SiIGARA BAGIMLILIGI MUCADELESINDE
MALI UYGULAMALAR VE ETKILERI

(Yiiksek Lisans Tezi)
Hatice ASKAN

Kiitahya-2018



T.C.
DUMLUPINAR UNIVERSITESI
SOSYAL BILIMLER ENSTITUSU
Maliye Anabilim Dali

Yiiksek Lisans Tezi

SiIGARA BAGIMLILIGI MUCADELESINDE MALI
UYGULAMALAR VE ETKILERI

Danisman:
Dr. Ogr. Uyesi Berna HIZARCI BESER

Hazirlayan:
Hatice ASKAN

Kiitahya — 2018



Kabul ve Onay

Hatice ASKAN’mn hazirladigi “Sigara Bagimliligit Miicadelesinde Mali
Uygulamalar ve Etkileri” baslikli Yiiksek Lisans tez ¢aligsmasi, jiiri tarafindan lisanstistii
yonetmeliginin ilgili maddelerine gore degerlendirilip oybirligi / oycoklugu ile kabul

edilmistir.

Tez Jiirisi
Kabul Red

Dog¢. Dr. Hakan ACAROGLU

Dr. Ogr. Uyesi Berna HIZARCI BESER (Danisman)

Dr. Ogr. Uyesi Ozgiir SAYGIN

Dog. Dr. Ayhan KAHRAMAN

Sosyal Bilimler Enstitiisii Miidiirii



Yemin Metni

Yiiksek lisans tezi olarak sundugum “Sigara Bagimliligi Miicadelesinde Mali
Uygulamalar ve Etkileri” adli ¢alismamin, tarafimdan bilimsel ahlak ve geleneklere
aykirt diisecek bir yardima bagvurmaksizin yazildigin1 ve yararlandigim kaynaklarin
kaynakcada gosterilenlerden olustugunu, bunlara atif yapilarak yararlanilmis oldugunu

belirtir ve bunu onurumla dogrularim.

Hatice ASKAN

veend 02018



Ozgecmis

1987 yilinda Mardin’in Dargegit ilgesinde dogdu. Ilkogretim, ortadgretim ve
lise 6grenimini Dargegit’te tamamladi. 2009 yilinda Dumlupmar Universitesi Maliye
Boliimiinde lisans egitimine basladi. 2013 yilinda mezun olup 2014 yilinda Dumlupinar
Universitesi Sosyal Bilimler Enstitiisii Maliye Béliimiinde Yiiksek Lisans egitimine

basladi. Halen devam etmektedir.

Lisans egitiminden bu c¢aligmanin hazirlanmasi siireci boyunca biiyiik bir
hosgorii ve sabir ile degerli bilgi, birikim ve tecriibelerini esirgemeden bana yol
gdsteren ve tez damigman hocam olmasmdan onur duydugum degerli hocam Dr. Ogr.

Uyesi Berna Hizarct BESER e saygilarimla tesekkiir ederim.

Tez savunmam sirasinda beni sabir ve dikkatle dinleyerek yapici elestirileriyle
calismama biiyiik katki saglayan jiiride bulunan hocalarima tesekkiirii bor¢ bilirim.

Uzerimde sonsuz emegi olan tiim Maliye Béliimii hocalarima tesekkiir ederim

Bu calisma siireci boyunca manevi destekleriyle calismama katkida bulunan

kardesim Hamdiye ASKAN, kuzenim Ercan ASKAN’ a tesekkiir ederim

Maddi ve manevi destekleriyle her zaman yanimda olarak bugiinlere gelmemde

en onemli katkis1 olan AILEME sonsuz tesekkiir ederim.



OZET

SiGARA BAGIMLILIGI MUCADELESINDE MALI UYGULAMALAR VE
ETKILERI

ASKAN, Hatice
Yiiksek Lisans Tezi, Maliye Anabilim Dah
Tez Damsmani: Dr. Ogr. Uyesi Berna HIZARCI BESER
Temmuz, 2018, 113 sayfa

Tiirkiye’de her yil sigara kullanimi sonucu 100.000 civar1 vatandas hayatini
kaybetmektedir. 2025 yilina kadar sigara igenlerin sayisinin 1.6 milyona ulagsmasi
beklenmektedir. Sigara dumaninda ise hangi sigarada ne kadar oldugu bilinmemekle
birlikte yaklasik 1400 katki maddesi bulunmaktadir. Tiitiin kullaniminin dnlenebilir bir
O0lim nedeni olmasit ve sigara bagimliginin vazgecilebilir bir aliskanlik olmasi
devletlerin diizenleyici roliinii arttirmaktadir. Sigara ile miicadele kapsaminda alinan
onlemler, yapilan ¢aligmalar ve verilen egitimlerle, sigara bagimlilifindan kurtulan pek
cok insan bulunmaktadir. Tiirkiye’de tiitlin kontrolii, Saglik Bakanligi’nin temel
onceliklerinden biri olmustur. Dolayisiyla tiitiinle miicadelede ¢esitli kanunlar
cikarilmis ve uluslararasi sozlesmelere imza atilmistir. Ulusal Tiitiin Kontrol Programi
Eylem Planmi (2015-2018) ile 2018 yilina kadar sigara kullanimini azaltmaya yonelik
cesitli amaglar belirlenmistir. Sigara vergileri yillar itibariyle genel olarak arttirilmastir.
Bu calismada odaklanilan temel soru, artan vergilerin sigara kullanimini azaltip
azaltmadigidir. Elde edilen verilerde goriilmektedir ki tiitiin tiriinlerinden alinan toplam
vergilerin miktar1 6nemli miktarda artmaktadir. Diger taraftan tliketicilerin kagak sigara
kullanimi ve kayit dis1 ekonominin arttigi goriilmektedir. Artan vergi oranlarinin sigara
kullanimini1 6nemli derecede azaltmadigi ve devletin gelirlerini artirdig: ifade edilebilir.
Bu nedenle devletin bu alanda elde ettigi vergileri sigara kullanimini azaltmaya yonelik
egitim ve uygulamaya doniik yaptirnmlarda kullanmasi gerekliligi ortaya ¢ikmakta ve

ger¢ek amacina daha da yaklastiracag: diisiintilmektedir.

Anahtar Kelimeler: Sigara, Sigaranin Kamusalligi, Tiitin Kontrolii, Mali

Uygulamalar.
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ABSTRACT

FINANCIAL APPLICATIONS AND EFFECTS REGARD TO STRUGGLE OF
SMOKING ADDICTION
ASKAN, Hatice

Thesis of Master, Department of Public Administration
Thesis advisor: Asst. Dc. Dr. Berna HIZARCI BESER
July, 2018, 113 pages

As a result of tobacco use every year about 100,000 citizens lost their lives in
Turkey. By 2025, the number of smokers is expected to reach 1.6 million. In cigarette
smoke, there are about 1400 additive substances, although it is not known what the
cigarette is. The fact that tobacco use is a preventable cause of death and that smoking
dependence is an indispensable habit increases the regulatory role of states. There are
many people who survive tobacco addiction with the precautions, work done and
training given within the scope of fight against smoking. Tobacco control in Turkey, has
been one of the main priorities of the Ministry of Health. Therefore, various laws were
enacted in the fight against tobacco and the international contracts were signed. The
National Tobacco Control Program Action Plan (2015-2018) and various aims to reduce
smoking by 2018 have been identified. Cigarettes have generally been increased over
the years. The main question that is focused on this study is whether increasing taxes
reduce cigarette use. The data obtained show that the amount of total tax on tobacco
products is increasing significantly. On the other hand, consumer smuggling of
cigarettes and unregistered economy seem to increase. It can be argued that the
increased tax rates did not significantly reduce cigarette use and the state increased its
incomes. For this reason, it is necessary for the state to use the taxes obtained in this
field in education and practice sanctions to reduce the use of cigarettes, and it is thought

that it will bring it closer to its real purpose.

Keywords: Cigarette, Publicity of Cigarette, Tobacco-Control, Financial Applications
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TEZ METNI



GIRIS

Tiitlin kullaniminin insan ve toplum iizerindeki zararl etkilerinin anlasilmaya
baslanmasi ile birlikte basta Diinya Saglik Orgiitii olmak iizere devletler bu sorunun
iistesinden gelebilmek amaciyla gerek ulusal gerckse uluslararasi alanda Onleyici
tedbirler almaya baglamiglardir. Tiitlin kontrolii, bir toplumda tiitiin kullanimini ve tiitiin
dumanina maruz kalmay1 ortadan kaldirma ya da azaltma suretiyle insanlarin sagligin
tyilestirmeyi amaglayan birtakim arz, talep ve =zarar azaltma stratejileri olarak
degerlendirilmektedir. Kiiresel tiitiin miicadelesinde Birlesmis Milletlere bagli calisan
Diinya Saglik Orgiitii’niin oncii rol aldig1 aciktir. Zira tiitiin miicadelesi uluslararasi

orgiitlenme ve birgok sektdriin igbirligini gerektirmektedir.

Erdemsiz kamusal mal olan sigara kullanimini azaltma konusunda son yillarda
onemli yasal diizenlemeler ve halkin bilinglendirilmesine yonelik egitim igerikli
yaymlarin arttig1 gozlenmektedir. Bu dilizenlemelerde birinci amag kisileri bireyi
sigaraya karsi korumaktir. Ikinci amag ise hastanmn fizyolojik, sosyolojik ve ruhsal
acidan iyilesmesinin devamini saglamaktir. Birinci adim olarak, bilin¢lendirme
egitimleri sayesinde sigara kullaniminin 6niine ge¢ilmelidir. Tiitlin mamiilleri ve sigara
kullaniminin zararlar1 hakkinda verilen egitimlerde hedef, hem sigaraya baslamamis
bireylerin baglamasinin oniine gegmek hem de sigara ve tiitiin mamiilii tiiketen kisilerin
tilketim faaliyetlerini azaltmaya ve birakmaya yonelik amaglarin1 gergeklestirmede
yardimct olmaktir. Sigara birakmaya yonelik polikliniklerin yapilandirilmasi hakkinda
Saglik Bakanligi’nin 2011 tarihli yonetmeligine gore; bu polikliniklerde hastalarin
kayit, takip ve islemleri yapilip, gerekli egitimleri saglayacak doktor ve bir hemsirenin

bulunma sart1 yerine getirilmelidir.

Diinyada sigara kullaniminin giderek artmasi, insan sagligini tehlikeye atmasi
ve tiitlin sirketleri tarafindan gelisme asamasinda olan {ilkelerde pazar alani
olusturmasina karsi Titlin Kontrolii Cerceve Sozlesmesi (TKCS) hazirlanmistir.
Yaklasik 4 yilda hazirliklart tamamlanan ve diinyada tiitin kontroliine yonelik ilk
uluslararasi anlasma olan TKCS, 21 Mayis 2003’°de, Diinya Saglik Orgiitii tarafindan
Cenevre’de 56. Diinya Saglik Asamblesi adi altinda diizenlenen toplantida kabul
edilmis ve 2004 yilinda iilkelerin imzasina acilmistir. TKCS, kabul eden {ilkelere tiitiin

kontrolii ile ilgili yol gostermistir. TKCS’de tiitiin ve tiittin mamullerinin tiretimi, satist,



fiyatlandirilmasi, pazarlanmasi, reklam ve tanitiminin yapilmasi ve zararlar1 hakkinda
bilgilendirmenin yapilmasi gibi konularda diizenlemeler bulunmaktadir. Bu sdzlesmeyle

birlikte pozitif yonde ilerlemeler saglanabilmistir.

2004 yilinda T.C. Saglik Bakanligi tarafindan imzalanan Tiitiin Kontrolii
Sozlesmesi 2004 yilinda TBMM’de kabul edilip, Titiin Kontrolii Cerceve
Sozlesmesinin onaylanmasi Diinya Saglik Orgiitii tarafindan uygun bulunmus ve
yiriirlige girmistir. Bir Onceki eylem planinin (2008-2012) uygulama tarihi sona
ermekle birlikte, bir siire i¢in yeni bir eylem programi hazirlanmamis, ancak son olarak
2015 yili baslarinda, (2015-2018) tarihlerini baz alan Ulusal Tiitiin Kontrol Programi
Eylem Plan1 yayinlanip uygulamaya konulmustur. 4733 sayili Tiitiin ve Alkol Piyasasi
Diizenleme Kurumu Teskilat ve Gorevleri Hakkindaki Kanunla; tiitiin ve alkol
piyasasinda diizenlemeye gidilmig, bu iriinlerin iilkemizde {iretiminin ithalati-

ihracatina yonelik sartlar diizenlenip yiiriirlige konulmustur.

Sigara vergileri 2010-2017 yillarinda arttirilmistir. Vergi orani, DSO tarafindan
tavsiye edilen seviyelere ulagmustir. Tiitlin {iriinlerine mevzuat uyarinca 6zel vergi
rejimi uygulanmakta ve &zel tiiketim vergisi arttirilmaktadir. Bakanlar Kuruluna Ozel
Tiiketim Kanunu (OTV) ile vergi oranlarim belli oranlarda degistirebilme, maktu vergi
miktarlarimi belirleme yetkisi taninmistir. Nispi oran iizerinden hesaplanan vergi her
paket i¢in belli bir tutarin asagisinda kalmamak esasiyla 6denme esasina tabi
tutulmustur. Eylem planinda fiyat ve vergilendirmeye yonelik olarak, vergi yiiki
arttirtlip tlitin mamullerinin fiyatin1 yiikseltip, talebi asagi cekmek hedeflenmistir. Bu
baglamda, sigara perakende satis fiyati icerisinde OTV’nin %70’lik payr almasi

saglanip sigara vergisi artis oraninin enflasyon oraninin listiinde olmas1 amaclanmastir.

Tiitlin ve tiitlin driinleri kullaniminin zararlar1 konusunda giderek artan
duyarlilik bu konunun 6nemini gostermektedir. Dolayisiyla bu ¢alismanin amaci sigara
bagimliligi miicadelesinde mali uygulamalar etkilerinin arastirilmasidir. Bu baglamda
aragtirmanin ilk boliimiinde sigara kamusal mal olarak ele alinarak, sigara bagimliligina
kamusal agidan miidahale sebebi islenerek, sigara bagimliligina yonelik genel bilgiler
yer almistir. Ikinci boliimde tiitiin kontrol programlari, mali uygulamalar konusu
islenmistir. Son boliimde ise sigara kullannmina yonelik onlemler ele alinip sigara

bagimliligiyla miicadelenin ekonomiye etkileri incelenmis ve cesitli saptamalar ve



Onerilere yer verilmistir. Caligma; sigaranin kamusal yoniiyle ele alinmasi, tiitiin kontrol
programlari ve mali uygulamalarin etkileriyle birlikte islenmesi, alinan 6nlemler ve

ekonomiye etkilerinin islenmesi agisindan 6nem arz etmektedir.



BIiRINCI BOLUM
ERDEMSIZ KAMUSAL MAL OLAN SIGARAVE SIGARA TUKETIMININ
AZALTILMASINDA DEVLETIN DUZENLEYICi ROLU



1.1. KAMUSAL MAL KAVRAMI OZELLIKLERI, SINIFLANDIRILMASI VE
DEVLETIN DUZENLEYIiCi ROLU

Kamu ekonomisinin en temel konusu olan kamu mallar1 (publicgoods) Italyan,
Alman ve Iskandinavyali ekonomistler tarafindan ilk defa kullanilmistir. Kamu

mallarmin ger¢ek anlamda Anglo-Sakson ekonomistleri tanimlamustir.

1.1.1. Kamusal Mal Kavram

Kamusal mal tanimi, ilk defa Kita Avrupasi ekonomistlerince incelenmistir.
Maffeo Pataleoni, Ferrara, Enrico Barone ve Ugo Mozzola basi ¢ekenler arasindadir.
Bugiinkii anlamiyla kamusal mal kavramini ilk kez ele alan Amerikali iktisat¢1 olan
Samuelson olmustur (Aktan, 2012: 9). Samuelson’a gore kamusal mallar; herhangi bir
bireyin tliketiminden kaynakli, ayn1 mali bagka kisilerin tiikketme olanaginda herhangi
bir azalisin olmadigi; beraber ve esit bicimde tiiketilebilen mal ve hizmetlere denir
(Sener, 2014: 60). Musgrave’e gore kamusal mallar; sosyal ihtiyaglari karsilamak igin
kullanilan her tiirlii mal ve hizmetlerdir (Sener, 2014: 60). Mallarin sahip olduklari
temel ozelliklere dayanan Samuelson kamusal mallarin tanimini tasidiklari 6zellikler
acisindan degerlendirip, genisleterek toplumsal tercihler yoniinii vurgulamaktadir.
Kamusal mallarin 6zelliklerinde degisiklige gidilerek bu mallara 6zel mal niteligi

verilebilmektedir. Toplum bu agidan belirleyicidir (Goker, 2008).

Dorfman’a gore ise; kamusal mallar bir defa iretildiginde, artik kimsenin
bedel 6deyip 6demedigi s6z konusu olmadan, tiiketiminden diglanmanin olmadig mal
ve hizmetlerdir (Sener, 2014: 60). Beraber ve toplu yasayisin sonucunda ortaya ¢ikan
bazi ihtiyaglar fiyatlandirilamaz ve kisilere ayri1 sekillerde tahsis edilemez veya kar
saglayamama gibi nedenlerle piyasa ekonomisi i¢inde 6zel piyasalarda tiretilmez. Piyasa
ekonomisinde bazi toplumsal ihtiyaglarin tiretilmesi konusunda aksakliklar meydana
gelir. Bu mallarin bir sekilde iiretilmesi ve sunulmasi gerektigi i¢in bu mal ve hizmetleri
yalnizca devlet sunabilir. Kamusal mal ve hizmetlerin devlet tarafindan sunulmasi bu

mallara kamusallik niteligi verir (Barig, 2017: 134).



Kamusal mallarda iki kriter mevcuttur (Susam, 2015: 70);

1. Talebe iliskin kriter;

e Fayda belirli derecelerde tiim topluma yayiliyorsa (pozitif digsallik)
e Bir mal1 birden fazla kisi ayn1 anda tiiketebiliyorsa (bagh tiikketim)
2. Arza iligkin kriter;

e Tiiketimde mahrum birakmanin miimkiin olmadig:

e Tiiketimde rekabetin olmadig1 seklindedir.

Kamusal mallar1 6zelliklerinden dolayr dar ve genis anlamda ele alabiliriz

(Sener, 2007: 50);

Dar anlamda kamusal mallar, finansmani vergilerle saglanan genel biitceden

sunulan mal ve hizmetlerdir.

Genis anlamda kamusal mallar ise, tam kamusal mallar (giivenlik adalet,
savunma) olmak {izere, yar1 kamusal mallar (yiiksek 6grenim, devlet hastaneleri gibi
katma biitceden finanse edilen hizmetler), yar1 6zel mallar (kamu ekonomik kuruluslar
ve yerel yonetimler tarafindan sunulan demir-gelik, ¢cimento, su gibi mallar), zararli 6zel
mallar (¢evre kirliligi, giiriiltii gibi mallar), uluslararasi tam kamusal mal niteliginde

olan mal ve hizmetlerden olusur.

1.1.2. Kamusal Mallari Ozellikleri

Kamusal mallarin 6zellikleri Tablo 1.1°¢ gore; bdoliinebilme-boliinememe,
dislanabilme-dislanamama, kisisel tiiketim-ortak tiiketim, dissal ekonomiler, igsel

ekonomiler, bedavacilik ve talebin zorunlu olmas1 yoniinden incelenmistir.



