obeziteyi engellemeye yonelik uygu-
ladiklart vergi politikalarimin merkezinde igeri-
ginde fazla miktarda yag, tuz, seker veya cesitli
tatlandiricilar barindiran gidalar yer almaktadir.
Bu vergilendirmenin temelinde sagliksiz olarak
nitelendirilen gidalar iizerinde fiyat artiglari mey-
dana getirilerek bu gidalarin tiiketiminin kisilmasi
veya saglikli oldugu kabul edilen gidalara yonelik
tercihlerinin artirilmasi yatmaktadir (16).

Hiikiimetler genellikle obezite ile miicadelede
saglikli ve sagliksiz gidalarin tiikketimini etkileye-
bilecek vergi olarak, yag ve sekerle tatlandirilmis
icecekler lizerinden alinan vergileri tercih etmek-
tedir (2). Nitekim sagliksiz gidalara iligkin vergi
yiikii artirilirken saglikli gidalara iliskin vergi yii-
kiiniin azaltilmasi, obezite vergilerinden beklenen
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tilketici davranig degisiminin ortaya g¢ikarilmasi
amacina hizmet edebilecek stratejik bir yaklasim
olarak 6nem kazanmaktadir (21). Oyle ki tiim gida
vergileri, gelir seviyesi yiikseldikce etkisini yitirir
ve diisiik gelirli kesim iizerinde daha agir bir vergi
yiikii olusturur. Diisiik gelirli kesime olumsuz etki
edecek sagliksiz gidalar {lizerine konulan bir gida
vergisi ancak eszamanli olarak saglikli gidalarin
stibvanse edildigi uygulama ile etkili olabilir (13).

Obezite vergisi, piyasada olusan, toplum ve birey-
ler lizerinde yiik olusturan maliyetlerin telafisini,
fiyat mekanizmasi ile (alkol ve tiitiin {iriinlerin-
de oldugu gibi) bireylerin goniillii olarak saglikli
gida tiiketimine yonelmesini amaglayan bir vergi
tiirtidiir. Ancak, obezite vergilerinin gerekli olup
olmadig1 veya tek basina bir etkinlik yaratabile-
cegi konusunda tartigmalar mevcuttur (22). Bu
gOrilisli savunanlara gére obezite vergisine karsi
direncle karsilasilacaktir. Bireyler obezite vergi-
si uygulanan {irtinlerin miktarin1 azaltmak yerine
vergiden kaginmanin yollarini1 arayacaklardir. Bu
da oberzite ile miicadele amaciyla ¢ikarilan ver-
gileri etkisiz kilacaktir. Obezite vergisine karsi
olanlar obezite ile miicadelede vergiler disinda di-
ger kamu politikasi araglariin kullaniminin daha
yarali olacagim savunmaktadir (17). Bir diger go-
ris ise vergiler araciligiyla fiyatin yiikselmesi ve
titkketimin diisiirilmesi politikasinin obeziteye yol
acan gidalarin haz verici ve bagimlilik yaratici ni-
teliklerinden kaynaklanan diisiik fiyat elastikiyeti
nedeniyle basarili olamayacagidir. Ancak sagliga
zararli gidalara iliskin vergi yiikiiniin artirilma-
styla es zamanli olarak, sagliga yararli oldugu
diistiniilen gidalara iligkin vergi yiikiiniin azaltil-
mas1 suretiyle obezite vergilemesinin hazineye
gelir saglama amac1 tagimadigina iliskin gii¢lii bir
mesaj toplumsal destegi artirarak politik sahip-
lenmeyi de kolaylastirabilir (21). Ayrica obezite
vergisinden elde edilen gelir kullanilarak obezite
ile miicadelede tamamlayic1 politika ve girigimle-
re finanse edilebilir. Bu sayede de obezite vergi-
sinin halk sagligi iizerinde meydana getirdigi et-
kiye olumlu bir yon kazandirilabilir (23). Cilinkii
gelirleri agisindan obezite vergilerinden genellik-
le beklenenden daha fazla bir gelir elde edilmis
olup, toplanan vergi gelirlerinin kamu saghg ile
ilgili fonlara aktarilacagi duyuruldugunda vergiye
destegin arttig1 goriilmiistiir (15).
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Tablo 2. Diinyada Obezite Vergileri
Ulke Vergi Kapsam Baslangi¢ Yili
Amerika Birlesik Devletleri | Eyaletlere gore kapsam farklidir Eyaletlere gore degisken
Avusturalya Mesrubatlar, unlu mamiiller, biskiivi, sekerleme 2000
Banglades Sekerli ve tatlandiricili mesrubatlar, enerji icecekleri |2014
Barbados Sekerli ve tatlandiricili mesrubatlar, enerji icecekleri |2015
Belcika Kralligi Seker ve tatlandirici igeren mesrubatlar 2016
Danimarka Doymus yag igeren iiriinler 2014 (kaldirildr)
Dominik Cum. Sekerli mesrubatlar 2015
Fransa Sekerli ve tatlandiricili mesrubatlar 2012
Fransiz Polenazyasi Mesrubatlar 2002
Finlandiya Mesrubatlar 2011
Fiji Adalar1 Cum. Sekerli mesrubatlar 2016
Macaristan Mesrubatlar ve enerji icecekleri 2011
Mauritius Cum. Sekerli mesrubatlar 2013
Meksika Sekerli mesrubatlar 2014
Nauru Cum. Sekerli mesrubatlar ve tatlandirilmig siit 2007
Norveg Kralligi Seker, ¢ikolata, sekerli mesrubatlar ve tatlandiricilar | 1981
Samoa Cum. Sekerli mesrubatlar 1984