Tablo 1.1: Mal ve Hizmet Tiirleri ve Ozellikleri

as1 kullanim

Mal Piir Piir Yari Dogal Ortak Merit-
ve Kamusal Ozel Kamusal Tekel Havuz Demerit
Hizmet | Mallar Mallar Mallar Mallar Mallar Mallar
Tiirleri | (savunma (ayakkabu, (egitim, (elektrik, (Okyanustaki | (ilkogretim,
adaletve ekmek, saghk su iiretimi mevcut huzurevleri,
diplomasi otomobil v.b.) ve madenler, akil
v.b.) v.b.) dagitim baliklar hastaneleri
kara v.b.) v.bmerit;
yollar1 uyusturucu,
(v.b.) sigara
kullanimu,
Mal ve porno  film
Hizmetlerin ve
Ozellikleri malzemeler
demerit
mallara
ornektir)
Bdéliinebilirlik Boliinmez Boliinebilir Kismen Kismen Boliinebilir Bolinebilir
/Béltinmezlik Boliinebilir Boliinebilir
Dislanabilirlik/ | Dislama Dislama Diglama Diglama Diglama Dislama
Dislanamazlik | mimkiin Miimkiin Miimkiin Miimkiin ¢ok zor Miimkiin
degil
Kigisel Ortak Kisisel Kisisel ve | Kisisel Kisisel Kigisel
Tiiketim Tiiketim Tiiketim ortak ve ortak Tiiketim Tiiketim
/ Ortak tiikketim tiikketim
Tiiketim birlikte birlikte
Digsal Dissal Pozitif Dissal Dissal Dissal Merit mallar
Ekonomiler ekonomiler Dissal ekonomiler ekonomiler ekonomiler digsal
s6z konusu ekonomiler bu mallarin s6z konusu s6z konusu ekonomiler,
s6z konusu temel olabilir olabilir demerit
degil (veya ozelligi mallar ise
ortaya digsal
¢ikmasizor) eksi
Negatif ekonomiler
dissal yayar
ekonomiler
yaygin
I¢sel Igsel Igsel Igsel Igsel Igsel Igsel
Ekonomiler ekonomiler ekonomiler ekonomiler ekonomiler ekonomiler ekonomiler
s6z konusu s6z konusu s6z konusu bu mallarin s6z konusu Onemsiz
olabilir olabilir olabilir temel olabilir
ozelligi
Bedavacilik Bedavacilik Bedavacilik Bedavacilik Bedavacilik Bedavacilik Bedavacilik
(freerider) var, bireyler yok, yok, yok, s6z konusu s6z konusu
tercihlerini olabilir olabilir
aciklamaksizin
hizmetten
yararlanir
Talebin S6z konusu Talep Bireyler Talepte Talep Tlkokul
zorunlu olabilir. zorunlu degil | hizmete zorlama zorunlu degil egitimi
olmasi Ornegin tiiketiciler talepte s6z konusu zorunlu
zorunlu Ozgiir zorunlu degil olabilir
askerlik, tutulabilir,
niifus Ornegin
clizdani bulasici
alinmasiv.s hastaliklarda

Kaynak: Aktan, 2012: 12.




1-Boliinememe Ozelligi : Bolinememe kamusal mallarin en Onemli
ozelliklerindendir. Ozel mallar ise béliinebilir, bir birey dzel bir mal tiikettiginde diger
bireylerin tiiketiminde engel olusturabilir. Kamusal mallardan kimisi bolinebilir, Kimisi
boliinemez 6zellige sahiptir. Boliinemez mallardan bazilari; savunma, adalet, diplomasi
v.b. seklindedir. Boyle mallar1 esas olarak iiretim teknikleri agisindan bélmek miimkiin

degildir (Aktan, 2012: 20).

Kamusal mallarin esit bir sekilde tliketilebilme firsatinin varligi, bu mal ve
hizmetlerin boliinememe 06zelliginden kaynaklaniyor. Kamusal mallarin bdliinmezligi
sebebiyle, bir kisinin tiilketim miktar1 ile (n) sayidaki kisiden olusan toplumun tiiketim
miktari birbirine esit olmaktadir. Ornegin, bir egitimcinin belli bir sinifa sundugu egitim
hizmeti, 6grenciler yoniinden tam kamusal maldir. Boylelikle 6grencilerden herhangi
birinin egitimcinin sundugu egitim hizmetinden daha fazla yararlanmak istemesi, 6teki
Ogrencilerin ayni hizmetten esit sekilde yararlanma imkanini ortadan kaldirmamaktadir.
Ornekteki egitimci bir iiretim birimi oldugu igin verdigi hizmet diger Ogrenciler
acisindan boliinemez durumdadir. Yani, kamusal mal ve hizmetlerin arz edilen miktari
ya da bireylerin ayr1 ayr tiiketim miktarlar ile toplam tiiketim miktar1 hep birbirine

esittir (Sener, 2007: 51).

2-Pazarlanamama Ozelligi; Kamusal mal ve hizmetlerin kural olarak
pazarlanmalarinin imkani yoktur. Bunun nedeni kamusal mal ve hizmetlerin boliinemez
nitelikte olmalaridir. Egitim ve saglik hizmetleri gibi ilk olarak kamusal nitelik tasiyan
bazi mal ve hizmetlerin pazarlanmalarinin belki olanag1 vardir. Ancak bdyle olsa bile bu
hizmetlerin faydalarinin sadece bedelini 6deyene yansitip, digerlerinin bunlardan
tamamen mahrum birakilmalari, baska bir deyisle dissal fayda yaymalarinin dnlenmesi

miimkiin degildir (Nadaroglu, 1998).

Kamusal mal ve hizmetlerin pazarlanamamasi demek; bu mallarin fiyat,
pazarlanma, tretim, tiikketim ve miktarinin sadece devlet eliyle belirlendigi anlamini

tasir.

Tam kamusal mal ve hizmetlerin faydalar boliinemedigi i¢in piyasa sartlarinda
pazarlanabilmelerinin imkan1 yoktur. Bu mal ve hizmetlerin maliyetlerinin
karsilanmasinda goniillii finansman yerine kamusal finansman olusmakta ve zorunlu

katilim1 gerektiren vergilere bagvuru yapilmaktadir. Bu mal ve hizmetlerden faydalanma



ile bireysel 6deme giicii arasinda bir bagmti bulunmamaktadir. Bu mal ve hizmetlerin

finansmani vergilerle karsilanir (Susam, 2015: 78).

Piyasa ekonomisinde 6zel mallarin arzini diizenleyen, fertlerin bu mallara olan
taleplerinin toplamidir. Bu durum kamusal mal ve hizmetler i¢in gegerli degildir. Cilinkii
kamusal mal ve hizmetlerin boliinemezlik ve pazarlanamazlik nitelikte olmalar1 bu
mallara ¢ogu kez bireylerin tercihlerinin ac¢iklanmasini gerekli goérmez. Bireyler
tercihlerini agiklamasalar bile kamusal mal arz1 yapilacaktir. Bu nedenle kamusal arz,
0zel mallarin arzindan degisik sekilde gergeklesmektedir. Kamusal mal ve hizmetlerin
arzin1 siyasal talep diizenlemektedir. Siyasal talebin sahip oldugu nitelikler siyasal
rejimin yapisiyla yakindan ilgilidir. Demokratik bir rejimde vatandaslar kamusal
mallara olan taleplerini baz1 araglar kullanarak agiklayabilirler. Ornegin, referandum
teknigini kullanilarak vatandaslarin kamusal tercihleri belirlenerek buna gére kamusal
arz gerceklestirilebilir. Vatandaslar milletvekillerini segerek, kendi tercih haklarini bu
kimselere devretmis olurlar. Ancak sonugta kamusal mallarin arzina karar veren
mekanizma siyasal talep olmaktadir. Dikta rejimlerinde ise hangi tiirde ve ne miktarda
kamusal mal ve hizmet iiretilecegine diktatoriin kendisi karar vermektedir. Bu

rejimlerde kamusal arzi1 diizenleyen tek yetkili diktatordiir (Aktan, 2012: 8).

3-Bedavacilik Ozelligi ; Kamusal mal ve hizmetlerin boliinemez, pazarlanamaz
ve fiyatlandirilamaz olmasi sebebiyle bedel 6demek istemeyenler de bu mal ve
hizmetlerden faydalanabilmektedirler. Bedel 0Odemeyenleri kamusal mallarin
tilketiminden mahrum birakilamamas1 nedeniyle bedavacilik sorunu ortaya c¢ikar.
Ornegin, milli savunma hizmetinden iilkede bulunan biitiin bireyler yararlanir, sokak
lambalar1 yoldan gegen biitlin arabalarin biitiin yayalarin aydinliktan faydalanmalarin
saglar. Bu mallar dislanamadig i¢in bedel 6demeyenler mahrum birakilamaz. Odeme
giicline sahip oldugu halde vergi 6demek istemeyenler veya vergi kacgiran miikellefler
kamu hizmetlerinden bedava yararlanmis olurlar. Bunun sonucunda ise kamusal
mallarin sunumu yetersiz kalip sosyo-ekonomik sorunlar meydana gelir ve iilkenin
refah diizeyi azalir (Susam, 2015: 79).

Kamusal mal ve hizmetlerin finansman1 konusunda bedava yararlanma giidiisi

onemli derece etkili olmasina karsin, piyasa mallari i¢in bu durum s6z konusu degildir.
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Bu mal ve hizmetlerin bdliinebilirligi nedeniyle finansman kaynagi da goniillii

o0demelere dayanir (Sener, 2007: 52).

Ornegin, bahgeleri komsu olan ve ayirmak igin arasina ¢it yaptirma talebinde
bulunan iki birey diisiinelim. Cit bir kez yapildiktan sonra her iki tarafa da fayda
saglayacaktir ve birini faydasi digerinin faydasin1 azaltmayacaktir. Bu yoniiyle kamusal
mal 6zelligine sahiptir. Bireyler burada iki sekilde karar verebilecektir; ¢itin maliyetine
katilmak ya da (bedavacilik) katilmamak. Eger iki birey de bedavacilik stratejisini
uygularsa ¢it yapilmayacak ve ne fayda ne de zarar ortaya g¢ikacaktir (Kirmanoglu,

2007: 128).

4-Uretim Hacminin Biiyiikliigii; Kamusal ve hizmetlerin baska bir dzelligi de
bunlarin  iiretim ve hacimlerinin genel olarak, piyasa ekonomisi tarafindan
karsilanmasinin miimkiin olmayacag dlgiide biiyiik olmasidir. Ornegin, kamusal mal ve
hizmetlerden olan savas vb. durumlardaki milli savunma hizmetlerinin ¢ok biiyiik
hacimlerde gergeklestirilmeleri gerekmektedir. Savas doneminin olmadigi normal
donemlerde bile bu mal ve hizmetlerin hacmi piyasa mekanizmasi tarafindan
karsilanmas1 yeterli olamayacak derecede biiyiiktiir. Piyasalarin iiretici firmalarinin
sermayeleri, bu mal ve hizmetlerin liretimi i¢in gereken miktarin ¢ok asagisindadir.
Kamusal mallarin biitiin 6zellikleri saglansa bile baz1 mal ve hizmetlerin hacimlerinin
cok biiylik olmasi1 piyasa tarafindan sunumunu imkansiz hale getirir (Nadaroglu, 1998:
53). Egitim, saglik, sosyal giivenlik vb. mal ve hizmetlerin {iretim hacminin biiyiik

olmasi1 kamu kesimi tarafindan sunumunu gerekli hale getirir.

5-Ozelliklerin Teknolojive Bagl Olarak Degisebilmesi; Kamusal mal ve
hizmetlerini tam kamusal mal yapan bazi kriterler teknolojiye bagli olarak ortadan
kalkabilir. Ozellikle tiiketimden mahrum birakilamama 6zelligi, ¢ogu durumda mevcut
olan teknolojiye bagli durumdadir. Bir malin herhangi bir bedel 6demeden kullanimina
engel olan teknolojik gelismemeler oldukc¢a, o malin sunumu 6zel piyasa tarafindan
gerceklestirilebilir. Bazen de teknolojik gelisme, malin tiiketimde rekabet olmamasi
ozelligini ortadan kaldirabilir. Ornegin, bilgisayar programlar1 kolay sekilde
kopyalanabilmesi ya da internet iizerinden bilgiler bu sekildedir. Bu mal ve hizmetleri

kullanan birey sayisi1 arttikca mevcut kullanicilarin faydasinda herhangi bir azalma
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meydana gelmez. Fakat bu mal ve hizmetleri tamamen kamusal yapmanin siir1

entelektiiel haklara zarar vermemektir (Kirmanoglu, 2007: 129-130).

6-Tiiketimde Rekabetin Olmamast; Kamusal mal ve hizmetlerin faydalanma
alaninda bulunan her bir birey, bu mal ve hizmetlerden ayn1 miktar ve oranda fayda
saglamaktadir. Birden fazla tiiketici, ayn1 mal ve hizmeti rahat sekilde tiikketebilmektedir

(Susam, 2015: 80).

Kamusal mallarda tiiketimde rekabet olmamasi1 6zelligi, bir bireyin tiikketimi
sonucu elde ettigi faydanin ikinci bir bireyin faydasini azalmamasi durumudur. Ozel
mallarda ise tiikketimde rekabet kesinlikle mevcuttur. Bir ekmegi bir kisi tiiketiyorsa
ikinci kiginin tiiketmesi miimkiin degildir. Fakat kamusal mallarda belirli bir kapasite
noktasina kadar (kapasitenin sonsuz olmasit durumunda faydada rekabet higbir zaman
olamaz) bir bireyin faydas1 ikinci bir bireyin faydasinda azalma meydana getirmez. Bu
kapasite noktasi asilinca ilave olan her bir bireyin mal ve hizmeti kullanmasi daha
onceki kullanicilarin faydasinda azalma meydana getirir. Yapilmas: gereken ise,
kapasiten noktasindan sonra fiyatlandirma yapip bu mal ve hizmette talebi azaltma

yoluna gitmektir ya da bu mal ve hizmetin kapasitesini arttirmaktir.

7-Tiiketiminin Zorunlu Kilinabilmesi; Bu 6zellik kamusal mal ve hizmetlerin
hukuksal yoniinii agiklar. Piyasa ekonomisinde iiretilen mal ve hizmetlerden faydalanip
faydalanmamakta kisi tamamen Ozgiirdiir. Bireyin bu konudaki kararini yonlendiren
faktor, tamamen iktisadilik niteligi tagiyan fayda maksimizasyonudur. Fakat kamusal
mal ve hizmetlerden faydalanmak baz1 durumlarda zorunlu olabilir. Tiiketicilerin bazi
mal ve hizmetlerden yararlanmak istememeleri 6nem arz etmez. Hizmeti arz eden
siyasal mekanizma bu mallarin talebini zorunlu kilabilir. Buradaki zorunluluk kamu
yarar1 nedeniyle ortaya ¢iktig1 igin hukukidir. Ilkdgretim hizmetini almak zorunludur.
Cocugunu ilkokula gondermeyen veli ya da vasi ceza alir. Niifus kagidi almak, as

yaptirmak tiiketimi zorunlu olan kamu hizmetlerinden bazilaridir (Nadaroglu, 1998: 53).

Piyasada iiretilen mal ve hizmetlerden faydalanip faydalanmama konusunda
tiikketici tamamen serbest sekilde kararini verir. Kamusal mal ve hizmetlerde ise kamu
yararini arttirmak i¢in bu mallarin tiikketimi zorunlu hale getirilebilir. Bu genelleme tiim

kamusal ve hizmetler i¢in degil baz1 kamusal mal ve hizmetler igin gegerlidir.
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8-Kamusal Finansman Gerekliligi; Ozel mallarda oldugu gibi kamusal mal ve
hizmetlerde  finansman, fiyatlama veya faydalananin 6demesi  seklinde
ger¢eklesmemektedir. Bunun nedeni, kamusal mallarda bedavacilik ve bireylerin
tercihlerini agiklamak istememeleridir. Bu sebeple kamusal mal ve hizmetlerin
finansmani, zorunlu bir finansman olan vergileme yontemiyle karsilanir. Hatta bazi mal
ve hizmetlerin kullanimi fiyata daha yakin olan harglarla da karsilanabilir. Vergilere
gore harglar kamu biit¢esinin kiigiik bir kismin1 meydana getirir. Tiikketimden mahrum
birakilamaz 06zelligi kamusal mal ve hizmetlerin finansmaninin zorunlu olmasinda
belirleyici etkendir. Mal ve hizmetlerin bir kisminda tiiketimden mahrum birakma
durumu olusursa tiikketimde rekabet olmamasi 6zelligi siirse bile bu mal ve hizmetlerde
fiyatlandirma yoluna gidilebilir. Fakat mal ve hizmetler tam kamusal mal niteligindeyse

kamusal finansman zorunludur (Kirmanoglu, 2007: 129).

9-Ortak Tiiketim; Kamusal mal ve hizmetler bireyler tarafindan ortak olarak
tiiketilebilir 6zellige sahiptir. Ozel mallarda ise bireyler ayr1 ayr tiiketim saglayabilirler.
Ozel mallarda bir malin A sahsi tarafindan tiiketilmesi B sahsinin tiiketiminde etkide
bulunmaz. Kamusal mal ve hizmetlerde ise bunun tam tersi gegerlidir. Ornegin, bir
bireyin tifo salginindan korunmasi i¢in alinan birtakim 6nlemler ve yapilan as1 baska bir
sehirde dahi olsa diger bir bireyi salgindan korunmasmma yardimci oldugu igin
etkileyebilmektedir. Iste tam da bu kamusal mallarin ortak tiiketilebilme dzelligini ifade
eder (Sener, 2007: 54). Baska bir deyisle ortak (kollektif) tiiketim birden fazla bireyin
tek bir malm tiiketiminden faydalanmasidir. Ornegin, diplomasi, savunma, parklar,
tiyatro, hava kirliliginin 6nlenmesi ve spor gosterileri gibi mal ve hizmetlerin tiiketimi
ortaktir. Ortak tiiketime konu olan mallar kamusal mallardan kliip mal tiiriiniin
ozelligidir (Aktan, 2012: 20). Klip kamusal mal tanimini mal tiirlerinde agiklayacagiz.
Kamusal mal hizmetler tiiketilirken rekabet s6z konusu degildir. Ancak 6zel mallarda
rekabet durumu vardir. Bunun nedeni ise, ayn1 6zel mali bir birey tiiketirken bagka birey
tiketememektedir. Kamusal mallarda ayn1 mali bir diger birey de tiiketebilmektedir

(Sener, 2007: 54).

10-Marjinal Sosyal Faydamin Marjinal Ozel Faydadan Biiyiik Olmasi;
Kamusal mal ve hizmetlerde toplum olarak elde edilen fayda bireysel olarak elde edilen
faydadan daha fazladir. Oyle ki bazi mallarda bireysel fayda hi¢ olmayabilir (Susam,
2015: 81).
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11-Dislanabilir Olup Olmama Ozelligi; Kamusal mal ve hizmetlerin bir diger
ozelligi ise dislamanin, tiiketimden mahrum kalmanin miimkiin olmamasidir. Ornegin,
savunma, diplomasi gibi mal ve hizmetlerde dislamanin olabilmesi s6z konusu degildir.
Ozel mallarda ise pazarlanabilme 6zelligi bedel 5demeyenleri tiiketimden mahrum kilip

dislayabilir (Aktan, 2012: 20).

12-Dissallik Yayma Ozelligi; Bazi kamusal mal ve hizmetler dissallik 6zelligi
tagir. Digsallik ise, bir ekonomik birimin iiretim ya da tiiketim yapmasi1 sonucu diger
ekonomik birimlerin fayda ya da maliyet fonksiyonlarmin iyi ya da kotii yonde
etkilenmesidir. Pozitif yonde digsalligin s6z konusu oldugu kamusal mallar1 genellikle
0zel kesim degil de devlet iistlenir. Negatif yonde digsal etkisi olan birtakim mallarda
ise tiretimi 6zel kesim iistlenip tazmin etmekte giicliik ¢ektigi birtakim maliyetleri de
topluma yiiklemektedir. Bundan dolayr kamu ekonomisine ihtiyag dogar. Kamu
ekonomisi tarafindan bu ek sosyal maliyet i¢in ya diizenleyici vergiler telafi edilir ya da

bu tarz tiretimleri devlet listlenme yoluna gider (Aktan, 2012: 21).

Digsallik baska bir tanima gore, toplumdaki bireylerden birinin (ger¢ek veya
tiizel kisi) iretim veya tiiketim faaliyetinin neticesinde bagka bireylerin fayda ve maliyet
fonksiyonlarinda iyi ya da kotii yonde etkide bulunmaktir. Eger sonug olarak dis fayda
dogarsa pozitif, dis zarar dogarsa negatif digsallik s6z konusu olur. Fayda ve zararlar
tamamen piyasa disidir. Digsalliklar bu agidan bakildiginda 6zel ve sosyal fayda ile 6zel

ve sosyal maliyet arasindaki sapmalari ortaya ¢ikarirlar (Nadaroglu, 1998: 62).

Egitim ve saglik digsalliklara Ornek verilebilir. Egitim hizmetinde, bu
hizmetten yararlanan 6zel fayda elde eder, kisi giizel mevkilere gelip daha iyi parasal
imkanlara sahip olur. Toplumda egitim gorenlerin artmasi ise sosyal kalkinmayi saglar,
toplumun kiiltiir diizeyini yiikseltir. Bu yoniiyle aslinda sadece bireye degil topluma da

digsallik 6zelliginden dolayi pozitif bir etki olusturmus olur (Aktan, 2012: 21).

13-I¢csel Ekonomiler; Isletme biiyiikliigii ve iiretim lgeginde herhangi bir artis
olusmasi sonucunda s6z konusu isletmelerin kendi iginde sagladigi olumlu ya da
olumsuz etkiler igsel ekonomiyi olusturur. Eger bu etki olumlu yonde ise pozitif i¢sel
ekonomi, olumsuz yénde ise negatif i¢sel ekonomi olusur. Isletmelerin iiretim dlgeginde

meydana gelen degisim sebebiyle elde edilen igsel ekonomilerin yaygin oldugu
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hizmetler; elektrik, su, havagazi tiretimi ve dagitimi, telekomiinikasyon hizmetleri,

demiryolu hizmetleri, televizyon yayinlari gibi hizmetlerdir (Aktan, 2012: 17-21).

1.1.3. Kamusal Mallarin Simiflandirilmasi

Kamusal mallar; tam kamusal mallar, yar1 kamusal mallar, tam 6zel mallar,
dogal tekel mallari, kliip mallari, ortak havuz mallari, yerel kamusal mallar, ulusal
kamusal mallar, kiiresel kamusal mallar, erdemli mallar ve erdemsiz mallar seklinde

siiflandirilabilir.

1.1.3.1. Tam Kamusal Mallar

Toplumu olusturan bireylerin kolektif ihtiyaglarinin giderilmesi tam kamusal
mal seklinde gerceklesir. Toplumu olusturan herkese ayr1 ayr1 fayda saglayan, toplum
tarafindan birlikte tiiketilen, bedelsiz olarak sunulan finansmani kamusal kaynaklarla
karsilanan mal ve hizmetler, tam kamusal mal ve hizmetlerdir. Ornegin, i¢ giivenlik,
adalet, diplomasi, milli savunma gibi tam kamusal mal ve hizmet kapsamina girer
(Susam, 2015: 78).

Tam kamusal mallarin 6rnekleri aslinda fazla degildir. Fakat devletin varligim
devam ettirmesi acisindan Onemlidirler. Dis giivenlik (milli savunma) hizmetleri bu
mallarin baginda yer alir. Bu mal ve hizmetin tam kamusal mal ve hizmetlerin tek
ornegi oldugu goriisiinde olanlar da vardir. I¢ giivenlik ve diplomasi de tam kamusal

mal ve hizmet kategorisinde yer alir (Nadaroglu, 1998: 54).

Tam kamusal mallar, tiikketimden mahrum birakilamaz olma ve tiiketimde

rekabet olmamasi 6zelliklerini ayn1 anda tasiyan mallardir (Kirmanoglu, 2007: 127).

Samuelson tarafindan 1954 yilinda incelenen tiiketimde rekabet olmamasi ve
tilketimden dislanamama 6zelliklerine gore agiklanmaya calisilan kamusal mallar teorisi
zamanla daha ayrintili incelenmistir. Buchanan, Musgrave ve Shoup kamusal mal

kavramini ayrintili sekilde incelemislerdir (Susam, 2015 78).

Tam kamusal (kollektif, piir, sosyal) mal ve hizmetler fiziki agidan
boliinemezler ve esit olarak tiiketilebilirler. Boliinlip pazarlanamadiklar1 i¢in
fiyatlandirilamazlar. Bu mallarin tiiketimi i¢in herhangi bir bedel 6denmez. Dolayisiyla

bu mallardan faydalanmayla 6deme giicli arasinda oranti s6z konusu degildir. Bu
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mallarin faydasindan toplumu olusturanlar mahrum edilemezler. Marjinal sosyal
faydalar1 marjinal 6zel faydadan biiyiik olur. Uretimi, tiiketimi, dagitimi kamu
ekonomisi tarafindan gergeklesir. Uretimleri hacimleri piyasa ekonomisi tarafindan
karsilanamayacak derece biiyiiktiir. Bu mal ve hizmetleri devlet lirettigi i¢in finansmani

vergilerle karsilanir (Comakli, 2017: 13-14).

1.1.3.2. Yar1 Kamusal Mallar

Nitelik olarak pazarlanabilir ve boliinebilir ve digsal acgidan yarar saglayan
ozellige sahip mallardir. Dissallik 6zelligi boliinebilir ve pazarlanabilir nitelikteki 6zel
mallara, yar1 kamusal bir nitelik verir. Ciinkii boliinebilir ve pazarlanabilir 6zellikteki
bir mal tam 6zel mal niteligindedir. Ornegin bir ekmegin, faydasmin kisiler arasinda
boliinmesi miimkiin olabilmektedir. Bir bireyin tliketimi sonucu digerinin tiiketimi
engellenebilir. Yani kisiler arasinda tiiketimde rekabet s6z konusudur. Bu mallarin
boliinebilirlik 6zelligi, malin bir bedel karsilig1 arz edilmesine sebep olur. Yani fiyatla
arz edilebilen bir malin tiiketiminden diger bireylerin mahrum olmast (dislama)
miimkiindiir. Bu iki 6zellikten dolayr malin piyasa ekonomisince arz edilmesi gerekir.
Fakat bu iki 6zellik ile birlikte digsallik 6zelliginin de bir malda bulunmasi sonucu ¢ogu
kez malin {iiretimi piyasa ve kamu ekonomisi kesimi arasinda paylastirilmaktadir.
Topluma o6nemli Ol¢lide fayda saglayan bu mallarin iretimi g¢ogunlukla piyasa
ekonomisince yerine getirilmemektedir. Bu mallara 6rnek olarak, saglik ve egitim
hizmetleri verilebilir (Aktan, 2012: 11).

Yar1 kamusal mal ve hizmetler, 6zel ve kamusal mal ve hizmetlerin
ozelliklerini birlikte tasir. Boliinebilir ve pazarlanabilir 6zellikleri nedeniyle 6zel mala
benzerlerken; birlikte tiiketilebilme ve digsal ekonomiler yaymasi sebebiyle tam
kamusal benzerler. Yar1 kamusal mal ve hizmetlere su sekilde Ornekler verilebilir:
Universiteler, Devlet Su Isleri Genel Miidiirliigii, Vakiflar Genel Miidiirliigii, Devlet
Hava Yollar1 Isletmesi, Orman Genel Miidiirliigii, Devlet Hastaneleri gibi diger

miidiirliikler olarak sinirlanabilir (Sener, 2007: 59).

Bazi mal ve hizmetler kamusal mal gibi goriindiikleri halde pazarlanmalar1 ve
fiyatlandirilip tiiketiciye sunulabilirler. Bu mallar tiiketimden mahrum birakilabilme
niteligine sahip olduklari igin ilk basta 6zel mala benzerler. Ornegin, saglik ve egitim

hizmetleri 6rnek verilerilebilir (Nadaroglu, 1998: 54).
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TCDD(demiryollar1), denizyollar1 ve PTT gibi bazi kuruluslar ¢ok yogun
digsallik yaydiklari igin yar1 kamusal mal sayilmasi gerekirken, lilkemizde yar1 6zel mal
niteliginde bulunup finansmanlarinda sorunlarla karsilagilir. Yar1 kamusal mal ve

hizmet lireten kuruluslarin finansmani ise katma biitce ile gergeklesir (Sener, 2007: 60).

Kamusal ve hizmetlerin iiretimine ek olarak sosyal devlet, piyasa ekonomisinin
yart kamusal mal ve 6zel mallar karsilarken yetersizligini ortadan kaldirmak i¢in bu

mallarin tiretimini Ustlenir. Devletin bu mallan iiretme nedenleri soyledir (Comakli,

2017: 14);

e Yar1 kamusal mal ve hizmetlerde marjinal 6zel fayda marjinal sosyal faydadan
kiigiiktiir. Bunun sonucunda bu mallarin piyasa ekonomisi tarafindan eksik
iiretilmeleri, (MOF<MSF)

e Yar1 kamusal mal ve hizmetlerde marjinal sosyal maliyet marjinal 6zel
maliyetten biiyiiktiir. Bunun sonucunda ise piyasa ekonomisi tarafindan fazla
tiretilmeleri, (MSM>MOM)

e Marjinal maliyeti azalan sanayilerde yetersiz sermaye ve teknolojik sebeplerle
iretimin kisitlanmasi,

e Tam rekabet kosullarinin saglamamasindan dolayr optimum etkinlige
erisilememesi,

e Yar1 kamusal mal ve hizmetlerin devlet tarafindan iiretilmesinin bir diger nedeni

de digsallik yaymalaridir.

1.1.3.3. Ozel Mal ve Hizmetler

Kamusal mal, yar1 kamusal mal ve hizmetlerin yaninda kamu ekonomisi bir de
piyasadaki talebi karsilamak icin bedel alarak kamu 6zel mallar da iretir. Bu mal ve
hizmetlerin kamu ekonomisi tarafindan iiretilmesinin nedenleri ise sdyledir; girisimei ve
sermaye eksikligi, 6zel kesimin yetersiz kalmasi, bu mal ve hizmetlerde tekellesmeyi
onlemek, fiyatlar1 kontrol altinda tutmak, sosyal nedenler ve gelir elde etme istegidir.

Burada en 6nemli amag ise sosyal faydayi olusturmaktir (Comakli, 2017: 14-15).

Tiiketildikleri zaman rekabetin olusabildigi ve finansmanlarini saglamayanlarin
dislanabildigi mal ve hizmetler 6zel mal ve hizmetlerdir. Bu mal ve hizmetlerin

iiretimleri ise piyasa ekonomisi ve 6zel sektor tarafindan gergeklestirilir. Bu tiir mal ve
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hizmetlerde pozitif veya negatif digsallik s6z konusu olabildigi i¢in devlet piyasa

ekonomisinin isleyisine gerekli durumlarda miidahale edebilmektedir (Sener, 2007: 63).

Piyasa ekonomisinde iiretilen 6zel mal olarak tanimlanacak mal ve hizmetlere;
beslenme, giyinme, barinma ihtiyaglarimiz (elbise, ekmek, kalem, ev, otomobil vb.)
ornek verilebilir (Susam, 2015: 71).

Ozel mal ve hizmetlerin 6zellikleri genel olarak su sekildedir (Comakli, 2017:
15).

e Bu mal ve hizmetler pazarlanabilirler,

e Bireyler bu mallar1 ayri ayr tiiketilirler,

e Ozel mal ve hizmetler tiiketildiginde bireyler arasinda rekabet vardir,

¢ Fiyatlandirilabilen mal ve hizmetlerdir,

e Boliinebilme 6zelligine sahiptirler,

e Uretim miktarlarinda talep belirleyici etkendir,

e Dissal ekonomiye sebep olmazlar. Bu mal ve hizmetler i¢sel ekonomiye neden
olurlar,

e Ogzel ihtiyaglar1 giderdigi igin finansmanlar1 fiyat mekanizmasi ile saglanur.
Ozel mallarin kriterlerini iki sekilde inceleyebiliriz (Susam, 2015: 70):

Ozel mal ve hizmetlerde talebe iliskin kriterler; bir maldan sadece o mali

tikketen fayda sagliyorsa,

Ozel mal ve hizmetlerde arza iliskin kriterler; tiiketimde rekabet var ve

tuketimde mahrum birakmak mimkiindiir.

Ozel mallarin sunumu piyasa isleyisi icinde piyasa ekonomisi tarafindan
karsilanir. Sebebi ise, tiiketimden mahrum birakilmanin miimkiin olmasi, bu mal ve
hizmetlerin tiiketiminde rekabetin olmasidir. Bu yilizden araliksiz olarak piyasa
mekanizmasi tarafindan sunulurlar. Ancak devlete de bu mallar i¢in baz1 gorevler diiser.
Piyasa aksakligi olustugu zamanlarda devlet diizenleyici birtakim miidahalelerde
bulunur. Devlet bireyler ve toplumun faydasin1 gézeterek bazi mallarin tiiketimini
zorunlu hale getirip bazi mallar1 ise yasaklama yoluna gitmektedir (Kirmanoglu, 2007:
122).
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1.1.3.4. Erdemli Mallar

Musgrave’in yaptigi tanima gore erdemli mallar, toplum saghig: i¢in gerekli
olmalarina ragmen egitim diizeyi ve bilgi yetersizliginden dolay1 talebi yetersiz kalan
mallardir. Cocuklara as1 yapma zorunlulugu, okullarda bedava siit dagitimi erdemli
mallara Ornektir. Bireylerin hem bilgi eksikligi yasamalart hem de gelir diizeylerinin
diisiik olmasindan dolay1 talep edemedikleri bu mal ve hizmetler i¢in devlet zor unsuru
kullanarak eksikligi giderme yoluna gider. Bu mal ve hizmetlerin bazilarini esas
itibariyle 6zel sektor sunabilir ancak devlet bu mallar1 sunup ya da finanse etmede katki
saglaylp daha etkili bicimde sunulmalarini saglamaktadir. Ozellikle gelir dagiliminda
adaletin olmadigi, yoksullugun yasandigi diisiik seviyedeki kalkinamamis iilkelerde

erdemli mallarin sunumu i¢in devlete 6nemli gorevler diismektedir (Kirmanoglu, 2007:

122).

Erdemsiz mallarda dislama miimkiin, bdliinebilir, kisisel tiiketim s6z konusu ve
pozitif digsallik yayma gibi 6zellikler mevcuttur. Bu mallara ilkokul egitimi, huzur
evleri, kimsesiz cocuklar1 bakim ve yetistirme merkezleri, akil hastaneleri 6rnek

verilebilir (Aktan, 2012: 23).

Piyasa sartlarinda iretilse dahi erdemli mallara talebin diisiik olmas1 piyasa
basarisizligina yol agar. Olusan bu eksik tiiketimden kaynakli bir refah kaybi olusur.
Devlet ise bu kayiplarin 6nline gegcmek i¢in erdemli mallarin sunumunu tstlenebilir

(Susam, 2015: 72).

Merit (erdemli) mallarda devlet her ne kadar iiretimi iistenmis olsa da bu
mallart tireten kisi ve kuruluglarin yaptiklari harcamalar1 vergilendirme yoniinden gider

olarak kabul edip onlar1 da tesvik etmis olur (Aktan, 2012: 23).

Yararli olan bu mallara O6rnek olarak; bebeklere bedava dagitilan siit,
Ogrencilere verilen burslar1 soyleyebiliriz. Gelismis iilkelerde opera, miize girisleri
senfonik orkestra konser girislerinin bedava olmasi yine erdemli mallara birer 6rnektir.
Yine ogrencilere bedava sunulan 6gle yemekleri ve ders kitaplari, yashilara bedava
tagimacilik hizmeti bu mal tiiriine girer niteliktedir. Erdemli mal ve hizmetleri sunmak
icin yeteri kadar biitceye de sahip olmak gerekir. Bu yonden baktigimizda Tiirkiye’de

bu mallarin sunumu yeteri diizeye ulasamamistir (Sener, 2007: 62).
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Devlet toplumun faydasimi diisiindiigii i¢in erdemli mallar gibi faydali olan
mallara siibvansiyonla (destek) tesvik ederken, erdemsiz mal olan zararli mallara da

vergiler koyup tiiketicileri caydirir (Susam, 2015: 73).

1.1.3.5. Erdemsiz Mallar

Zararl etkileri nedeniyle negatif dissalliklara sebep olan piyasada iiretilseler

bile devlet miidahalesi gereken mallardir.

Zararli olan bu mallara 6rnek olarak; hava, ¢evre, su ve giiriiltii kirliligi yaratan
firmalar, sigara, alkol, uyusturucu, esrar, hashas gibi kullanimi1 sonucu kotii etkilerin
ortaya cikabilecegi mallar1 verebiliriz. Sigara, alkol gibi keyif verici ve zararli etkileri
olan mallara yiiksek oranli tiiketim vergileri uygulayip, devlet bu mallarin tiikketimini
sinirlandirmak istemektedir. Geligmis tilkeler sigaradan kaynakli hastaliklarda (akciger
kanseri gibi) halk: bilinglendirip bu koétii etkilerin oniline gecemeye calisirlar. Gelismis
olan bu tilkeler buna kars1 6nlemleri iilke sinirlar1 iginde yapmakta ve gelisememis veya
gelismekte olan iilkelerde bu mallarin tiikketimi igin tesvik edici reklamlar yapilmaktadir.
Bu mallarin talebini gelir esnekligi yiiksek oldugu icin ve gelisememis iilkelerin de
gelire ihtiyact oldugu i¢in boyle bir yol izlemektedirler. Esrar gibi maddeler ise tiim
diinya geneli i¢in zararli oldugu kabul edildiginden buna karsi alman onlem de
uluslararas1 diizeydedir. Siyasal karar mekanizmasinin etkili oldugu hava, cevre
kirliligine yol agan isletmelere kars1 ise verdikleri zarar1 engellemek igin etkili bir yol

izlenememektedir (Sener, 2007: 62-63).

Erdemsiz mallar esas itibariyle zararli olan mallardir. Devlet bu mallarin
liretimini veya tiikketimini yasaklar, kisitlar ve bu yasaga uymayanlara da caydirici olsun
diye cesitli cezalara verir. Neoklasik iktisatgilara devlet bu mallarin tiiketimini azalmak
i¢in paternalistik (zorlayict) unsuru kullanir. Devlet toplumun faydasinm diisiindiigii i¢in
erdemli mallar gibi faydali olan mallara siibvansiyonla (destek) tesvik ederken,
erdemsiz mal olan zararli mallara da vergiler koyup tiiketicileri caydirir (Susam, 2015:

73).

Erdemsiz mal ve hizmetlerin iiretiminde devlet birtakim diizenleyici roller
iistlenir. Ozel kisi ve kuruslarin iiretim faaliyetlerini belirli yasal kurallar ¢ercevesinde

kontrol eder (Aktan, 2012: 25).
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Bazi mal ve hizmetler tiiketildiginde yogun sekilde digsallik yayarlar (Sener,
2007: 85). Digsalliklar kaynak dagiliminda etkinligi bozup piyasa basarisizligina neden
olduklar1 i¢in devlet miidahalede bulunur. Devlet bu etkilerin 6niine ge¢mek igin;
vergiler koyar, siibvansiyonlarda bulunur, diizenlemelerde bulunur ve yasaklar koyar
(Susam, 2015: 98).

Vergilerden saglanan gelirle digsalliktan olumsuz etkilenen kesimlerin
zararlarinin tazmini saglansa bu vergiler anlamli bir politika araci olarak kullanilmis

olur (Kirmanoglu, 2007: 160).

1.2. ERDEMSIiZ MAL OLAN SIGARA TUKETIMINI AZALTMADA
DEVLETIN DUZENLEYIiCi ROLU

Devletin faaliyetleriyle {iiretici ve tiiketicilerin faaliyetlerini etkileyecek
sekillerde diizenlemelerde bulunmasi kamu ekonomisi alanini olusturur (Aktan, 2012:

4-7).

Sigara kullaniminin tiiketici faaliyetleri iizerindeki olumsuz etkileri ve bu
olumsuz etkilerden devlet biitgesinin olumsuz etkilenmesi sonucu, hem ekonomik
acidan zarar1 Onlemek hem de sosyal dengeyi saglayip refah saglamak icgin sigara

bagimliligiyla miicadelede devlet miidahalesi gerekli hale gelir.

Dissal ekonomiyi tanimlayacak olursak; ekonomik birimler iiretim ve tiiketim
faaliyetleri sebebiyle, baska birimleri fayda ve maliyet acgisindan iyi veya koétii yonde
etkilerse digsal ekonomi ortaya ¢ikar. Eger bu etkilenme negatif yonde ise negatif

digsallik s6z konusudur (Aktan, 2012: 4-7).