Kaynak: Heise, vd., 2016 (26). Cum: Cumhuriyeti

Tiirkiye’de gida maddelerine uygulanan katma
deger vergisi oranlar1 degerlendirildiginde, obezi-
te ile miicadele etmek amacl tasarlanmadigi go-
rilmektedir. Ekmek, yutka gibi bugday unundan
imal iriinler, seker ve seker mamulleri ile yag-
larin 1 ve %8 gibi diisiik oranlarda vergiye tabi
tutulmasi, obezite ile katma deger vergisi oran-
lar1 arasinda baglanti olmadigimni géstermektedir.
Ayrica, 4760 sayili kanun kapsaminda uygulanan
Ozel Tiiketim Vergisi Kanunu’nun (III) Sayil
Listesi uyarinca kolali i¢eceklerin ithalati veya
imal ya da insa edenler tarafindan tesliminin %25
oraninda vergiye tabi tutulmasi da olumlu, ancak
etkisi sinirli bir uygulama olarak degerlendirile-
bilir (21).

Kamu politikalarinin tam etkisi ancak yiiriirliige
girdikten sonra ortaya ¢ikar. Sekerli icecek tiike-
timinde bir verginin doguracagi degisiklikler tah-
min edilebilir, ancak diger yiyecek ve igecekle-
rin titketimindeki degisikliklerin tahmin edilmesi
daha zordur (24). Bununla birlikte bir¢ok iilkede
vergi sonrast satiglarda ve tiikketimde bir azalma
gerceklesmistir. Ustelik vergi uygulayan iilkeler-
de vergi sonrasi tiiketicilerin satin alma davrani-
sinda degisiklik gerceklestigini sdylemek miim-
kiindiir. Dolayisiyla obezite vergisinin saglikli
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beslenme davraniginda da bir farkindalik etkisi
yarattig1 soylenebilir (15).

Diinya’da pek ¢ok iilke, obezite ile miicadele gi-
risimlerinin bir pargast olarak sagliksiz yiyecek
ve icecekleri vergilendirme yoluna bagvurmak-
tadir (23-Tablo 2). Ozellikle tuz, seker, yag ice-
rigi yiiksek veya sekerli igecekler gibi sagliksiz
iirlinlerin fiyatini arttirmak igin, son birkag¢ yilda
Ekonomik Kalkinma ve Isbirligi Orgiitii (OECD)
iilkelerinde (Ornegin, Belgika, Sili, Finlandiya,
Fransa, Macaristan ve Meksika) vergilendirme
politikalar1 artan bir sekilde uygulanmaktadir
(25). Avrupa Birligi (AB) iilkeleri, trans yag, asir1
seker, tuz ve karbonhidrat iceren gidalara karsi ek
vergi getirerek obezitedeki artigin yaninda beslen-
me bozukluguyla ortaya ¢ikan diger hastaliklarin
onlenmesini saglayarak devletin hizla artan saglik
harcamalarini da azaltmay1 6ngérmektedir (13).

Diinya genelinde obezite ile miicadelede en
onemli iki politika; sagliksiz yiyecek ve i¢ecekle-
rin ¢ocuklara pazarlamasinin kisitlanmasi ve sag-
liksiz iirlinlerin vergilendirilmesidir (27). Japon-
ya’da ozellikle ¢ocuklarda artan obezite egilimi
nedeniyle 2008 yilinda ¢ikarilan “Metabo” yasasi
ile 40-75 yas aras1 niifusun zorunlu yillik kontrol-
lerine bel ¢evresi 6lgiimiiniin ekleme zorunlulugu
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getirilmistir. Belirlenen hedeflere ulasilamamasi
halinde obez bireylerin igverenleri ya da yerel
yonetimlere mali ylkiimliilik getirilmistir (28).
ABD’de obez bireyler diger meslektaglarina gore
saatte 3,41 dolar daha az kazandig1 bulunmustur.
Birgok iilkede okullarda meyve-sebze ve yagsiz
stit gibi saghkli gidalarm satilmasi, spor-saglik
egitimi ve fiziksel aktivitenin artirilmasi prog-
ramlar1 ylritiilmektedir. Ayrica okullarda saglikli
iiriinler hari¢ gidalarin satisina sinirlamalar geti-
rilmistir. ABD’de bazi eyaletlerde sekerli icecek
ve gidalardan maktu vergi (twinkie) alinmaktadir
(5). Macaristan’in yiiksek yagli, sekerli, tuzlu ve
kafein icerikli yiyeceklerde uyguladigi obezite
vergisi ise en kapsamli obezite vergilerinden bi-
ridir. Verginin miktar1 iirline gore degismektedir.
Ornegin, 6nceden paketlenmis sekerli {iriinler igin
kilogram basina 0.33 €, tuzlu atistirmaliklar i¢in
kilogram basima 0.67 € ve enerji igecekleri igin
litre basina 0.84 € seklindedir (29).

Franck vd.’nin (30) ¢alismasinda kiigiik miktar-
larda uygulanan tiiketim vergilerinin 6nemli mik-
tarda gelir getirmesinin muhtemel oldugu, ancak
obezite oranlarini etkilemeyecegi; yiiksek tiike-
tim vergilerinin ise, risk altindaki niifusun viicut
agirligi lizerinde dogrudan bir etkiye sahip olabi-
lecegi, ama politik olarak makbul veya stirdiirii-
lebilir olma olasiligiin daha diigiik olacag ifade
edilmektedir. Cawley ve Frisvold tarafindan (14)
2016 yilinda yapilan calismada da Berkeley’de
vergi Oncesi ve sonrasi iiriinlerin fiyatlar1 incelen-
mis ve vergi konulan {irlinlerin %43 linlin tiiketi-
ciye yansitildig tespit edilmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanin Amaci

Bu c¢alismada obezite ile miicadele kapsaminda
birgok iilkede uygulanan ve tilkemizde uygulana-
bilirligi tartisilan obezite vergisine yonelik toplu-
mun gorislerini belirlemek amaglanmustir.

Arastirmanin Evren ve Orneklemi

Arastirma tanimlayici tiptedir. Arastirmanin ev-
renini Konya il merkezinde ikamet eden bireyler
olusturmaktadir (N=1.346.330) (31). Evrende yer
alan tim bireylere ulasmak zaman, maliyet ve
ulasilabilirlik agisindan miimkiin olmadigindan
orneklem sec¢ilmesine karar verilmistir. Bilinme-
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yen siklik %50, sapma %5 almarak %95 giiven
diizeyinde en az alinmasi gereken Ornek sayist
385 kisi olarak belirlenmis, toplamda 387 bireye
(Erkek:170, Kadm:217) ulasilmistir. Ornekleme
yontemi olarak olasiliksiz 6rnekleme yontemle-
rinden kolayda 6rnekleme yontemi kullanilmistir.
Altunigik vd.’nin (32) ifadesiyle olduk¢a yaygin
olarak kullanilan bu teknikte esas, ankete cevap
veren herkesin drnege dahil edilmesidir. Arastir-
ma verileri Haziran-Eyliil 2019 tarihleri arasinda
anket yoluyla toplanmaistir.