Sigara kullanan kisiler rasyonel davranis sergilediklerini diisiiniip baska
kisilere vermis olduklar1 tahribatin farkinda olmazlar (Gruber and Koszegi, 2004:
1961). Sigaranin tiiketildigi alanlarda havanin kotlilesmesi nedeniyle sigara
igmeyenlerin (pasif igici) olumsuz etkilenmeleri durumu ortaya g¢ikmaktadir (Bilir,
2009: 31).

Aktif olarak sigara kullanan kisiler negatif yonde digsal ekonomiye neden olup

optimum kaynak dagilimi dengesini bozmus olurlar.



21

Sigara bagimliligiyla miicadele edilerek kullaniminin azaltilmas: hastaliklari,

fakirligi, aglig1 ve ¢evreye verilen zarar1 engeller (Ross and Chaloupka, 2006: 114).

Devletin dissal ekonomilere etkileri; ya devlet digsallik yayan bu iiretim
faaliyetlerini kendi yapmaya baslar ya da bu flretim faaliyetlerini dolayli olarak
etkilemeye baslar. Bu dolayli etki ise pozitif digsal ekonomilere destek(siibvansiyon),

negatif digsal ekonomilere ise diizenleyici vergi seklindedir (Aktan, 2012: 4-7).

Sigara tiikketimi ile birlikte hem kullanan kisilerin hem de kullanma asamasinda
bu kotii atmosferde bulunan pasif i¢icilerin saglik sorunlari, devlet saglik harcamalari
tizerinde biiyiik bir yiik olusturmus olur. Bu yiik tiiketicilere yansitilip negatif etkisi
igsellestirilmezse; sosyal tiiketim maliyeti, 6zel tiiketim fiyatindan ¢ok yiiksek olur

(Beatty vd. 2009: 1176).

Kiiresel kamusal mallarin negatif digsalliklarindan kabul edilen sigara ile
miicadele edilmesi, diger tiim iilkeleri de etkilemektedir. Miicadele edilip basar1 elde
edildiginde pozitif digsalliklar ortaya ¢ikarken miicadele edilmemesi negatif bir digsallik
ve ayni1 zamanda kiiresel bir kotiiniin yayilmasi anlamina gelmektedir. Kiiresel kamusal
mallar gibi kamusal kotiiler de dislanamama ve rekabet edilememe 6zelliklerine sahip

olduklart i¢in yaydig1 olumsuzluklardan 6nemli sayida insan etkilenmektedir.

Kiiresel kamusal koétiilerin ortak iretimi, bir iilke tarafindan yapilan
faaliyetlerin diger iilkelerin birtakim maliyetlere katlanmasina neden olmaktadir (Giiler,
2012: 636). Daha az tiiketilmesi gereken “erdemsiz mallar” kapsaminda degerlendirilen
tiitlin irilinleri bireylerin kendileri i¢in yarattigi zararlar1 ya da maliyetleri eksik
algiladiklarindan  dolayi, gereginden fazla tiiketilme egilimi gosterilmektedir.
Dolayisiyla bu tiir mallarda devlet miidahalesi s6z konusu olmaktadir. Erdemsiz
mallara, devletin sigara paketlerinin iizerine “sagliga zararlidir” yazisinin konulmasin
zorunlu kilmasi, belirli bir yasin altindakilere sigara ve alkol satigin1 yasaklamasi veya
uyusturucu tiikketimini tiimiiyle yasaklamasi 6rnek verilebilir (Akbas ve Akdogan, 2011:
14).

Sigara kullanimi ile birlikte ortaya ¢ikan bir olumsuz yonde dissallik ve bu
digsalligin da maliyeti s6z konusudur. Devlet fon ayrilmasinda etkinligin yeniden
saglanmasi igin, sigara iizerinden vergilendirme uygulamakta ve bu vergileri olumsuz

digsalliklar1 azaltmak icin kullanmaktadir. Dolayisiyla devlet saglik harcamalarina
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biitceden belli bir pay ayirmak durumunda kalmaktadir. Bu baglamda devlet, piyasalari
basarili hale getirebilmek, makroekonomik istikrar1 saglayabilmek ve gelir dagilimim
saglayabilmek i¢in, hem para hem de maliye politikalarin1 uygulayarak piyasada

diizenlemeler yapmaktadir (Ugur vd. 2010: 3).

1.2.1. Vergilerin Sigara Kullanimim1 Azaltmada Rolii

Kaynak kullanim1 ve dagiliminda etkinligi saglamak icin maliye politikasi
uygulamaya konulur. Maliye politikasi ile ekonomik istikrar1 saglamak, gelir dagilimini
diizenlemek, tam istthdami saglamak, fiyat istikrarin1 saglamak, kamusal ihtiyaglari
kargilamak ve tiiketim aliskanliklarini diizene sokmak gibi amaglara ulasilmak istenir.
Bu amaglar1 gergeklestirmek igin; kamu gelirleri politikasi(vergi politikasi), kamu
giderleri, bor¢lanma, bor¢ idaresi ve biitge politikast gibi maliye politikas1 araglari
kullanilir. Sigara kullaniminin gelir ve harcamalar iizerindeki etkisi g6z Oniine
alindiginda maliye politikasinin etkin olarak islemesi bagimlilikla miicadele acgisindan

son derece Onemlidir.

Devlet sigaradan kaynakli kamu giderlerinin karsiligini telafi etmek, tiikketim
aliskanlhigin1 azaltabilmek amaciyla tiitlin ve tiitiin mamullerinden vergiler alir. Asil
itibariyle alman bu vergiler geri kalmis iilkeler icin bir gelir kaynagi olarak da
goriliirken, devlet yapisi geregi kamusal diizeni bozan hem ekonomik hem de sosyal
dengeyi sarsan zararli (erdemsiz) mal ve hizmetlerin tiikketimine miidahale etmek i¢in
vergiler uygulanir. Tiitiin, alkol, sigara gibi bireylerin kendi zevki i¢in tiikettigi ve
negatif digsallig1 olan bu mallara devletin miidahale etmek i¢in uyguladig: vergiler, bu
mallarin niteliklerinden dolayr son zamanlar giinah vergileri seklinde anilmaya
baglanmistir. Alinan bu vergilerin ekonomiye miidahale araci olarak kullanildigini

belirttik. Hangi oranlarda ve ne sekilde uygulandiklarim ise tiglincii boliimde ayrintili

olarak ele aldik.

1.2.2. Sigara Tiiketimini Azaltmada Regiilasyon ve Kontrol Politikalar

Regiilasyonlarin sigara bagimliligiyla miicadeledeki roliine gecmeden Once
regiilasyon kavramini inceleyelim. Stiglitz, etkin bir piyasa mekanizmasinin islemedigi

ve devlet miidahalesinin gerekgesi olarak; aksak rekabet kosullari, kamusal mallar,
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digsalliklar, eksik bilgilenme ve ekonomide istikrar saglayamama, enflasyon issizlik

gibi durumlara dikkat ¢ekmistir (Stiglitz, 1994: 88).

Piyasanin kendi haline birakildiginda ortaya ¢ikardigi birtakim basarisizliklar
nedeniyle devlet iktisadi regiilasyonlara basvurur. Devletin piyasa ekonomisine yonelik
regiilasyonlari, geleneksel iktisat¢ilara gore; kamusal mallar, dogal tekel mallari, dlgek
ekonomileri, aksak rekabet sartlar1 eksik bilgilenme, asir1 maliyetli islemlerin olmasi ve
yeni yeni gelisen endiistrileri rekabet kosullar1 agisindan korumak gibi diizenlemelerdir
(Aktan, 2012: 53).

Ekonomide tam rekabet kosullarinin etkin sekilde isleyememesi sonucu devlet
ortaya cikan ekonomik etkinsizligi gidermek amaciyla ekonomiye miidahalelerde
bulunur. Piyasa basarisizliklari sonucu piyasalarda devlet miidahalelerini gerekli kilan

etken basarisizliklarin kaynak dagilimini bozucu yoniidiir (Sarisoy, 2010: 281).

Regiilasyonlar; idari, iktisadi ve sosyal regiilasyonlar olmak iizere {i¢ tiirde
incelenir (Guasch ve Hahn, 1997: 2):

Iktisadi regiilasyon; devlet iktisadi regiilasyonlari, vergi ve siibvansiyon, piyasa

girisleri-¢ikislari, fiyatlar gibi kontrolleri saglayarak uygulamis olur.

Sosyal regiilasyon; eger regiilasyonlar ¢ok sayida endiistri ve faaliyeti etkisi
altina aliyorsa sosyal regiilasyondan sz edebiliriz. Toplumun genelini ilgilendiren
cevre, toplum sagligi gibi alanlarda yapilan regiilasyonlar bu alana girer. Sosyal

regililasyonlarin asil hedefi sosyal acidan refah seviyesini yiikseltebilmektir. (Sarisoy,
2010: 285).

Idari regiilasyon: Devlet miidahalesinin gerekli goriildiigii alanlarda miidahale
seklinin nasil ger¢eklesecegini, uyulmasi gereken sartlarin neler olmasi gerektigi gibi

alanlarda yapilan regiilasyonlardir (Ardiyok, 2002: 9).

Farkli iktisat politikasi araglari ile devlet ekonomik sorunlar1 gidermek igin
miidahalede bulunur. Devlet bu miidahaleleri ya ekonomik faaliyeti diizenler ya da bu

fiyatlara miidahale ederek gergeklestirir (Aktan, 2012: 21).



Tablo 1.2: Regiilasyon Uygulanan Gruplar ve Sagladiklar1 Faydalara Ornekler
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Etkilenan
Grup

Fayda Orneklen

Fommalar apsimdan

Venmhhk artsrvla, 15vennde olugan kaza ve yaralanma oranlannda
azalma

Prasads bil; edinme olanaklznmn artmas sebebivle ortava pakan
tiretim veva dagphm etkinhifndek: arhiglar

Bekzbete avion davmamslan dolemeve vinehk regilasvonlar sebebrvle.
artan verimbhk ve ethanhk

Tiketiciler agsindan

Bekabete avion demvmamslan dolemeve vinehk regilasyvonlar sebebivle.
inm ve hizmet fivatlanndaky azalmalar

Mal ve rmetlenn givembirhifmdsks artag

Tiketicilers termh kolayhis saglayan, ol ve ometlerds bilm edimme
olanaklanmn gehsmen

Mal ve izmetler 1pin getimlen kalite sandartlan

Devlat aprsandan

Saghk harcamplanmm da digmesme olanak saglavan daha =aghkh
tophum vapis

Artan bilz alon olanzklan nedentyle hitkimeetin karzr abma sireglerninds
mevidana gelen malesme

Thier apilardan

Bekabete avlon davramslanm vasaklamnmzs @i regiilasyonlar nedenivle
pivasalarda rekabetin artmas:

Begilasvon wygnlamzlan neticesinde digik gelii kesmmlers ve
béleelere szflanan kolayhklar ve faydalar

Kaynak: OECD, 2008: 10-11
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Tablo 1.3: Regiilasyon Uygulamalarinin Maliyetleri

Etkilenen Malivetler

Grup

Pegilasyonlarls ilglhi bilsilemme ve myum maliyetlen
Firnmalar Pegilssyonlar pedeniyle molzeme meliyetlenindeld arnym daha yokssk gindd
maliyetlenine yol agman
Pegilasyonlar nedemiyle omaya qkan irefim ulaghrma ve pazarlans siredlerndsln
defizimden kaynaklanam daha yiksek fivetim maliyveder
Pryasaya enginun simrandmimasn neficesingds satg kaybmdan kaynaklanan mealiyetler
Pegilasyonlar nedeniyle zommibn tumlan lizans Goedsn ve diger Sdemsler
Pegilasyonlar nedeniyle zonmibn toulan raporsma ve belge saklams maliyedsn
Fegilasyonlara wyum saflamak amacryla ddenen tefiis ve denetim maliyeten

Unim veya himmetlerdeki fiyat arhn
Tiaketiciler Unim gegithilisindeki azalms
Yeni iirinlerin piyasaya sirisindeki mokratk enzeller

Pegilasyonlarla ilzili firmalarm bilzilendiritmes] meslek alapmnlanmm yetgtinimesd
Devilat lizamelams sirecleri veya dnmlerin tescillenme mwsliyedernmi kapsayan yonetim
maliyetles

Taftis, denstleme ve sizrlemlame sireclerin kapasyan wnm nelivetlen
Pegilasyonlara myumeuzrhok dummilsnmn tespit ve somstoms simeclerini kapsayan
wyzlama mealivetlen

Mevont veya venl treficilerin pivasaya girerken karmlasnzs giiclakler nedeniyle
DHger rekabetn azabmas

Driigtik gelirlilere sasiaman kolavliklar pedenivie difer kesimlere sumunlan imimlerde
ortaya okan yiksek malivetler

Yeni firin ve hizmetlerin galistinbmesd ve venilikler koonsundski simarlantelar

Kaynak: OECD, 2008: 10-11

Daha once de sigaranin zararli bir mal oldugu ve negatif digsalliklara neden
oldugunu belirmistik. Sigara kullanimi hem aktif olarak kullananlari hem de pasif
kullanima maruz kalan bireyleri ekonomik kayiplara ugratip sagliklarini yitirmelerine
sebep olur. Temiz havay1 yok etmesi, sigara izmaritlerinin yerlere atilmasi gibi gevreye
verdigi zararlardan dolay: sigara kullanimi, toplumdaki diger bireylere de maliyetler
yiikleyip sosyal dengenin bozulup ve refahin azalmasina sebep olur. Sigara bireylerin
blitcesine zarar verdigi gibi fonksiyonel yapisi geregi devlet biitcesine de zarar verir.
Devletin sigara kullanimin1 azaltmak ve verdigi zararlar1 gidermek (egitimler, saglik
harcamalari, kontrol politikalarinin uygulanabilmesi i¢in katlanilan maliyetler, ¢evreye
verilen zararlari gidermeye yoOnelik harcamalar gibi) biitge ayirmasi ekonomik agidan

yiik olusturur.

Devlet, ticret kontrolleri, miktar kontrolleri ve fiyat kontrolleri gibi regiilasyon
(dlizenleme) politikalarim1 uygulayarak sigara kullanimina miidahalede bulunur. Bu

uygulamalar sonucu ise hem tiiketiciler hem de devlet fayda saglamis olur.
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1.3. SIGARA BAGIMLILIGI

Gegmis zamandan bugiine kadar baslama ve kullanma nedeni ne olsa
sonrasinda insan1 Oliime kadar siirlikleyen bagimlilik yapici maddeler etkilerine ve
tiirlerine gore degisik bigimlerde siniflandirilmakta olup, bagimli kisilerin biiyiik bir
cogunlugunda fiziksel ve psikolojik olarak tehlikeli boyutlarda olumsuz etkiler
olusabilmektedir (Babaoglu, 1997: 8).

Bireyleri bagimli yapan etmenler, kaygi, mutsuzluk, depresyon, sagliksiz bir
psikoloji gibi durumlar1 gidermeye ¢alisma ¢abasidir. Aci ve kederde avuntu, nese ve
sevingte kutlama nesnesi olarak 6n plana ¢ikmakta olup, her iki yonlii bagvurulan bir
nesne olmasi ile toplum fertleri tarafindan kabul gérmesiyle kullanim ve bagimlilik

siireci artmaktadir (Ding, 2010: 19).

Bagli olmak ve bagimli olmak kavramlar1 benzerliklerinden dolay1 karigabilen
hislerdir (Ogel, 2002: 4). Baglihk iceren iliskilerde, bagimlilik duygularinin da
gelismesi zamanla kagimilmaz olur. Bu iki kavramin en biiyiik fark: kisisel 6zgiirligiin
var olup olamamasi durumudur. Bagl hissedebilirsiniz, ancak bu duygu, bagh
oldugumuz kisi ya da nesne olmadigi zamanlarda da yasamimizi 6zgiirce devam
etmemize engel teskil etmiyorsa bu, baglilik tanimi olabilir. Buna karsilik baglh
oldugumuz kisi veya nesnenin yanimizda, ¢evremizde veya elimizin altinda olmasi
yasamumiz1 Onemli Ol¢iide engelliyor veya kisithiyorsa, kendimizi istemsizce ve
kontrolstizce caresiz ve mutsuz hissediyorsak, bagliligin i¢ine bagimlilikta yerlesmis

demektir (Navaro, 2007: 47).

Bagimlilik davranisinin temelinde insanin duygusal diinyas1 yer almaktadir.
Insan yasaminda giinliik aliskanliklardan bazilar1 daha ¢ok yer tutmaya ve on plana
cikmaya baglar ve devam ettirilebilmesi i¢in digerleri otelenir ya da vazgegilir. Bu
aliskanligin hiikiim siiriistinde haz alinir, mutluluk duyulur. Engellenme durumunda ise
karamsarlik, hosnutsuzluk olusur. insanin baskalariyla, cevresiyle, toplumla ve diger
faaliyetleriyle iliskilerinin bozulmasina yol actigindan is giicii, calismadan alinan verim,
basar1 seviyesi diiser, dolayisiyla ruhsal yasantida sorunlar ve bedensel olumsuzluklar

bas gosterir (Koroglu ve Giileg, 2000: 73).

Bagimlilik insanlarin ruhsal, bedensel ve sosyal hayatlarini tahrip ettigi halde

engel olunmasi gii¢ ve siirekli tekrarlanma ihtiyacina neden olan duygu durumudur. ilk



27

akla gelen ise kimyasal ve bitkisel olan maddelere olan tiridir (Uzbay, 2009: 5).
Bunun yani sira; alkollii igecekler, sigara, alig-veris bagimliligi, internet, kumar, asir1
yeme bagimliligi (obezite) gibi farkli bagimlilik tiirleri de vardir. Biitiin negatif
etkilerine ragmen bu bagimliliklardan vazgegmeme sorunu ortak yonleridir (Babaoglu,

1997:9).

Psiko-aktif maddeler zevk verici duygu durumundan dolayi, bireyler tarafindan
tibben iyi olmadigi bilindigi halde kendi istekleri ile maddeler kotii olsalar dahi
kullanilmaktadir (Uzbay, 2009: 9). Madde koétiiye kullanimi tanimsal olarak Diinya
Saglik Orgiitii tarafindan ise, tibben kullanilmalar1 desteklenmeyen daimi veya belli
araliklarla kullanimi tekrarlanan maddelerdir seklindedir. Doktor tavsiyesi olmaksizin
¢ogu insan yasal olan regeteli ilaglardan rahatlatici etkisi olanlarmi psiko-aktif
ozelliginden dolay1 kullanmaktadir. Yasal olarak satilan sigara ve alkol de tibben zararh
etkileri herkes tarafindan bilinmesine ragmen asir1 kullanilmaktadir. Psiko-aktif (zevk
verici, insan ruhsal durumunu degistirici) etkisi olan eroin, esrar gibi maddeler yasal

olarak kullanima agik olmayan yasadisi iiretilen, tiiketilen zararli maddelerdir (Ozlii,

2008: 11).

Cogu insanda aligkanlik haline gelip devamli ihtiyag duyulan bir hal almistir,
yillar sonra dahi sosyolojik, psikolojik ve fizyolojik olarak zararli maddelerin olumsuz
etkileri bilinmesine ragmen tiiketme istegi duyulan engel olunamayan bir tiir hastalik
haline gelmistir. Psiko-aktif olarak sigarada bulunan nikotin bagimlilig1 ortaya ¢ikaran
ana maddelerden bir tanesidir. Sigara dumani ise bir siire sonra fiziksel agidan
bagimhiligi meydana getirir (Ozlii, 2008: 12). Madde bagimliliklar1 igerisinde
ulasilabilme olanaginin basit olmasi ve tiiketiminin yasak olmamasi sebebiyle en sik

karsilagilani sigara bagimliligidir.

1.3.1. Sigara Epidemiyolojisi

Giliniimiizde 120’yi1 askin {ilkede yetistirilmekte olan tiitliniin tarihi dort bin yil
oncesine kadar dayanmaktadir (Yilmaz, 2003: 24). Yapilan arkeolojik kazi1 ve bulgular
tiitlinlin, Amerika’nin kesfinden ylizyillar 6nce iilkenin kuzeyinde yasayan yerliler
tarafindan bilindigini ve kullanildigini gostermektedir. Amerika’da Yukatan adasinda

Maya uygarhiginin hiikiim siirdiigii bolgelerdeki taslar {istlinde ve Kuzey Ohio
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bolgesinde bulunan kalintilarda tiitiiniin kullanma sekilleri ile pipo tasvirleri oldugu

goriilmistiir (Uzunca, 2002: 6).

On besinci yiizyll sonlarina kadar Amerika kitasinda yerliler tarafindan
bilinmekte ve tiiketilmekte olan tiitlintin Avrupa ile ilk tanismasi, 1492 yilinda
Kolomb’un Amerika kitasin1 kesfi ile bunu izleyen yillarda gerceklesmistir (Yilmaz,
2003: 23). 1559 yilinda Toledo’lu Francisco tiitiin tohumlarin1 Ispanya’ya getirmis ve
bir y1l iginde Ispanya ve Portekiz’de ekimi bir hayli artmistir (Uzunca, 2002: 6). Ancak
tiitlinlin tim Avrupa’da yayginlik kazanmasi on altinci yiizyilin ortalarinda Fransa’nin
Portekiz elgisi Jean Nicot, Fransiz Kraligesi Catherina de Medicis’e keyif, derman ve
sifa verdigi gerekgesiyle hediye etmesi ile gergeklesmistir. Kralicenin migrenini
iyilestirdigi icin (kralice otu ya da elgi otu) olarak da isimlendirilmistir (Ozlii, 2008: 4;
Uzunca, 2002: 7).

On altinc1 ylizy1l sonlarinda ise, yani yaklasik kesiften bir yilizyil kadar sonra,
tiitlin tiim Avrupa’nin yani sira Uzak Dogu, Orta Asya, Sibirya, Hindistan ve Afrika’ya
kadar yayilan; iiretilen ve tiikketimi gittikce artan, dolayisiyla ticareti yapilan bitkilerin

icinde yerini almistir (Y1lmaz, 2003: 22).

Kiyilmig tiitiinlerin  kagit icine sarilarak imal edilmesi Avrupa’da 6nce
Ispanya’da baslamis, daha sonra 1844 yilinda Fransa’da “Cigaret” adiyla iiretimi
yapilmistir (Uzunca, 2002: 8). Modern tiitlin tarihi ise ger¢ekte on dokuzuncu ylizyilin
ortalarinda sigara yapabilen makinenin tasarlanmasiyla baslamaktadir. Bu makinenin

patenti 1880°de Amerikali James Bonsack tarafindan alinmistir (IARC, 2004: 53).

Titlinlin Avrupa’ya girisinden yaklasik elli yil sonra Osmanlilar tarafindan
kullanilmaya baslandig1 bilinmekte, ancak tohumunun kimler tarafindan getirildigi ve
ilk once nerelerde ¢ubukla igilmeye baslandigina yonelik net bilgiler mevcut degildir
(Unal, 2003: 6). Biiyiik olasilikla Osmanli Imparatorlugu doneminde tiitiin ekim
dikiminin ilk defa Balkanlar’da Yenice ve Iskege yorelerinde yapildig1 ve Anadolu’ya
buralardan yayildig1 goriisii ileri siirtilebilir (Arslan, 2009: 156). Osmanli’nin ilerleyen
donemlerinde tiitiiniin yetistirilmesi, ticareti ve kullanimi gittikce yayginlasmistir.
Cumhuriyet’in ilanindan sonra 26.02.1923 tarih ve 558 sayili kanunla tiitiinlin satin
alinmasi, isletilmesi ve sigara imal edilip satilmasi ve tiitiinle iliskili diger tiim

islemlerin hiikiimetge yiiriitiilmesi karara baglanmistir. Bu islemler ise degisen birkag
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kanundan sonra 19.10.1983 tarih ve 2929 sayili kanunla kurulmus bir kamu iktisadi
kurulusu olan ve hala faaliyette bulunan Tekel Isletmeleri Genel Miidiirliigii tarafindan

yiiriitilmeye baslanmistir (Uzunca, 2002: 14).

Belirli topluluklarda sagligi ilgilendiren olaylarin dagilimi ve nedenlerini
inceleyen ve c¢aligma sonuclarindan elde edilen bilgilerin yine saglik sorunlarmin
¢ozlimil i¢in kullanilmas1 epidemiyolojinin konusunu olusturmaktadir (Porta, 2001: 95).

Bu saglik problemlerinin en ciddi boyutlarindan birisini ise sigara olusturmaktadir.

Genel olarak sigara igme prevelansi bir niifusta giinliik sigara igicilerinin
yiizdesi olarak tanimlanmaktadir (Cnattingius, 2004: 125). Sigara icme aligkanlig1 eski
zamanlardan beri zevk verici madde olarak insanlar tarafindan kullanilmis ve sagligi
negatif yonde etkilemesi gibi kotii sonuclar dogurmasiyla birlikte ilgiyi iizerinde
toplamistir. Heniiz iizerinde kontrole varilamadigi i¢in halk saglig1 agisindan ciddiyetini
korumaktadir. Diinyada her on saniyede bir kisinin tiitiin iirlinleri sebebiyle hayatini

kaybetmesi olayin ciddiyetini gozler oniine sermektedir (Can, 2002: 103).

1930-1960 yillar1 arasinda Avrupa’da akciger kanserinin ¢ok yiiksek oranda
artist dikkati ¢ekmis ve bu durumun sigaradan kaynaklandigina iliskin fikirler ortaya
atilmistir. Avrupa’da 10 iilkede birbirinden bagimsiz olarak yapilan 14 arastirmada
akciger kanseri ve kronik akciger hastaliklarina yakalananlarin ¢ogunun sigara igtikleri

anlasilmistir (Bilir vd. 1997: 24).

Sigara tiiketimi ¢ergevesinde diinyada ilk sirada yer alan iilke Cin’dir. Cin’de
yizde 90’11 erkeklerin olusturdugu 300 milyon kisinin sigara kullandigi tahmin
edilmektedir. Bu oran, diinya ¢apinda iiretilen sigaralarin tigte birinin Cin’de
tiketildigini gostermektedir. Cin’de erkeklerin yiizde 63’1 kadinlarin ise ylizde 5’1
sigara icmektedir. Kadinlardaki bu oranin diisiik olmasinin sebebinin yetkililere kisisel
saglik bilgilerinin tam olarak verilmeyip, yanlis veya eksik olarak aktarilmasindan
kaynaklanan bildirim eksikligi oldugu disiiniilmektedir. Cin’de her yil 750 bin
civarinda sigaraya bagli o6liim gerceklesmektedir. Cin’de sigaraya baslama yasi bir
onceki yila gore siirekli erken yaslara dogru inmektedir (Can, 2002: 104). Cin’de erkek
ve kadinlar arasinda 6liim nedenlerinin aragtirildig: bir ¢alismada sigaranin tiim Sliimler

icindeki orani yaklasik yiizde 8 olarak bulunmustur.
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Sigara ile ilgili risk altindaki bir diger bolge ise Orta ve Dogu Avrupa
ilkeleridir. Bu iilkelerde erkeklerin ylizde 5’1, kadinlarin ise yiizde 30’u sigara
igmektedir. Latin Amerika’da erkeklerin yiizde 40’1 kadinlarin yiizde 21’1 sigara
igmektedir ve yillik 150 bin 6liimiin sigaraya bagli oldugu bildirilmektedir (WHO,
1997).

Diinya geneli tahminlerine bakildiginda sigara igme oranlar1 erkeklerde yiizde
47, kadinlarda yiizde 12’dir. Gelismis lilkelerde erkeklerde sigara igme siklig1 yiizde 42,
kadinlarda ylizde 24°tiir. Gelismekte olan iilkelerde ise bu oran erkekler arasinda yiizde
48, kadinlarda ise 7’°dir.Gelismis {iilkelerde diizenli sigara igen her ii¢ kisiden biri,
gelismekte olan tlkelerde ise sekiz iciciden biri kadindir. Cinsiyetler arasindaki bu
belirgin farkin temelinde sigaranin geleneksel anlamda bir erkek davranisi kabul

edilmesi ve kadinlarin sigara i¢iminin hos karsilanmamasi oldugu diisiiniilebilir (Can,

2002: 106).

Diinya Saglik Orgiitii, 1987, 1992 ve 1997°de olmak iizere tiitiin kontrol
politikalar1 iizerine bolgesel planlar olusturmustur. Bu planlarin ¢cogunda, bireylerin
titlinlin  zararlarina iliskin uygulamalar, medya araglarinda sigaranin zararlarinin
gosterildigi tibbi programlar, halkin saygi duydugu kanaat onderleri tarafindan yapilan
sigaranin zararlarima dair konugmalar ve sigaranin kotii statli gostergesi olarak
algilanmasina dair c¢esitli gorsel ve isitsel araglar ile halka ulasilmasi seklinde

diizenlemeler yapilmasi gerektigi dngdriilmiistiir (Ozlii, 2008: 11).

Sigara kullanim1 sonucu DSO verilerine gére her yil 6.000.000 iizeri insan
hayatim1 kaybeder. Oliimlerin onda birini yine sigara kullanan bireylerden olusur
(WHO, 2013). insan yasami agisindan risk olusturabilen ve liimlere neden olan sigara
kullanim1 engellenebilir  6zelligi yoniiyle 6nem arz etmektedir Iskemik kalp
hastaligindan yasamim1  kaybedenlerin  yiizde 12’inin 6lim nedeni, sigara
kullanimindandir. Akciger kanserine yakalan ve Olen bireylerin yiizde 70’inin 6lim
nedeni sigara kullanimidir. Bu yondeki davraniglarin siirmesi durumunda 2020 yilina
kadar yaklasik on milyon insanin Oliimiine yol agacagi disiiniilmektedir. Sigara
kullanicilarinin ylizde ellisinden fazlasi sigaradan kaynaklanan bir hastaliktan dolay1

erken yasta yasamini yitirecegi diisiiniilmektedir.
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1.3.2. Sigaranin Icerigi

Sigara dumaninda 4000’den fazla farmakolojik olarak aktif, mutajenik veya
toksik madde bulunmaktadir (IARC, 2004). Ancak ozellikle fiziksel bagimliligin
devami agisindan 6nem tasiyan madde nikotindir. Nikotin dogal olarak tiitiinde bulunan
sigara dumaninin igeriginin en az yiizde 95 ini olusturan alkaloiddir (Malaiyandi and
Sellers, 2005). inhalasyon, sindirim ve deri yoluyla alindiginda tamamina yakini emilir

(IARC, 2004).

Bir sigaradaki nikotin miktar1 tiitiiniin tiirline ve imalat teknolojisine gore
degismekle beraber 20 mg’a kadar ¢ikabilir. Alinan her nefes ile yaklasik 50 pg nikotin
absorbe edilir (IARC, 2004). Yar1 émrii iki saattir, yiizde besi proteine baglanir, plazma
pik degeri i¢im sirasinda yaklasik 25-50 ng/ml dir (Malaiyandi and Sellers, 2005).

Nikotinin yaklagik yiizde 89-90 kadar1 karacigerde, az bir kismi akciger ve
bobreklerde metabolize edilirken yiizde 10-20 kadar1 degismeden idrarla atilir. Nikotin
karacigerde CYP2A6 enzimi aracihigiyla hizla kotinine metabolize olur.
Majormetabolitlerinden olan kotininin yar1 dmrii 16 saattir. Kotinin kanda tiikiiriikte ve
idrar Orneklerinde Olgiilebilir. Sigarayr birakma programlarinda kan kotinin diizeyi
sigara igilip i¢ilmediginin takibinde kullanilabilir (Malaiyandi and Sellers, 2005;
Hukkanen et al. 2005).

Nikotin etkilerini, hedef hiicrelerdeki nikotinik tipteki kolinerjik reseptorler
tizerinden gosterir. Nikotinik reseptorler periferdendromuskiiler kavsakta, otonom
ganglionlarda, adrenal medullanin kromafin hiicrelerinde, duyusal sinir uglarinda ve

santral sinir sisteminde bulunurlar (Kayaalp, 1998: 114).

Sigara dumaninda hangi sigarada ne kadar oldugu bilinmemekle birlikte
yaklasik 1400 kadar katki maddesi bulunmaktadir. Asetaldehit, kakao, teobramin,
glisin, amonyak, pridin bu katki maddelerinden bazilaridir. Teobramin ve
glisinbronkodilator etki yaparak nikotinin emilimini kolaylastirir. Asetaldehid nikotinin
bagimlilik yapici etkisini artirir. Pridin nikotinin etkilerine benzer etki gosteren bir

alkoloiddir (Aksu, 1967: 21).
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1.3.3. Tiitiin Kullanim ve Nikotin Bagimhihig

Kronik tiitiin tiiketimiyle birlikte kotiiye kullanim Oykiisii olan, olumsuz
etkilerini algilamasina ragmen maddeyi kullanmaya devam eden, maddeye kars1 yiiksek
diizeyde tolerans gelistirmis ve kullanmaya son vermeye ¢alistigi zaman yoksunluk

semptomlari gelisen kisiler nikotin bagimlis1 sayilmaktadir (Ozlii, 2008).

Nikotin bagimliligi diinya saglik orgiitii tarafindan kronik bir hastalik olarak
kabul edilmis ve nikotin mental ve davranigsal bozukluklara yol acan psikoaktif bir

madde olarak tanimlanmustir (Ozlii vd. 2010).

Davranigsal bozukluklarin arttigi bir ortamda su¢ oraninin da artmasi

beklenebilir bir durum oldugu i¢in devlet miidahalesine gerek duyulmaktadir.

Nikotin bagimliligimin klinik degerlendirilmesinde bagimliligi, bagimliligin
nasil gelistigini agiklamaya ve tedaviye yardim saglayacak psikometrik testler ve
biyokimyasal parametreler kullanilmaktadir. En sik kullanilan psikometrik test
Fagerstrom bagimlilik testi ve Amerikan Psikiyatri Birligi’nin Ruhsal Bozukluklarin
Tanisal ve Istatistiksel El Kitab1 (The Diagnosticand Statistical Manual of Mental
Disorders (DSM-IV) bagimlilik 6l¢iitleri kullanilmaktadir.
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Tablo 1.4: Fagerstrom Bagimlilik Testi

1) Ik sizaramm sahah wyandiktan ne kadar sonra icersiniz?

al Thyandiktan sonraki ilk 5 dakiks iginde (3 puan)

) §-30 dakika icinde (2 pusn)

)l 31-60 dakilkea (1 pusn)

dj 1 zaatien fazla {0 puo=m)

7} Sigara icmenin yassk oldufu Smefin: otobis, hastans, sinems #ibi yerlerds bu vasafa wmskts
zZorlsmryor mnsmnzT

al Evet (1 puan)

k) Hayr (0 pua)

3) Ioneden duramavacafimez. difer bir devisle vazperemevacefiniz sigara hansisidi.?
al Sakah ik igilen (1 pusn)

) Drigeslen (1 pusn)

4) imde kag adet sigara igyorsumnzT

al 1{ adet ve daha az (3 puan)
k) 11-20 (2 pream)
) 21-30 (1 pusm)

dj 31 veya daha fazlaz (0 poan)

5) Sabah wyammay: izleyen ilk sasterds. mimmin diger saatenne gore doha sk sigars ipsrmysiniz?

2] Evet (1 puam)

b) Hayar (0 pusn)

4} (Fimm miyik bolonnma yatakts geqrmenize neden olacak kadar hasta olsamz bile sigams
i —

al Evet (1 puan)

&) Hayar (0 pusm)

Kaynak: Giiney, 2009.

Tablo 1.4°¢ gore toplam skorlarin tasidigi anlamlar: 0-2: Cok az bagimlilik, 3-4:
Az bagimlilik, 5: Orta derecede bagimlilik, 6-7: Yiiksek bagimlilik, 8-10: Cok ytiksek
bagimlilik oldugu seklindedir.

Tablo 1.5: DSM-IV Bagimlilik Olgiitleri

g Drireng artim (tolerans)

) Yoksimiuk belirtilerinin olmas ve bmlan gidermek icin madde alvmm sirdinme

£ Maddenin tasarlandiFmdan fazly mikeards ve sirede almmss

d) Madde kallamnnm birakmak ya da denetlemek ign yineleyen ¢abalsr

) Maddeyi elde etmek icin ve madde etiizinds cok zaman harcama

f) Madde etkici altmds aldom ign ginhik islerin yerine gatirameme

g) Maddenin sebep olmas: veya alevlendinmesinin nriimkiin oldui sosyal, bedensel va da ahsal bir
sonumun varhzng karsn madde bollanomm simdirme (mesels kokainm sebap oldngn bir depresyon veya
alkol ahmm ile kitilesen bir filserin varhmmn bilinmesine rasmen madde kullanmaya devam atmek)
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Nikotin ve metabolitikotinin seviyesi, plazma tiyosiyonat seviyesi, soluk
havasinda ve kanda karbonmonoksit seviyesi Olglimii kullanilan biyokimyasal
parametrelerdir. Nikotin arteriyel dolasimdan hemen emilip Merkezi Sinir Sistemi
(MMS)’ne 15 saniyede ulagsmaktadir. Nikotinin bagimlilik yapici etkileri MSS iizerine
olan etkisi yoluyla ortaya ¢ikar. Orta beyindeki mezolimbikdopaminerjik sistemi aktive
etmesinin bagimlilikla iligkili oldugu ileri siiriilmiistiir. Bu merkez 6diil mekanizmalari
icinde yer alir ve beynin haz merkezini aktive eder. Odiillendirme etkileri sigara igin
olumlu pekistirme saglarken, sigarayr kestikten sonra baslayan yoksunluk

semptomlarindan da sorumludur (Ozlii vd. 2010: 135).

Nikotinin farmakolojik nedenleri duygu durumu veya islevsellik agisindan
ortaya c¢ikardigi olumlu etkilerdir. Zevk verici 6zelligi uyku durumunu azaltmasi,
gevsetme, istah1 azaltmasi gibi etkileri (Jarvik, 2006). Sigara bagimliligin farmakolojik
nedenlerinin yan1 sira kisilik yapisi, sosyal etkiler, 6grenilmis davraniglarla da iliskisi

vardir (Ozlii vd. 2010: 135).

Birakilmasi zor ve zaman alan sigara bagimliligi, birakilma asamasindaki ilk
yedi giin asir1 derece nikotin yoksunlugu yasamalarina neden olur ve en ¢ok eksikligin

hissedildigi bir donemdir (Karadag vd. 2011: 32).

Kadmlarin ¢alismaya baglamasinda goriilen artisla sigara i¢cen kadin sayisi
arasinda dogru orant1 oldugu ifade edilmektedir. Yani ¢alisan kadin sayisi arttik¢a sigara
icen kadin sayis1 da artis gostermistir. Sigara icme yasi giin gectikge diisiis gostermistir.
Kadinlara oranla bakildiginda ise sigara kullanimi erkeklerde daha yaygin bir
davramstir  (Ogel vd. 2003: 27). Yapilan calismalar verilen egitimler ve
bilinglendirmelerin gengler arasinda yayginlasan sigara kullanimi iizerinde etkili oldugu
ve bu egitimlerin okullarda verilmesinin 6nemini gostermistir. Bu egitim programlariyla
ulagilmak istenenler; sigaranin zararlarimi anlatarak baglamayi engellemek, sigara
kullaniminin neden oldugu saglik sorunlarini ortadan kaldirabilmek, bagimli bireylere
birakmalar1 i¢in destek olup birakmalarini saglayabilmektir (Dogan ve Ulukol, 2010:
180).