Veri Toplama Araci ve Veri Analizi
Arastirmada veri toplama araci olarak anket kul-
lanilmistir. Anket iki bolimden olusmaktadir.
Birinci boliimde katilimeilarin kigisel ve demog-
rafik bilgilerini dlgmeye yonelik 12 soru bulun-
maktadir. Tkinci boliimde ise Ayyildiz ve Demirli
(28) tarafindan gelistirilen “Obezite Vergisi Algisi
Olgegi” kullanilmustir. Olgekteki maddeler: “1=
Kesinlikle Katilmiyorum”, “2= Katilmiyorum”,
“3= Ne katiliyorum Ne katilmiyorum”, “4= Ka-
tiliyorum” ve “5= Kesinlikle Katiliyorum™ arali-
gindan meydana gelmektedir (33). Nunnally ve
Bernstein’e (34) gore olgek glivenirligi ve ge-
cerli olmasi i¢in giivenilirlik katsayisinin 0.70’in
iizerinde olmasi gerekmektedir. Buna gore arag-
tirmada Oncelikle obezite vergisi algi 6l¢eginin
giivenilirlik analizi yapilmis ve Cronbach Alpha
katsayis1 “0.883” olarak belirlenmistir. Olgegin
maddeleri tek tek ve her bir ifadenin ortalamasi
almarak degerlendirilmektedir.

Aragtirmanin veri analizi slirecinde yapilan ana-
lizler SPSS 22 paket programinda analiz edilmis-
tir. Arastirmada katilimcilarin demografik 6zel-
liklerinin frekans ve ylizdeleri ile anket sorularina
verdikleri yanitlarin ortalamalar1 hesaplanmustir.

BULGULAR

Katilimcilarin cinsiyet, medeni durum, yas, egi-
tim, meslek, BKI (beden kiitle indeksi), kendini
kilolu gérme durumlarina gore dagilimlar1 Tablo
3’te yansitilmistir.
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Tablo 3. Katihmcilarin Demografik Ozellikleri (Konya, 2019)

Yas (n=387) Say1 % Meslek (n=386) Say1 %o
25 yas alt1 122 31,5 Ogrenci, ev hanimi 145 37,6
26-44 157 40,6 Memur 124 32,2
45 ve lizeri 108 27,9 Isci, esnaf, 6zel sektor 91 23,5
Cinsiyet (n=387) Say1 Y% Emekli 26 6,7
Kadin 217 56,1 BKI (n=383) Say1 %
Erkek 170 43,9 Zayif 41 10,7
Medeni Durum (n=387) Say1 % Normal Kilolu 155 40,5
Evli 223 57,6 Fazla Kilolu 113 29,5
Bekar 164 42,4 Obez 74 19,3
Egitim durumu (n=386) Say1 % Kendini fazla kilolu géorme Say1 %
durumu (n=371)
[kogretim 39 10,1 Evet 174 46,9
Ortadgretim 168 43,5 Hayir 197 53,1
Onlisans-Lisans 146 37,8
Lisanstuistii 33 8,5
Tablo 4. Gelir Durumuna ve Vergi Yiikiine iliskin Bilgiler (Konya,2019)
Ailede Gelir Getiren Birey Say1 | % Gelir Durumu (n=384) Say1 (%
Sayisi (n=377)
1 birey 185 49,1 2200 TL ve alt1 51 13,3
2 birey 170 45,1 2201 TL-5000 TL 182 47,4
3 ve lizeri birey 22 5,8 5001 TL ve tizeri 151 39,3
Ailede Toplam Birey Sayis1 Sayt | % Vergi Yiikii (n=372) Say1 %
(n=372)
1-4 birey 273 71,3 Diisiik-normal 86 23,1
5 ve lizeri birey 110 28,7 Agir 286 76,9

Tablo 3 incelendiginde katilimcilarin %40,6’s1-
nin 26-44 yas araliginda, %>56,1’inin kadin,
%57,6’smin evli, %43,5’inin ortadgretim mezu-
nu, %37,6’smin d6grenci, ev hanimi (gelir getirme-
yen) gruptan oldugu tespit edilmistir. Viicut agir-
l1g1 agisindan degerlendirildiginde katilimcilarin
%740,5’inin normal kilolu, %53,1inin ise kendini
kilolu gérmedigi goriilmiistir.

Tablo 4’te ise katilimcilarin gelir durumuna ve
vergi ylkiine iliskin bilgiler verilmektedir. Buna
gore katilimeilarin %71,3’1 1-4 bireyli ailelerden
gelmektedir. Katilimcilarin ekonomik durumla-
rima yonelik bilgiler incelendiginde, ailede gelir
getiren birey sayisinin %49,1 ile bir birey oldugu
ve gelir durumunun ise %47.,4 ile 2201- 5000 TL
arasinda oldugu tespit edilmistir. Katilimeilarin
%76,9’u ise vergi yiikiinii “agir” olarak degerlen-
dirmistir.

Tablo 5’te katilimcilarin obezite vergisi algt 6l-
cegine yonelik degerlendirme diizeyleri bulun-
maktadir. Buna gore, katilimcilarin en yiiksek
diizeyde katildig1 ifadelerin sirasiyla “Obezite
ile miicadele devletin temel goérevlerinden biri-
dir.” (%64.,9) , “Obezite ile miicadele vergi disi
araclarla olmalidir.” (%60,5), “Bu vergi obezite
iiriinleri satan ig sahasinin gelir durumunu azaltir
(%48,1) oldugu belirlenmistir. Katilimcilarin en
yiiksek diizeyde katilmadigi ifadelerin ise “Obe-
zite ile miicadelede oncelikli arag vergiler olma-
lidir.” (%58,6) ve “Obezite vergisi toplum i¢inde
tepki uyandirmaz.” (% 49,6) oldugu gorilmiistiir.
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Tablo 5. Katihmcilarin Obezite Gelir Vergisi Alg1 Olcegine Verdikleri Yamtlar (Konya, 2019)

g : e £ .
v = = s o v 8
- [ =) = =
o =) = E
- O e %Z‘ —
=z = Z E =S = S
. ]
ifadeler z E £ £z 3 2
M‘: - < < < ]
b 2 2% < =
=

Sayi| % | Say1| % | Sayr % Say1 % Say1 | %

1.Tiiketim lizerinden alinan vergiler

tiketimi azaltabilir 25 6,5 | 137 | 354 | 66 17,1 | 135 | 349 24 6,2

2.0bezite ile miicadelede 6ncelikli

. 45 [ 11,7 | 181 | 46,9 | 81 | 21,0 65 16,8 14 | 3,6
arag vergiler olmalidir

3.0Obezite ile miicadele vergi disi

15 39 | 60 155 78 20,2 | 188 | 48,6 | 46 | 11,9
araclarla olmalidir.

4.0bezite ile miicadele devletin

temel gorevlerinden biridir. 17 44 > 13,21 68 17,61 1911 494 60 1 15,5

5.0bezite vergisi Tirkiye’de

36 1 9,3 | 133 | 344 | 81 20,9 | 106 | 27,4 | 31 8,0
uygulanmalidir.

6.0beziteye neden olan iiriinlerde

vergi orani yiiksek belirlenebilir. 30178 12011 31,0 76 19,6 | 120 | 31,0 4l 10,6

7.0bezite vergisinin toplum
acisindan faydali olacagini 25 6,5 | 133 | 34,4 | 88 22,7 | 115 | 29,7 26 6,7
diistiniiyorum.

8.0Obezite vergisi insanlarin yagsama

bi¢imlerine miidahale olusturmaz. 18 47| 15413991 93 24,1 106 | 27,5 15 3,9

9.Vergi nedeniyle fiyati artan
obezite tiriinlerine yonelik titketim 19 | 49 | 123 | 31,8 | 81 20,9 | 138 | 357 | 25 | 6,5
azalir.

10.Bu vergi obezite grubuna giren

. o 20 [ 5,2 | 125 [ 32,3 96 | 24,9 | 124 | 32,1 21 54
kesimin sayisini azaltabilir.

11.0bezite vergisinin konulmasi

saglikli Girinlerin tiiketimini arttirir. 14 3.6 | 116 [ 30,0 f 87 22,5 133 ] 344 37 9.6

12,Bu vergi obezite {irlinleri satan is

. 11 ] 2,8 102 | 26,4 | 88 |22,7 159 | 41,1 27 | 7,0
sahasinin gelir durumunu azaltir,

13.Devlet bu uygulamay1 vatandasin

o AU 35 1 9,0 | 100 [ 258 83 21,4 | 130 | 33,6 | 38 | 98
sagligimi disiindigii i¢in yapacaktir.