Devletin toplumu bilinglendirmek i¢in biitceden ayirdigi kaynak miktar

arttirilmalidir.
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Sebep oldugu dliimler agisindan kullaniminin engellenebilmesi yoniiyle tiitiin
tirtinlerinin kullanim1 dikkati ¢eker. Bu yoniiyle sigara ile miicadele edilip, egitimler
verilerek sigara bagimlis1 olmaktan kurtulan fazla sayida birey (Talay vd. 2007: 44).
Egitim programlar1 ve dnlemler sonucu, Amerika’da 36 milyon, Fransa’da 8 milyon ve
Isvigre’de ise 1 milyon kisi sigaray1 birakmustir (Keten, 2009: 34). Sigara bagimliligini
azaltmaya yonelik verilen egitimlerle ti¢ 6zellige dikkat ¢ekilmistir (Bilir, 2008) ;

e Sigara kullanmayan kisileri korumak,
e Sigara kullanic1 olmayanlarin baglamasini engellemek,

e Sigara bagimlisi kisilerin sagliklarini geri kazanabilmeleri igin desteklemek.

Sigara bagimlilig1 hem psikolojik olarak hem de kisinin bagimlilik derecesine
gore fiziksel olarak savagilmasi gerekilen bir hastaliktir. Uzun ve belki de giic bir
déneme girecek olan bireyin oncelikle kendisini bu siirece psikolojik olarak hazirlamasi
gerekmektedir (Erding vd. 2009: 31). Sigara bagimliligi ile miicadelede 6nemli olan 4

asama su sekildedir:

Niyetlenmeden Onceki Evre; Kisiler bu asamada sigaradan vazge¢meyi daha
once diistinmezler, zararli bir madde olan sigaranin kotii yonlerini kabullenmezler,
bilgilendirmenin oldugu ve kétii yonlerinin bahsedildigi yerlerde bile olmak istemezler.
Yakinlarmin uyarillarinin  baski olarak algilaylp dinlemezler. Bireyler birakmak
istemedigi bu fikre kars1 tepkili ve birakmama konusunda kararli bireylerdir (Karadagl,

2009 :43).

Niyetlenmenin Oldugu Evre; Sigara birakma konusunda tam cesaret
edememekle beraber, bireylerde sigaranin zararli oldugu birakmanin gerekliligi fikri

olusmaya baglamistir (Karadagli 2009: 44).

Birakmaya Yonelik Hareketin Oldugu Evre; bu evrede bireyler ge¢cmiste de
sigaray1 birakmis olup, bu sefer daha kararli bir sekilde tekrar birakmak icin harekete
gecmislerdir (Karadagli, 2009: 44). 171 Alo Sigara Birakma Danigma Hatt1 bu evrede
bireylere yol gosterici olma agisindan dnemli gorev {istlenir. Ayrica sigara birakmak
icin harekete gecen bireylere faydali olabilecek bir diger yardimci ise Sigara Birakma

Poliklinikleridir (T.C. Saglik Bakanligi, 2014).
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Bireyin Sigara Birakmay: Siirdiirdiigii Evre; bireyler bu evrede artik sigarayi
birakmis olup, hayatinin geri kalan kismim sigarasiz sekilde siirdiirecegini kabul eder.
(Karadagli, 2009: 45). Bu evrede bireyler ara ara sigara igme ihtiyaci hissetse bile
egitimler ve dis desteklerden destek alarak kararini siirdiiriir ve daha saglikli bir yasam

sahibi olmus olur.

Nedeni ne olursa olsun doktora giden sigara bagimlis1 bireyi doktor sigara
igmeyi birakma konusunda uyarmali ve gerekirse hastayr sigara birakma poliklinigine

yonlendirmelidir (Yorgancioglu ve Esen, 2000: 92).

Sigara igme konusunda yapilabilecek en onemli sey ise bireylerin bir sekilde
baslamasini engellemektir. Aile sagligi merkezlerindeki doktor ve personelleri ile tim
halkin bu konuda duyarli olmasi ve lizerine diiseni yapmasi gerekmektedir (Uzaslan,
2003: 167). Sigara bagimlist bireyler iizerinde biiyiik etkisi olan ilag tedavisi ve
davranig (Aslan vd. 2010: 66). Bireyler hipnotize edilerek ya da bagimlilara akupunktur

ve ozon tedavisi uygulanarak bagimliliktan kurtulabilir.

Sigara tiiketimi 1ile ilgili olarak birinci hedef kisileri sigaraya Kkarsi
koruyabilmektir. Bireyleri hem toplumsal agidan hem sosyolojik ag¢idan hem de ruh
saglig acisindan sigaraya karsi koruyabilmek diger amaclardir (Kaya ve Sahin, 2013:
52).

Sigaranin neden oldugu zararlar1 anlatmak, sigara kullanmaya baslamamis
bireyleri korumak, sigara kullanicilarinin birakmalarini saglamak gibi amaglarla

toplumu bilinglendirmeye yonelik egitimler verilmektedir.(DSO, 2005).

2013 itibariyle Saglik Bakanligi’nin Sigara Birakma Tedavisi Destek Programi
Tirkiye Projesi ile her ilde bir minimum bir tane bulunan toplamda 206 tane sigarayi

birakmaya yonelik merkez mevcuttur (Kaya ve Sahin, 2013: 52).

1.3.4. Yoksunluk Sendromu

Nikotinin uzun siireli ve yineleyici alimi ile ndroadaptasyon ortaya ¢ikar.
Kronik maruziyette nikotin reseptorlerinde artis meydana gelir. Beyindeki nikotin
reseptOrlerinin artmasi nikotinin bazi etkilerine tolerans gelismesine neden olur. Bu
tolerans gelisimi de sigara birakildiginda yoksunluk belirtilerinin ortaya g¢ikmasina

neden olur (Batra et al, 2003).
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Tablo 1.6: Yoksunluk Belirtileri ve Onerilen Aktiviteler

‘olcunluk Belirtleri

Omnerilen Aktiviteler

Az sigara 1pme 1sted

Gevseme egzernizlen
Baska 15lerle meszul olma
Sakaz qifmeme. meyve SIyI 1gme

Akh bazka 13lerle mesgul etme

Dhas abma
Sohbet etme

i ——

Denn solumm egzersizlen

Uhumadan dnee kitap okuma, mink dinlems
st rahatlatie w5ler

Eafemh 1ceceklerden uzak duma

Istahta artma

Fimkzel egzermiz
Dhazenh ve dengell beslenme

Yorgmluk

Dengell beslenme

Depresif duven duunm

Cevreden destek alma
QOhimlu vénlenm= diginme
Bu durmmm geqcihim ditsinome

Ba; afm=a

Dhnlenme arahklan uygpnlamz
Dhkkan baska vonde toplama

Mide afm=

Bol srn tiketme
Kan dolaymum arthine egzersiz yapma

Dnkkat ek=akhis

Bevin gelistime epzersizlen, bulmaca vs.
Denn soluk egzersizien

Olesitritk

Bal = tiketiom
Sakaz qifmeme
Chrtannn pemlilizim saglama

Ba; donme=1

An pomsyon demkhklermden kagmma

Kaynak: Karadag vd. 2011: 78.

Yoksunluk belirtileri; sigara arama davranisi, 6fke, anksiyete, konsantrasyon

giicliigli, huzursuzluk, sabirsizlik, uykusuzluk, unutkanlik, istah artmasi ve kilo alma,

gastrointestinal bozukluklar gibi belirtilerdir (Bilir, 2008: 114). Yoksunluk belirtileri

sigaranin birakilmasiyla birlikte 1-3. giinlerde en siddetli diizeyindedir. Ugiincii-

dordiincii haftalarda yoksunluk belirtileri sonlanir.
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Tablo 1.7: DSM-1V Nikotin Yoksunluk Kriterleri

g
b}

c)
d)
&)

)

zl
)

A Enaz birkag hafia sire ile nikotin kullam imantas
B. MNikotin kollamnmmn birden brakilmasinm ya da kullamlsn mkotin miktsnmn azalnimasmin ardmdan 24
saat icinde ssasydski bulzulardsn dordimm (va da daha farlacnm) ortaya qlomas:

Disforik va da depresif duyzu dunim
Insonmi

Imitabilite simirlemme va da ofkelenme
Ankepyete

Driigtincelerin vogumlastnlamamas
Humrsuzhik

Ealp nznds azalma

Istah artma= ya da kilo alma

C. B tam olpimdeki belirtiler klinik apdan belirgin bir silkmaye va da tophomsal, mesleli alanlarda ya da
dmemnli diger islevsellik slanlanmda bomimaya neden obr.
D). Bu belirtiler genal tbbi durems bagh degildir ve bagka bir mentsl borukhokls daha ivi apklanamaz.

Kaynak: Cuhadaroglu, 1993: 78.

Nikotin yoksunlugu DSM IV’te tamimlandigi sekliyle maddeye baglh

problemlere ragmen kisinin madde almaya devam etmesidir. DSM IV’ te tanimlanan

nikotin yoksunlugu kriterleri asagidaki tabloda izlenmektedir (Cuhadaroglu, 1993: 78).




IKINCIi BOLUM
TUTUN KONTROL PROGRAMLARI VE MALIi UYGULAMALAR
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2.1. TUTUN KONTROLU VE SIGARA KONTROL PROGRAMLARI

Tiitlin kullaniminin insan ve toplum iizerindeki zararli etkilerinin anlasilmaya
baslanmasi ile birlikte basta Diinya Saglik Orgiitii olmak iizere devletler bu sorunun
iistesinden gelebilmek amaciyla gerek ulusal, gerekse uluslararasi alanda birtakim
girisimlerde bulunmuslar ve bazi 6nleyici tedbirler almaya baslamiglardir. Bu béliimde

tiitlin kontrolii ve sigara kontrol programlarina iliskin bilgiler verilmektedir.

2.1.1. Tiitiin Karsiti Anlayisin Gelisimi ve Tiitiin Kontrolii Kavrami

Tiitiin kontrolii, bir toplumda tiitiin kullanimin1 ve tiitlin dumanina maruziyeti
ortadan kaldirma ya da azaltma suretiyle insanlar1 saghigini iyilestirmeyi amaglayan
birtakim arz, talep ve zarar azaltma stratejileri olarak degerlendirilmektedir (Mutlu ve
Seydiogullari, 2014: 13). Oncelikli olarak insan sagligini, dolayl olarak da ekonomiye
getirecegi yiikii azaltmayr amaglar. Diinya Saglik Orgiitii’niin (DSO) verilerine gore,
tim kanserden Oliimlerin % 30’u, tiim koroner arter hastaligi ve inme nedeni ile
oliimlerin % 20’si ve KOAH’1n % 80 nedeni sigara kullanimidir. Sigara icmeyenlerde
ise Cevresel Tiitin Dumanina (CTD) maruziyet erken o6lim nedenidir. Diinya
genelinde, % 80 1 diislik ve orta gelir diizeyine sahip iilkelerde olmak {izere, gliniimiizde
toplam 1,1 milyar kisi baska bir deyisle her 3 eriskinden biri sigara igmektedir. 2025
yilia kadar sigara igenlerin sayisinin 1,6 milyara ulasmasi beklenmektedir. Bu kadar
onemli saglik sorunlar1 olusturan tiitiine karsi devletler kayitsiz kalamamistir. Bir¢ok
iilkede, halka acik olan yerlerde sigara yasag1 politikalar1 gelistirilmistir. Ornegin ABD,
Fransa, Italya, Irlanda, Malta, Hollanda, Isve¢, Iskogya, Ispanya ve Ingiltere CTD
maruziyetini Onlemek adma yeni saglik politikalarim1 hayata gecirmislerdir
(McNabolaand Gill, 2009). Bunun yaninda tiitiin kullanim1 ig¢in daha ¢ok 6nlem almasi
gereken devletler bu konuda heniiz basar1 saglayamamis ya da ge¢ kalmislardir. Tiim
Diinyada sigara icenlerin iicte ikisinin Cin, Hindistan, Endonezya, Rusya Federasyonu,
ABD, Japonya, Brezilya, Banglades, Almanya ve Tiirkiye’de oldugunu
diisiiniildiiglinde, iilkemizde de daha etkili politikalarin hayata gecirilmesi kaginilmaz

olmustur (Onder, 2010: 78).

Tiitlin kontrolii miicadelesinin {i¢ 6nemli adimi olmalidir. Bunlar; herhangi bir
tiitlin tirtininiin kullanilmamasmin saglanmasi, tiitiin kullananlarin bu davranislarini

birakmalar1 igin destek olunmasi ve sigarayr igmeyenlerin sigara dumanindan pasif
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etkilenmelerinin engellenmesidir. Diinyada en sik tiiketilen tiitiin {irlinliniin sigara
olmas1 nedeniyle de tiitiin karsit1 politikalar genelde sigara iizerinden yiiriitiilmektedir.
Global tiitiin miicadelesinde Birlesmis Milletlere bagli ¢alisan Diinya Saglik Orgiitii niin
oncii rol aldig1 aciktir. Ciinkii tiitin miicadelesi uluslararasi orgiitlenme ve bircok

sektoriin igbirligini gerektirmektedir.

Mayis 2003’de Diinya Saglik Meclisi tarafindan kabul edilen ve 168 iilke
bakanlar1 tarafindan imzalanan, tiitiin iiretim, ekim, fiyatinin belirlenmesi, icerdigi
nikotini miktari, kacak kullannminin engellenmesi, kiigliklere satis yapilmasinin
Onlenmesi, pasif etkilenmenin Onlenmesi, reklam ve tanitimi ile ilgili alanlarda
diizenlenen Tiitiin Kontrol Cerceve Sozlesmesi (TKCS), tiitlin salginina karsi global ve
iilke diizeyinde yiiriitiilen 6nlemleri biiylik oranda ivmelendiren, diinyanin ilk tiitiin

karsit1 eylemi olmustur (Aslan, 2010: 145).

Bilimsel verilere dayali olmasa da tiitiiniin kesfinden bu yana zararlar1 nedeni
ile tiitlin kullanimina ¢esitli kisitlamalar getirilmistir. Tiitliin kullaniminin yayginlagsmasi
ile beraber yasaklamalar da giindeme gelmistir. ilk kez 1575 yilinda Ispanya ve
Amerikan kiliselerinde tiitiin kullanim1 yasaklanmistir. 1603 yilinda ingiltere’de Kral 1.
James dine aykir1 oldugu ve insanlarin ruhlarini kotii giiglerin ele gecirdigini soyleyerek
tutunu yasaklamis, Ingiltere’ye tiitiinii ilke kez getiren sair Sir Walter Raleigh’i
oldiirtmiustiir. Papa VII. Urban, 1590 yilinda kilisenin icinde veya bahgesinde tiitiin
¢igneyen, tozunu burnuna ¢eken veya kagida saranlari aforoz etmistir. Iran’da Safevi
Sah Abbas doneminde tiitiin igenlerin iist dudaklari, enfiye cekenlerin ise baslari

kesilmistir (Unal, 2003: 39-40).

1590 yilinda Papa VII. Urban tarafindan uygulanmis, kilisenin i¢inde veya
bahgesinde tiitiin ¢igneyen, tozunu buruna c¢eken veya sigara seklinde igenler aforoz
edilmistir. Ilk olarak sehirlerde kapsamli sigara yasagi, 1600’lii yillarda Bavyera,
Kursachsen ve Avusturya’nin birgok sehrinde, 1723 yilinda Berlin, 1742’de
Konigsberg, 1744’de Stettin sehrinde sigara yasagi uygulanmaya baslanmustir. ilk
modern ve ulusal anlamda sigara yasagi ise 1941 yilinda “Tiitlin Zararlarin1 Aragtirma
Enstitlisti” yetkisinde, Adolf Hitler tarafindan Almanya’nin, tiim {niversiteleri,

postaneleri, askeri hastaneleri ve Nazi Parti Ofislerinde uygulanmak {izere yiiriirliige
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konmustur. 1945°’te Nazi rejimi ¢okene kadar, medya araciligi ile tiitiin karsit1 biiyiik
kampanyalar diizenlenmis ve halka duyurulmustur (McNabolaandGill, 2009).

CTD ve olusturdugu riskler iizerinde ilk caligmalar 20. yiizyilin ikinci
yarisindan sonra baslamistir. Tiitlin kullaniminin saglhiga zararlar1 konusunda ilk kez
“Journal of AmericanMedicalAssociation”da 1950 yilinda Wynder ve Graham, ayn yil
“British MedicalJournal” da Doll ve Hill raporlar1 ile dikkatler c¢ekilmistir. 1964’te
Amerika Birlesik Devletleri Kamu Sagligi Hizmetleri birim baskani tiitiiniin saglhk
acisindan zararli oldugunu ilk defa hazirladiklar1 raporla bildirmis ve diinya genelinde
miicadele icin ugrasi verilmeye baslanmistir. Bu rapor iizerine tiim diinyada tiitlinle
miicadele caligmalar1 baslamistir. Bu raporlarla sigaranin akciger kanserine neden

oldugu ispatlanmistir (Y1lmaz, 2003: 75).

ABD’de ilk kez 1973’te Arizona’da kamusal alanlarda sigara kullanilmasi
hiikiimet tarafindan yasaklanmigtir. Brezilya’da 1990 yilinda sigara kullanimina yonelik
olarak kamuya ait yerlerde ve 6zel saglik bakim kurumlarinda sigara kullanilmasi, resit
olmayan ¢ocuklara sigara satisi, radyo ve televizyonda sigara reklamlar1 yasaklanmus,
1993°de Fransa’da sigara firmalarinin sportif ve kiiltiirel faaliyetleri desteklemesinde

yasaklamalar getirilmistir. (Ergeneilek, 2005: 41-42).

Sigara kullaniminin insan sagligmi kotii yonde etkilemesi fark edilmeye
baslandik¢a sigara ve tiitlin iirlinleri kullanimina kars1 savas siirecine girilmistir. 1967
New York’ ta Diinya Tiitlin ve Saglik Konferans: yapilmistir. 1970’te Diinya Saglik
Orgiitii’niin yaymladigi raporda sigara kullanimm insan saghgna zarar verdigi
agiklanmustir. Ik yasak ABD Minnesota’da 1975 senesi kapali alanlarda temiz havay1
savunan uygulamadir. Kamu hizmetinin goriildiigii binalarda kapali kisim alanlar
sigara i¢ilmesinin ilk yasaktir. “Sigara ya da Saglik” projesiyle 1980 ‘de Diinya Saglik
Orgiitii insan saglig1 agisindan sigaranin zararli oldugu ve saglikli bir yasam siirdiirmek
isteyen bireylerin sigara tiiketiminden vazgegmesi gerektigi tizerinde durulmustur. Yine
sigaranin olmadig bir hayat1 savunmak i¢in 31 Mayis giinii “Diinya Sigarasiz Glinii”

olarak 1988 den beri ilan edilmistir (Yiicel 2007: 13).

1990°da California’da bar ve restoran gibi kapali alanlarda tiitiin ve tiitliin
triinleri tiikketimi yasaklanmig ve uygulamaya konulmustur. Amerika Brilesik

Devletlerini otuz besinde bu yasak genisletilerek uygulamaya konulmustur (Tiiliici
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2011: 20). 2007 Ekim ayinda ise yine Minnesota’da “solunuma 6zgiirliik hareketi 2007”
adi altinda iilke genelinde barlar ve restoranlar da dahil olmak {izere sigara i¢me yasagi

uygulanmaya baslamustir.