14.Devletin bu vergiyi gelir
saglamak amaci ile ¢ikaracagina 22 5,7 | 109 |28,2 91 23,5 125 | 32,3 40 | 10,3
inantyorum.

15.0bezite vergisi devlet agisindan

saglik giderlerini azaltabilir. 10 2,6 |123 1318 | 110 28,4 | 1251 32,3 19 4.9

16.0Obezite vergisi toplum iginde

. 33 | 85| 159 | 41,1 | 108 | 27,9 | 72 18,6 15 3,9
tepki uyandirmaz.

17.0bezite vergisi konulan triinlerin

tilkketimini azaltmay: diislinebilirim. 20 .2 | 110 12841 75 19.4 ] 148 | 382 34 8.8

18.0dedigimiz vergiler kamu
hizmeti olarak bizlere geri 35 9,0 | 108 | 27,9 107 | 27,6 111 28,7 26 6,7
donmektedir.
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TARTISMA ve SONUC

Bu arastirmada diinyada bazi iilkelerde farkli se-
killerde uygulanan, Tiirkiye’de de 2013 yilindan
itibaren giindeme gelen (35) obezite vergisine
iligkin bireylerin goriisleri incelenmistir. Genel
olarak degerlendirildiginde, katilimcilar obezite
ile miicadeleyi devletin temel goérevi olarak gor-
mekte, ancak bu miicadelenin vergi dis1 araglarla
yapilmasini istemektedir. Akar’a (2) gore de obe-
zite vergilerinin regresif olma ihtimalinin olduk-
ca yiiksek olmasi, bu vergilerin iyi bir bigimde
tasarlanmasin1 gerektirmektedir (2). Oyle ki dar
gelirli hane halkim 6zellikle yiyeceklerin vergi-
lendirilmesi ciddi bir bi¢imde etkilemektedir. Bu
durumu destekler nitelikte bu ¢alismada da diisiik
gelire sahip katilimcilar obezite vergisinin konul-
masinin saglikli iirtinlerin tiikketimini artiracagim
belirtmektedir.

Gilinlimiizde kolaylikla ulagilabilen, olduk¢a ucuz,
cok lezzetli ve enerji ylkii yiiksek gidalarla dolu
bir ¢evrede bulunulmaktadir. Buna diigiik fiziksel
aktiviteli yasam bi¢imi de eklenmistir. Bu gevre-
sel kosullar yiiksek enerji alinimini ancak diigiik
enerji kullanimin1 uyarmaktadir. Dolayisiyla bu
kosullar altinda obezite kolaylikla olusmaktadir
(36). Yapilan bu calismada da katilimcilarin yak-
lagik yarisina yakinmin (%48.8) BKI degerlerinin
fazla kilolu ve obez kategorisinde olmasi1 da bu
durumu destekler niteliktedir. Ozkan ve Giizel’e
(16) gore obezitenin saglik harcamalari lizerinde
giiclii bir etkisi bulunmakla birlikte, neden oldugu
hastalik tiirleri devletlerin saglik harcamalarinda
artis yasanmasini beraberinde getirmektedir. Bu
baglamda devletin obeziteyi dnlemeye yonelik
yaptig1 caligmalart artirmasi gerektigi sdylenile-
bilir. Aslan ve Atilla’ya (37) gore bir saglik soru-
nu olarak kabul edilen obezitenin azaltilmas1 ya
da Onlenmesi i¢in sistematik yaklasimlar gerek-
mektedir. Ancak onleme galismalar1 en oncelikli
basamag1 olusturmalidir. Ozden’e (21) gore de
sagliksiz gidalara iligskin vergi yikii artirilirken
saglikli gidalara iliskin vergi ylikiiniin azaltilma-
s1, obezite vergilerinden beklenen tiiketici davra-
nig degisiminin ortaya ¢ikarilmasi amacina hiz-
met edebilecek stratejik bir yaklagim olarak 6nem
kazanmaktadir. Ancak bu ¢alismada obezite ile
miicadelenin devletin gorevi olmasi gerektigi be-
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lirtilirken, bu miicadelede Oncelikli olarak kulla-
nilacak aracin vergiler olmamasi gerektigi sonucu
ortaya c¢cikmistir. Bu dogrultuda kurumlar arasi
isbirligi ile obezitenin neden oldugu hastaliklar,
davranis degisikligi, fiziksel aktivitenin onemi,
sagligin korunmasi gibi konularda yapilacak bil-
gilendirmeler ve egitimler son derece Onem arz
edecektir. Ozellikle Saglik Bakanligina bagh
Aile Saglig1 Merkezleri’nde obeziteye yonelik iz-
lemler yapilmasinin ve Toplum Sagligi Merkezle-
ri tarafindan konu ile ilgili egitimler diizenlenme-
sinin yani sira, bu kurumlarda beslenme ve diye-
tetik uzmanlari tarafindan obez bireylerin bireysel
olarak desteklenmesi ile de obezite ile miicadele
edilmelidir. Her ne kadar bireysel gibi goriinse de
obezite toplumsal bir sorundur. Katilimcilarin da
devletin bu konuda miicadele etme gdrevi olmast
gerektigini ifade etmeleri, obeziteyi toplumsal bir
sorun olarak gordiiklerini géstermektedir.