2004’te Irlanda ve Norveg’te, 2006’da Iskogya’da, Kuzey Irlanda ve
Ingiltere’de tiim kamusal alanlarda sigara i¢gme yasagi uygulanmaya baslanmistir.
Arnavutluk’ta 2007°den, Yunanistan’da Eyliil 2010°dan beri tiim kapali alanlarda,
Arjantin’de sadece baskentte sigara igme yasagi uygulanmaktadir. Belgika sigara
yasagini kademe kademe uygulayarak, 2006'da isyerlerinde, 2007’de restoran ve
barlarda, 2008’de de okullarda, 2010 yilinda ise, restoran ve barlarda sadece yemek
servis edilirken, sigara igilmesi yasaklanmistir. Diinyada her ii¢ sigaradan birinin
icildigi Cin’de de sigara yasagi 2010°dan itibaren uygulanmaya baslansa da, yasak,
biiyiik baskilar yiiziinden bar ve lokantalar1 kapsamamaktadir. Kanada ve Hindistan’da
2008 yilindan itibaren kapali alan yasagi uygulanmaktadir. Himalaya Kralligi Bhutan
ise halihazirda diinyada tiitiin satis ve kullaniminin toptan yasak oldugu tek iilkedir;
yasaga uymayanlara 3 yil hapis cezasi uygulanmaktadir. Avrupa’da 2008 yil1 itibariyle
tam sigarasiz olacak sekilde yasanin mevcut oldugu iilkeler; Belcika, Ingiltere,
Danimarka, Fransa, Irlanda, Italya, Liikksemburg, Hollanda, Norvec, Isveg, Isvigre
(Cenevre) ve Tiirkiye’dir. (Aslan, 2010: 134-135). Son yillarda yasanin uygulanmakta
oldugu iilke sayist giderek artmis olup bugiin kapsamli sigara yasaginin uygulanmakta
oldugu iilkeler; Arnavutluk, Avustralya, Barbados, Butan, Burkina Faso, Kanada, Cad,
Kolombiya, Yunanistan, Guatemala, Honduras, Iran, Irlanda, Libya, Maldivler, Malta,
Marsal adalari, Namibya, Nauru, Yeni Zelanda, Pakistan, Panama, Peru, Seyseller,
Ispanya, Tiirkiye, Trinidad ve Tobago, Tiirkmenistan, Ingiltere, Uruguay’dir. Yasagin
basartyla uygulanmasinin 6rnek oldugu iilkeler arasinda yer alan Tiirkiye’deki mevcut
yasa su anda diinyada 31 iilkede uygulanmakta ve bu kanunlar ile 739 milyon kisinin

saglig korunmaktadir

2.1.2. Diinyada Tiitiin Kontrol Calismalar:

Avrupa, sigarasiz bolge yaratmak amaciyla oncelik alan ve bu amacla 5 yillik
mastir plan hazirlayan Diinya Saghik Orgiitii’niin ilk bolgesidir. Bu amagla sigara
kontrol politikasinin tiim gerekli yonlerini aciklayan 3 adet plan hazirlanmistir. 1987-

1991 willarin1 kapsayan ilk Avrupa Mastir Plani’nda iilkeler kendi anti-tiitiin
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aktivitelerini gozlemlemek ve gozden gecirmek {lizere tesvik edilmistir. Bu plan

cercevesinde, 1988 yilinda Ispanya/Madrid’de tiitiin politikas1 konusunda ilk Avrupa

Konferansi diizenlenmis ve akabinde Tiitlin Miicadelesi Sart1 yaymlanmistir. Bu Sart ile

su haklar deklere edilmistir (SSUK, 2008);

Insanin en dnemli haklarindan olan temiz hava, tiitiin dumaniyla kirletilmemis
saglikli havadir.

Biitiin genclerin ve ¢ocuklarin sigara ve iiriinlerine karsi korunabilmesi igin
reklam, tanitim ve 6zendirme yapabilecek davranislara karsi egitilme, yardim
alma ve korunma hakki vardir.

Her vatandas kamu alanlarinin kapali kisimlari ile toplu tasimanin oldugu tiim
araglarda sigarasiz temiz havay1 solumak hakki vardir.

Calisan her bireyin sigara dumanindan dolay1 kirletilmemis temiz bir havayi
kullanma hakki vardir.

Biitiin sigara kullanicilarinin sigarayi birakabilmesi i¢in desteklenme ve tesvik
hakki vardir.

Biitiin bireylerin sigaranin neden oldugu zaralar ve sagliga olumsuz etkilerine

yonelik bilgilendirilmesi hakki vardir.
Ote yandan bu Sart’ta dumansiz Avrupa igin su on strateji yer almistir;

Halkin temiz bir havaya sahip olma hakkini anlamak ve saglayabilmek,

Birlikte kullanima agik yasam alanlarinda dumanin olmamasi sartini saglamak
ve kanunlastirmak,

Tiitiin ile ilgili reklam, tanitim ve sponsorluga yonelik tiim ¢aligmalarin kanunlar
tarafindan onlenmesi,

Her bireyin sigaranin zarar1 hakkinda bilinglendirilmesi,

Sigara birakmayi diisiinen bireylere destek olunmasi,

Sigara ve tiitlin iirlinleri i¢in vergiler araciligiyla saglanan gelirden minimum %
1’lik kisminin bu sebepten ortaya ¢ikan hastalik ve birakmaya yonelik program,
etkinlik vb. i¢in kullanilmasi,

Tiiketimi azaltmak icin, devamli artis halinde olan maddi yaptirimlar

uygulamak,
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e Nikotin bulunduran madde sunumu i¢in ilerde gelistirilebilecek yontemler icin
tedbir alinmasi ve engellenmesi,

e Tiitlin kullanim1 yayginlig1 ile gozlemler yapmak, sonuglar1 degerlendirmek ve
ihtiyat politikalar1 gelistirmek,

e Biitiin halkin bagimliliktan dolay1 kétiilesen saglik kosullarini iyilestirmek igin
birlikte hareket etmesi.

Bu kontrol politikalari, 1991 yilina kadar 20 Avrupa iilkesi tarafindan kabul
edilmis ancak ¢ogunlugu Bati Avrupa lilkeleri olmak {iizere sadece 12 iilkede tiitiin

kullantminin azaldig1 gézlemlenmistir (WHO, 2002: 2).

1992-1996 yillarim1 kapsayan ikinci mastir plan, tiitiin kontrolii kapsaminda
iilke kapasitelerinin arttirtlmast ve mali taahhiitlerin yiikseltilmesi amaciyla
olusturulmustur. Sigarasiz ¢evrenin gelistirilmesi, 6zellikle genclerde sigara igmeme
bilincinin olusturulmasi ve sigaranin birakilmasi bu planin 6nceliklerini olusturmustur.
Ancak iilkelerce katilim zayif kalmistir. Bu donemde 6zellikle Bati Avrupa iilkelerinde
uygulanan kat1 kontrol mekanizmalar1 14 iilkede sigara igenlerin sayilarinda azalmalara
sebep olmustur. Ote yandan 1996 yili sonunda, kadin sigara igici sayilarinda artis

yasanirken, erkek sigara igici sayilari sabit kalmistir (WHO, 2002a: 2).

Daha etkili sonuglar alabilmek amaciyla Diinya Saglik Orgiitii Avrupa Bolge
Komitesi 1997-2001 yillarim1 kapsayan ii¢iincii master planin1 kabul etmistir. Bu plan
birinci ve ikinci planlarin sonuclarinin degerlendirilmesi sonucunda olusturulmus bir
plandir ve iilkelere fiyat, erisilebilirlik, reklam, kagakcilifin 6nlenmesi, sigarasiz ¢evre
olugturulmasi, sigara birakmayr tesvik, egitim ve bu hususlarin takibi amagh

mekanizmalarin olusturulmasi gibi spesifik hedefler géstermistir.

2001 yili sonuna gelindiginde, Avrupa’daki iilkelerden yaklasik % 80’1 kamu
alanlarinda ve is alanlarinda sigara igilmesini yasaklamis veya kisitlamistir, iye
iilkelerin % 75’1 de sektorler arasi koordinasyon komitesi olusturmustur. Ancak, bu
iilkelerin yarist ulusal mastir plan hazirlamislardir ve ancak 1/3’1 sigaraya vergi
getirmis ve 18 yasiin altindaki genglerin sigaraya erigimini kisitlamistir (WHO, 2002a:
4).

Diinya Saglik Orgiitii, sigara icme yoluyla olusan kiiresel sagliga kars1 devam

eden tehdit hakkinda ciddi endiseler oldugundan bahisle 2002 yilinda bir Bakanlar



46

Konferansi diizenlemistir. 12 Subat 2002 tarihinde Polonya/Varsova’da gergeklestirilen
konferansta, tiitiiniin zehirli ve aligkanlik yapici bir madde olarak Avrupa Bolgesi’nin
karsilastigi en biiylik saglik sorunlarindan biri oldugu, tiitiin kontroliinde Avrupa
devletleri arasinda farklar bulundugu, bundan onceki caligmalara ragmen hala bir¢ok

tilkede etkili kontrol politikalarinin olusturulamamis oldugu ifade edilmistir.

Tiim bu sebeplerle ve tiitiin tiiketimine karsi etkili eylem i¢in bolgesel isbirligi
ve dayanmismayi gelistirmenin gerekliligi sebebiyle bu konferansa katilan bakanlar
asagida belirtilen prensipler dogrultusunda bir Avrupa Stratejisi  gelistirip

uygulayacaklarini taahhiit etmislerdir. Bu prensipler (WHO, 2002b: 2-3);

e Ik sirada yer alan ilke tiitiinii kontrol altinda tutmak ve halkin sagligma 6ncelik
vermektir,

e Cocuk, genc ve yetiskinler dahil tiim bireyleri sigara ve tiitiin endiistrilerinin
insan saglini hice sayip alistirmaya yonelik calisma ve programlar ile ilgili
bilin¢lendirmeye 6nem verilmelidir,

e Bolge geneli igin uygulamaya konulacak etkisi Olgiilebilen genisletilmis
politikalarin igerikleri ise; reklam, sponsorluk, vergiler, halka acik mekanlarda
ve ¢alisma ortamlarinda sigara dumanina maruziyeti 6nlemek, kacak kullanimin
kontrolii ve tiiketimi durdurabilmek gibi amagladir,

e Daha 6nce uygulanan eylem planlarinin etkileri incelenerek daha giincel eylem
plan1 olusturularak 2007 de ulagilmak istenen amag ve hedefleri sunmaktir,

e Ik olarak dikkat edilmesi gereken genglerin, kadmlarin, sosyoekonomik
durumu kotii olan bireylerin tiitlin kullanim1 yoniinden kars1 karsiya kaldiklar
tehlikeye dikkat etmektir,

e Tiitlin ve tiitlin {riinleri Uiretimi yapan birimlerin baska endiistri kollarinda
devam etmeleri i¢in degisik alternatifler, siibvansiyonlarla saglayip toplum
saglin1 6n planda tutmaktir,

e C(Cinsiyeti ne olusa olsun bireylere sigara kullanan bireyleri korumak igin

politikalar gelistirilmelidir.

Ayrica, Diinya Saghk Orgiiti Tiitin Kontrolii Cergeve Sozlesmesi
hazirlanmas1 yoniinde iradesini ortaya koyarak Avrupa Bolgesindeki tiim iilkeleri bu

konuya destek vermek {izere davet etmistir.
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Tiim bunlarla birlikte Diinya Saglik Orgiitii ve bu konferansa katilan iilke
temsilcileri tarafindan {iye ilkeler ve uluslararast kuruluslar icin de c¢agrida

bulunulmustur. Bu ¢agrida;

e Ulkeler aralarinda tiitiin iiriinleri kontrolii igin teknolojik, bilimsel ve yasalar
acisindan karsilikli bilgi akisi saglamali,

e Kullanilan programlardan faydali olani arastirilip Avrupa’da bulunan her yer
i¢in olumlu yondeki degisiklerle politikalar uyumlu hale getirilmelidir,

e Gelismekte olan iilkelere diger iiye iilkelerin sigara kontrolii i¢in hazirlanan
program ve politikalar1 i¢in destekte bulunmalar1 gerekir,

e Herkes tiitiine kars1 agilan savas icin ¢caba sarf etmeye davet edilmistir.

2.1.3. Tiitiin Kontrolii Cerceve Sozlesmesi

Diinya Saglik Orgiitii, 1999 yilinda, 52. Diinya Saglik Asamblesinde tiitiin
kullanimu ile ilgili bir karar almistir. Bu kararla tiye iilkeler, tiitiin kullanim1 ve ¢evresel
tiitlin dumanina maruziyeti azaltmak ve tiitiin iriinleri kullanarak ortaya cikabilecek
saglik sorunlari, ¢evreye verilen zarar1 ve ekonomiyi nasil bozdugunu bildirmek iizere

Titlin Kontrolii Cergeve Sozlesmesi (TKCS) olusturulmustur.

Diinyada sigara tiiketiminin giinden giine artmasi, insan sagligini tehdit etmesi
ve gelismeye calisan iilkelerde pazar agini olusturmasina karsi Tiitiin Kontrolii Cergeve
Sozlesmesi’ni hazirlamiglardir. Yaklagik 4 yilda hazirliklar1 tamamlanan ve diinyada
tiitlin kontroliine yonelik ilk uluslararasi anlasma olan TKCS, 21 Mayis 2003°de,
Cenevre’de Diinya Saglik Orgiitii’niin 56. Diinya Saglik Asamblesi toplantisinda kabul
edilmis ve 2004 yilinda iilkelerin imzasina acilmistir (Ergiider, 2008: 9).

Tiitiin Kontrolii Cergeve S6zlesmesi ile tiitiin kontrolii ile ilgili satig-pazarlama
tiitlin tirlinlerinin tanitim, reklami, bu iirlinlerin fiyatinin belirlenmesi, sagliga verdigi
zararlar gibi yonlere dikkat cekilmis ve halkin bu konuda egitilmesi i¢in cesitli
diizenlemelere deginilmistir. Tiitlin kontrolil i¢in yapilan ¢alismalar zaman ilerledikce
yeni yonleriyle kesfedilmis ve pozitif yonde ilerlemeler gdstermiglerdir. TKCS’ ni,
katilan devletlerin saglik bakanlar1 imzalayip Diinya Saglik Orgiitii Genel Kurulu kabul
etmistir. 40 iilkenin bu s6zlesmeyi onaylayip imzalamasi sozlesmeye uluslararasi yasa

niteligi kazandirmistir. (Ergtider, 2008).
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Norve¢ 16 Haziran 2003 tarihinde TKCS’ ni onaylayan ilk iilkedir.
Tiirkiye’nin de aralarinda bulundugu, Izlanda, Litvanya, Malta, Letonya, Macaristan
,Fransa, San Marino, Almanya, Hollanda, Ispanya, Danimarka Birlesik Krallik olmak
toplam 40 {iilke sézlesmeyi onaylayip imzalamiglardir. 2006 yilina gelindiginde ise
imzalayan tlke sayist 168 e yiikselmistir (Bilir vd. 2007: 77-79). TKCS’nin
onaylanmasindan 5 sene sonra Diinya Saglhk Orgiitii 2008 yilinda, sézlesmede yer alan
konularin etkili sekilde uygulanmasini saglamak iizere tiitiin kontrolii konusunda
etkinligi kanitlayip alti uygulamadan olusan paketi yaymnlamistir. Bu 6 uygulama
sOzciiklerin ilk harflerinden olusan MPOWER ile ifade edilmistir.

Tablo 2.1: MPOWER Paketi

M (MONITOR) P (PROTECT) Toplumlsn pasif sizara dumam
Tiiim kullamnm ve konryucu ¢ahymalan takip et. etikilenimleninden korunym.

Tinm kullammm keousunda biveylen ilmlendirecek | O (OFFER) Sigaray burskmsk isteyenlers wyzun
whazal ve nluslararacy tim gelismelen takip smek, yardum fnerilerinds ulwmm

W (WARN) Sizaramn zararlan komusunda toplunm
e&ifin

E (ENFORCE) Tutm imimlennin reklam tamom ve
sponsoriesmn krsatlams komisunda var olan mevzoan
Juzenirn

R (PAISE) Tutm tminler fizerindeki vergiyi anann

DSO Kiiresel Tiitiin Salgim Raporu’nda MPOWER ilkelerine kapsaminda
yapilan ¢aligmalar asagida agiklanmaktadir (Bilir vd. 2008).

Project; dumanin hi¢ olmadigi kapali alanlar1 meydana getirme amaci vardir.
Sigara dumanindan etkilenen pasif i¢ici konumundaki bireyleri korumaya yonelik
dumanin hi¢ bulunmadigi hava sartlarini elde etmek, kapali halde bulunan tiim alanlarda
dumansiz hava sahasi ortam1 olusturmaktir. Sigara ve tiitiine karst yapilan
miicadelelerde ve ¢aligmalarda halkin destekleri de mevcuttur. Toplumu pasif sigara
dumani maruziyetinden korumanin tek yolu tam dumansiz hava sahasi saglamaktir.
Tiitlinle miicadele kapsaminda baglatilan yasal uygulamalar sonrasinda yapilan
caligmalarda toplumsal destegin var oldugunu ortaya konulmustur. Sigaraya karsi
yasalar1 yiizde yliz uygulayan Uruguay’dir. Bu paketi uygulayan iilkelerde kapali
mekanlarin tiimiinde (bar, restoran, gazino gibi) tiitiin yasaklanmistir. Yeni Zelanda’ da
bu yasayla birlikte halkin yiizde 69’u tiitiiniin olmadig1 ortamlarda yasama ve

calisabilme hakkini savunmustur.
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Offer; bagimliliktan kurtulmak isteyenlere maliyeti az siire agisindan faydasi
cok olabilecek tedavileri sunup yardimda bulunmaktir. Bu destek hastane, personel,
doktorlar, danigsma i¢in kurulan hatlar vb. araciligiyla saglanir. Devlet sigara tiiketimi
konusunda olusturulan yasa ve diizenlemeler ile ilgili destek olmalidir. Daha once
sigara bagimlilarinin saglik harcamalarini yapmamis olan Yeni Zelanda artik her yil en
az on milyon dolarlik saglik harcamasi yapmaktadir. Nikotinden kurtulabilmek igin
ekonomik yonden alinan destekler ve sigaray1 ulusal ¢apta birakma hatlar1 ile diger
hizmetler araciligiyla 5 senede diinya iizerinde uygulanan en faydali uygulamaya

donlismiistiir.

Warn; Tiitiin iiriinleri ve sigaranin zararli bir madde oldugunu halka fark
ettirmek icin sigara ambalajlar1 istiinde tliketicileri uyaran yazilar koymak. Gorsel
yonden faydayr saglayabilmek okur-yazar olan bireylere de faydali olabilmek igin

uyarici resimler koyarak neden oldugu saglik sorunlarini fark ettirmek olmalidir.

Enforce; tiitiin ve tiitlin triinlerinin tanitimini, reklamimi ve sponsorlugunu
yasalar ile engellemektir. Reklama yonelik yapilan yasaklarla sigara kullanim

oranlarinda yiizde onaltilik azalis oldugu tespit edilmistir.

Raise; sigaranin kagakg¢ilik yoluyla iilkeye girmemesini saglayarak bireylerin
sigaray1 alabilmesini zorlastirmak i¢in sigara lizerinden alinan vergileri arttirmaktir.
Sigara lizerinden alinan vergiler arttik¢a fiyatta artar ve sigaradan kaynakli 6liimlerde de

azalma meydana gelir.

Yapilan calisma ve programlardan sonra DSO tiitiin kullanimmin yiizde dért
ile on arasi azalmaya basladigini bildirmistir. Sigara ve tiitiin ile ilgili yasalar
MPOWER paketi ile daha giiclii hale gelmistir. Gittik¢e artan tiitiin kullanimina kars1
yapilan c¢aligmalar da siirekli gelisme gostermeye c¢alisarak tiiketimi azaltmayi
hedeflemisti. MPOWER paketi uygulamaya konulduktan sonra sigara igenler
Uruguay’da yiizde yirmi bes, Iran’da yiizde elli dokuz azalmistir ve Iskogya’da ise
hastanelere basvurarak sigarayr birakmak isteyenlerinin oraninin yilizde 400 arttig
gozlemlenmistir. Artik sigara igmeyenlerin % 79’a yakini bu yasadan etkilendiklerini

bildirmislerdir (Karagéz vd. 2014: 23).
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Tiitlin - bagimliligr ile miicadelede basarili olabilmek i¢cin MPOWER
stratejilerinin etkin sekilde uygulanmasi, bunun i¢in ise ulusal altyapinin olusturulmasi

gerekmektedir.

2.2. TURKIYE’DE TUTUN KONTROLUNE ILiSKiN MALi UYGULAMALAR

Tiitiin tirlinlerinin igerdigi ¢esitli kimyasallar ile birden ¢ok hastaliga sebebiyet
vermesi ve Onlenebilir 6liim sebepleri arasinda ilk sirada yer almasi bakimindan, tiitiin
kontrolii lilkemiz acisindan Oncelikli bir halk sagligi calisma alan1 olarak ele
alinmalidir. Diinyada tiitiin kontroliine yonelik ¢aligmalar, genel olarak ii¢ boyutlu
olarak ele alinmaktadir. Birincisi, sigara aligkanliginin hi¢ baglamamasinin saglanmasi;
ikincisi, toplumun tiitin dumaninin zararli etkilerinden korunmasi ve figlinciisii de,

sigara kullananlarin sigaray1 birakmasinin saglanmasidir (OzIii, 2008: 47).