Briggs vd. (38) ¢alismasinda seker orani yiiksek
icecekler igin dnerilen vergi ile 6zellikle ¢ocuklar
ve 65 yas lizeri bireyler agisindan diyabet insidan-
sinda azalmalar olacagi belirtilmistir. Bu durumu-
nun aksine Colborne (39) ise yiyecek ve igcecek
enddistrisinin obezite vergisine karsi ¢ikmamasina
ragmen, verginin obezitenin azaltilmasina yar-
dimc1 olacagimi gosteren delillere itiraz ettigini
ifade etmektedir. Ayrica gidalar1 besin 6gesi ice-
rigine bagh olarak degerlendirmek icin Giinliik
Karsilama Miktarlari (GDA), Trafik Isig1 etiketle-
me (TLL), Saghk Yildiz Derecesi (HSR), Anah-
tar Deligi Sembolii gibi cesitli besin etiketleme
sistemleri bulunmaktadir (40). Bu tiir etiketleme
sistemleri de obeziteyi dnleme politikas1 olarak
ongoriilebilir.

Vergi, bireyin gelirinde mutlak olarak belli bir
miktar azalmaya neden olmasi ve goniilliik ilkesi
yerine zorlama, yani yasal zemine oturmasi sebe-
biyle genellikle olumsuz bir etki yaratmaktadir.
Kisinin ¢alisip ¢abalayarak elde ettigi gelirinden,
kendisinin rizasi olmadan bir miktarin1 baskasi-
na (devlete) vermesinin higte kolay olmadig1 bir
gercektir (41). Dolayisiyla bu diistinceden yola
cikarak obezite vergisi niteliginde yeni bir vergi
koyma yerine, halen uygulanmakta olan tiiketim
vergilerinin obeziteyle miicadeleye yonelik kulla-
niminin Tiirkiye i¢in uygun se¢enek oldugu ifade
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edilebilir (31). Oyle ki Demir ve Giilten’in (42)
2013 yilinda 14 ilden katilimer sagladiklari, ver-
gi yikiiniin adaletli ve dengeli dagilimi iizerine
yaptiklar1 ¢aligmada, katilimeilarin %72,5°1 vergi
yiikiinti yiiksek bulmustur. Benzer sekilde bu ¢a-
ligmada da katilimcilarin %76,9’u vergi yikiinii
“agir” olarak nitelendirmektedir.

Sonug olarak bu ¢alismada obezite ile miicadele-
de oncelikli olarak obezite vergisinin kullanilma-
mast diisiincesi on plandadir. Bu goriis ¢ergeve-
sinde kanun koyucularin, obezite ile miicadelede
vergilendirmeyi bir arag¢ olarak kullanmayi1 plan-
ladiklarinda, konuyla ilgili olarak toplumu yeterli
diizeyde bilgilendirmeleri onerilebilir. Yine obe-
zite ile miicadelede ¢ocukluk ¢agindan baslayan
egitimler ve bilgilendirmelerle konuya yonelik
farkindalik artirma calismalart devam ettirilme-
lidir.
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