Ulkemizde, tiitiin kontroliine iliskin ilk miidahaleler, cumhuriyet oncesi
donemlere kadar uzanmaktadir. Osmanli Imparatorlugu déneminden beri tiitiin
tirtinlerinin, toplumda cesitli saglik sorunlarina, ekonomik ve sosyal sorunlara yol
actigina iligkin bir takim bilgiler bulunmakta ve bu nedenle kullanimi kisitlamaya

yonelik birtakim tedbirler alindig: bilinmektedir.

Tiitlin ve tiitlin iriinleri ile ilgili ilk yasaklar 1600 yili civarlarinda Osmanlt
Devletinin 6nemli padisahlarindan olan IV. Murat karari ile uygulanmistir. Sosyal
etkileri gz Oniine alinarak uygulanan sigara yasaginin asil amaci zararli bir madde
olmas1 degildi. Getirilen bu yasakla basarili olunamamistir. Bu yasak V. Sultan Mehmet

doneminde seyhiilislamlik yapan Bahai’nin verdigi fetva ile kaldirild: (Bilir vd. 2010).

Tiitlin {rtinlerinin zararli oldugunu yazilarina yansitan Mazhar Osman ve
Peyami Safa gibi edebiyat¢ilar 1900 senesi civarlarinda 6nemli yere sahiptirler.
Sigaranin zararli olduguna vurgu yapan Hilal-i Ahber cemiyeti yazarlar1 halki ve
isletmeleri etkilemis ve sigarada filtre kullanilmaya baslanmistir (Tiirkiye Yesilay
Cemiyeti, 2014). O donemlerde Osmanli devletinde tiitiin treterek geginen isletmeler

Rumlara ve Ingilizlere satilmaya baslanmustir.

Cumhuriyetin ilan edilmesinden bir sene sonra Tekel Idaresiyle daha once

yabancilara satilan isletmeler devletin kontrolii altina alinmistir (DSO, 2005).
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Tiitlin trlinlerinin ithal edilmesi 19. yiizyilda kaldirildiktan sonra tiitiin {iriinleri
tilkemize kacakcilikla giris yapmustir. Tiitiine konulan ithalat yasagi 1983’te
kaldirilmistir. Aymi tarihte Tekel Isletmeleri Genel Miidiirliigii adiyla degisen Tekel
Genel Miidiirliigii, Kamu Iktisadi Tesebbiisii niteligi kazanmstir ve ithalati
gerceklestirmistir. Bu tarihten 1996’ya kadar sigaranin tiiketimi yiikselmistir (Aslan vd.
2010: 28-29). Titiin devletin tekeli altindan alinarak 6zel isletmelerden de yardim
alabilecegi sekle 1986 tarihinde kanunlardaki degisimle donlismiistiir. Tiitiine yonelik
kurulan PM (Philip Morris) ve Sabanc1 Holding bu endiistriyi ilerletmis ve gelistirmistir
(Bilir vd. 2010).

Tiitlin kontrolii ile ilgili ¢aligmalar hiz kazandik¢a bununla ilgili yasanin
gerekliligi de 6nem kazmaya baslamis ve bu dogrultuda ilk yasa olusturulmustur ancak
o donemki Cumhurbaskan1 yasay1 veto etmistir. Bu yasanin veto edilmesiyle birlikte
toplum bir harekat baslatip sivil toplum orgiitleri toplanip 1995 yili Sigara ve Saglik
Ulusal Komitesini (SSUK) kurdular.  Ayrica 07.011.1996 tarihinde de Tiitiin
Uriinlerinin Zararlarimin Onlenmesi ve Kontrolii Hakkindaki Kanun kabul edilerek

yirmi bir giin sonra Resmi Gazete’de de yayimlanmigstir (Yiicel, 2007).

Cumbhuriyetin ilanindan sonra, {ilke sinirlari igerisinde iiretilen tiitiiniin devlet
tarafindan satin alinmasini destekleyen,  Milli Giivenlik Kanunu 2002 senesi
kaldirilarak sozlesmeye dayali bir iiretim modeline gecilerek bu alanda liberal bir
ekonomi politikasina gegilmistir. Devlet bu triinlerin hepsini aldigr durumda herhangi
bir arz-talep dengesi gozetilmemesi, tiitiin iiretimini dolayli yoldan tesvik etmis ve 31
ciftcilerin alternatif iirlin arayisina girmemesine yol agmistir. Diger yandan, 1994 ve
2001 yillarinda tiitiin iiretimine getirilen kotalar ve 2002 yilinda s6zlesme esasina dayali

liretime gecis neticesinde, yerli tiitlin liretiminde ciddi oranda azalma olmustur (Bilir,

2008: 33-34).

Diger yandan tiitiin kontrolii, Saglik Bakanligi’nin temel onceliklerinden biri
olmustur. Tiitlin ve tiitiin iirlinleriyle miicadele etmek baglaminda ¢ikarilan ilk énemli
mevzuat, 4207 sayili Tiitin Mamullerinin Zararlarinin Onlenmesine Dair Kanun’dur
(26 Kasim 1996). Bu kanunla, basta saglik ve egitim kurumlar1 olmak lizere cesitli
kamu kurumlarinda ve 5 kisiden fazla sayida kisinin calistig1 6zel isyerlerinde, toplu

tasima araglarinda, kiiltiirel ve sportif faaliyetlerde tiitiin ve mamullerinin kullanilmasi
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yasaklanmistir. Bu kanunla ayrica, tiitiin iiriinlerinin 18 yas altindaki bireylere satis1 ve
tiitlin {rlinlerinin herhangi bir sekilde reklamimin yapilmasi yasaklanmis, televizyon
kanallarma belirli kurallar dahilinde tiitin ve mamullerinin zararlari1 anlatan

programlar yapma gorevi verilmistir (Bilir vd. 2012).

Tiitiin Kontrolii Cerceve Sozlesmesi (TKCS) 2003 yili DSO’ nce tasarlanarak,
tiitline bagimlilig1 azaltip, kacak tiitiin ticaretini onleyip, vergiler konularak talep azalis
meydana getirip bu zararli maddeye karsi bireyleri korumaya yonelik hedefler
belirlenmistir. Saglik bakanlig1 sozlesmeyi 2004 yili imzaladi ve TBMM’ de kabul
edilerek kanunlasti. Sézlesmenin imzalanmasiyla birlikte tiitiin kontroliine yonelik
calismalarin 6nemi de artti. TKCS’nin 6nerdigi eylemleri koordine etmek amaciyla
Saglik Bakanligi tarafindan 2004 yilinda Tiitiin Kontrolii Ulusal Komitesi (TKUK)

kurulmustur.

Ardindan 2006-2010 yillarin1  kapsayacak sekilde, ilgili bakanliklar,
tiniversiteler ve sivil toplum orgiitlerinden 130’a yakin uzmanin igbirligi ile hazirlanan
bir Ulusal Tiitiin Kontrol Programi hazirlanmis ve bagbakanlik genelgesiyle
yaymlanmistir. Programin amaci, 2010 yilinda kadar, 15 yas {izeri yetiskinlerde sigara
igmeyenlerin oranim1 % 80’e; 15 yas altindaki bireylerde ise % 100’e ¢ikarmakti. Bu
program uyarinca, 2007 yilinda, tiitiin kontrol calismalarinin illerde yiiriitiilmesi ve
takibi amaciyla, Saglik Bakanlig1 biinyesinde bir daire baskanligi kurulmus ve ardindan
Tiirkiye'nin 81 ilinde Il ve Ilge Tiitiin Kontrol Kurullar1 kurulmustur. Bu gelismeleri
takiben, TKUK tarafindan, programda ongoriilen politika ve stratejilerin uygulamasina
kilavuzluk etmesi amaciyla, 2007 yilinda Ulusal Tiitiin Kontrol Programi Eylem Plani

2008 - 2012 yaymlanmistir (T.C. Saglik Bakanligi, 2008).

Tiitiin Uriinlerinin Zararlarinin Onlenmesi ve Kontrolii Hakkindaki Kanun ile
birlikte tiitiine karsi miicadele onem kazanarak dumanin olmadigi temiz bir hava
olusturmak ve pasif etkilenmenin Online ge¢mek icin kapali mekanlarin tiimiinde
sigaranin i¢ilmesi yasaklandi. Ayrica, TKCS’nin 6nerdigi tiitiin kontrol eylemlerini
gerceklestirmelerini kolaylastirmak adina DSO tarafindan hazirlanan, bir tiir yardimci
paket olarak da nitelendirilebilecek MPOWER adindaki teknik destek paketi, lilkemizde

de kabul goriip, uygulanma noktasinda ele alinmstir.
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Bir 6nceki eylem planinin (2008-2012) uygulama tarihi sona ermekle birlikte,
bir siire i¢in yeni bir eylem programi hazirlanmamis, ancak son olarak 2015 yili
baslarinda, 2015-2018 Ulusal Tiitlin Kontrol Programi Eylem Planm1 yayinlanmistir
(https://www.thsk.gov.tr).

1988 den bu yana her yil 31 Mayis Diinya Tiitiinsiiz Giinii kutlanmaya
baslamistir. Her sene tiitiinle miicadele icin farkli propagandalarla dikkatler tiitliniin
zararlari iizerine ¢ekilmeye calistimistir. Ornegin: “Aldanmayin Tiitiin Oldiiriir”, “Tiitiin
ya da Saglik: Siz Saglig1 Se¢in” gibi dikkat ¢ekici yonleriyle tiitiine kars1 bilinglendirme
yapilmaya calisilmistir. Yapilan kampanyalarla katilimcilarin yiizde 10-15’inin sigara
igcmemeyi siirdiirmeleri beklenmektedir (T.C. Saglik Bakanligi, 2014; Onder, 2010: 77;
Karadag vd. 2011: 53).

1996°da Tiirkiye’ de Tiitiin Uriinlerinin Zararlarinin Onlenmesi ve Kontrolii
Hakkindaki Kanun yayimlanmistir. DSO de Tiitiin Kontrolii Cergeve Sozlesmesini
hazirladiktan sonra 2003’te kabul edildi. Tiirkiye’de ise bu sozlesme28 Nisan 2004’°te
imzalayarak ayni yil 25 Kasim’da Tiirkiye Biiylik Millet Meclisi’nde onayland1.(T.C.
Saglik Bakanligi, 2010Db).

Titiin ve Bagimhilik Yapici Maddelerle Miicadele Daire Baskanligi, Saglik
bakanli biinyesinde 2007°de kuruldu. Il Tiitiin Kontrol Kurullar1 ise devlet kurumlar,
sivil toplum orgiitleri gibi kurumlarin tiitiinlinii neden oldugu zarar ve olumsuzluklari
gidermek amaciyla kuruldu. Tiitlin ve zararlarina yonelik yiiriitillen ¢aligmalar ve takip
islemleri kurulca degerlendirilir. Bu calismalarla denetleme islevini yiirlitmek icin
olusturulan ekipler olusturuldugu ilde bulunan isletme ve firmalar1 bu kanunlarla ilgili
bilgilendirir, sorun olan mekanlar1 uyarir ve kendini diizelmesi i¢in verilen zamanda
diizeltmeyen mekanlar1 bir sonraki denetim gergeklestiginde maddi cezai yaptirima tabi

tutar (T.C. Saglik Bakanligi, 2011).

Tiirkiye’de 2008 ve 2012 yillari kapsayan Ulusal Tiitiin Kontrolii Eylem
Plan1 olusturuldu ve hedef olarak 2010 yilina gelindiginde sigaraya kars1 ylizde doksan
basar1 saglamak amaglandi. Olusturulan eylem plani igerik olarak sigaranin zararlarini
bildirmek, sigara tiiketen bireylerin birakmasi i¢in destek olmak, pasif i¢iciligin oniine

gecmek, sigara reklamlar1 ve promosyonlar ile ilgili diizenleme yapmak ve sigaranin
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fiyatlandirilmasi ile vergileri hakkinda halki bilgilendirmektir (T.C. Saglik Bakanligi,
2008).

Kapal1 alan olarak kafeler, barlar ve restoranlar gibi sektdrlerin hari¢ tutuldugu
sigara yasaginin konuldugu 19.05.2008 tarihi uygulamaya gegen 5727 sayili yasada
yapilan degisimlerle birlikte 19.07.2009 tarihli yeni bir yasa olusturulmus ve artik 6zel

olarak igletilen biitiin isletmelere de sigara icme yasag1 getirilmistir.

Ulusal Tiitiin Kontrol Programi Eylem Plan1 (2015-2018) ile 2018 yilina kadar
cesitli amaclar belirlenmistir. Bunlar; tiitiin ve tiitiin {irlinlerinin kullanimimin saglik,
ekonomik ve sosyal yonden zararlar1 hususunda halki egitmek, bilgilendirmek,
bilin¢lendirmek; sigarayir birakanlar fazlalagtirmak, tiitiin bagimlilig1 tedavisinde ve
tekrar baslamayr Onlemede basar1 oranimi artirmak; vergiyi fazlalastirarak fiyat
artirimin1 saglamak ve lrlinlere talebi azaltmak; pasif etkilenmenin oniine gegmek;
reklam, promosyon ve sponsorlugu onlemekle alakali mevzuatin etkili uygulanmasini
saglamak; tiitin ve tiitiin iriinlerinin igerigindeki kanserojen maddeleri ve zehirli
bilesenleri bilimsel olarak degerlendirmek; tiitiin ve tiitiin irlinlerinin icerikleri
hususunda halki bilgilendirmek; yasadisi ticaretle etkin olarak miicadele etmek; 24 yas
altindaki bireyleri kullanimdan korumak ve 18 yasimi doldurmamis kisilerin {iriinlere
ulasmasii engellemek; tiitiin {iretiminin kontrolii ve izlenmesi, tiitlin lretiminde ve
islemesinde c¢evre ve insan sagligini korumak, tiitiin iiretiminden vazgecen lreticilere
ekonomik varliklarin1 siirdiirebilecekleri alternatif politikalar — gelistirmek ve

desteklemektir.

Sigara vergileri 2010-2017 yillarinda arttirillmigtir. Vergi oran1, DSO tarafindan
tavsiye edilen seviyelere ulasmistir. Sigara paketlerinin 6n ve arka taraflarinin % 65’in1
kapsayacak sekilde resimli ve yazili saglik uyarilar1 yer almaktadir. 2010 yili mayis
aymdan beri de sigara paketleri iizerinde resimli saglik uyarilar1 kullanilmaktadir.
2010’dan beri ticretsiz ulusal sigara birakma hatt1 hizmete sunulmustur. Sigara birakma
polikliniklerinde ticretsiz hizmetler sunulmaktadir. Tiirkiye’de tiitiin kontroliine yonelik

Onlemler de uygulamaya devam edilmektedir.
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2.3. TUTUN ENDUSTRISI VE KULLANILAN YONTEMLER

Isletmelerin sosyal roliiniin biiyiikliigii dolayisiyla faaliyetleri diiriistliik,
sorumluluk, giiven gibi prensiplere dayanmalidir. Uzun vadeli perspektifte devlete ve
tikketiciye kars1 diizgiin davranan isletmeler kazangli ¢ikmaktadir. Bu sebeple
kurumlarimn, kurum i¢inde uyguladiklar1 kurumsal sorumluluk kodlar1 ve etik pazarlama
standartlar1 popiilerlik kazanmaktadir. Tiitliin endistrisinin faaliyetleri kamu ve devlet
orglitlerinin 0zel dikkatini ¢ekmektedir. Bu durum tiitiin isletmelerinin pozitif imaj
olusturma ¢abalarini arttirmaktadir. Cokuluslu dev tiitlin isletmeleri faaliyetlerini sadece
mevzuata gore degil, goniilli standartlara gore yiiriittiiklerini ifade etmektedirler (Erding
vd. 2009: 132).

Tiirkiye Istatistik Kurumu (TUIK) verilerine gére Tiirkiye’de yasayan, yast 15
ve daha yukari olan bireylerin ylizde 27’si her giin veya belli araliklarla sigara
kullanmaktadir (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu, 2014). Istanbul Il Saglik Miidiirliigii
istatistiklerine gore, Tirkiye’de her yil sigara kullanimi sonucu 100 bin vatandas

hayatin1 yitirmektedir.

British American Tobacco (BAT) 2003 yili Sosyal Raporunda, saglik
yetkililerinin tutun tliketiminin riskleri konusundaki goriislerini kabul ederek
sirketlerinin de bu konuda goriislerinin oldugunu agiklamaktadir. Chapman bunu soyle

yorumlamaktadir (Chapman, 2004: 445):

“Herkes gibi, biz de saglik yetkililerinin sigara ve saglik konularinda “ana ses”
oldugunu goérmekteyiz. Bunun farkindayiz. Bununla birlikte, bizim de sigara ve saglik
konusunda goriislerimiz bulunmaktadir. Biz, hastaliklar1 gosteren fotograflari paketler
iizerine yerlestirmek gibi ¢irkin seyler yapmaya calisan hiikiimetlere her firsatta
goriislerimizi bildirecegiz”

BAT, nikotinin sakiz, ¢ikolata ya da televizyon izleme gibi basit bir aligkanlik
olmadigmi ve “ortak anlayisa gore nikotinin bagimlilik yarattifin1” kabullenmistir.
Chapman, bunun su anlama geldigini soylemektedir(Chapman, 2004: 445):

“Biz herkesin nikotinin bagimlilik yarattigin1 sdyledigini kabul etmekteyiz, ama
buna muhakkak katilmamaktayiz. Mahkemede biri tirlinlerimizin bagimlisi oldugunu iddia

ederse, biz muhtemelen yillardir yaptiklarimizi yapmaya devam edecegiz ve toplumun tiim

eski icicilerini isaret edip buna meydan okuyacagiz”
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Hirschhorn, iki transnasyonal dev tiitiin sirketi Philip Morris ve British
AmericanTobacco’nun evraklarini (e-postalar, muhtiralar, mektuplar (taslak ve nihai
formlar) raporlar, sunumlar ve transkriptler) incelemis ve bu sirketlerin tiitiin pazarlama

faaliyetlerinin sosyal sorumluluk prensiplerine aykirt olup olmadig1 cevabini aramistir.

Vatandaglarin tiitiin endiistrisine kars1 negatif bakislarinin biiylimesiyle birlikte
BAT ve PM, ayni sikinti yasayan diger dev tiitiin sirketleri gibi kurumsal sosyal
sorumluluk kavramina donmiistiir ve “iddialarina gore, riskleri hakkinda tam olarak
haberdar olan, bilingli yetiskinlere tiitlin iirlinlerini saglamaya adanmis bir etik sanayi
olarak bundan sonra takdir edilmeleri talebinde bulunmuslardir” (Chapman, 2004: 445).
PM kendi web sayfasinda sorumluluklarini ilan ederken, BAT iki Sosyal Raporu resmi

olarak yayinlamistir (Hirschhorn, 2004).

Toplumu, c¢evreyi ve halkin sagligin1 6nemli 6lciide etkileyebilecek olan iki
biiyiik tiitiin sirketi, kurumsal sosyal sorumluluk ilkelerini uygulayarak halkin saygisini
ve de yatirimcilarin giivenini yeniden kazanmaya calismistir. Son olaylar 1s1¢inda, PM
etik bir kurum olarak kendini tanitmak i¢in kararli goriinmekteydi ve 1996 yilinda

CEO’su Geoffrey Bible sirketini su sekilde savunmustur (Hirschhorn, 2004: 449):

“Ben hakli oldugumuza inanmaktayim. Nedenini sdyleyeyim. Sigara 21
milyonlarca insan i¢in, yetiskin yasam tarzinin bir parcasi oldugu icin hakliyiz ... Sigara
yasal bir iiriin oldugu i¢in hakliyiz... Etik bir sirket olmamiz herkesin anlayabilecegi bir sey
degildir .. Bizim tiitiin faaliyetlerimiz tartigmali olabilir, ancak biz diirlist ve diizgiin bir

sekilde g¢alisan insanlariz ...ve bu bizim kurumsal kiiltlirimiiziin kritik 6neme sahip bir

parcasidir” .

Bir tiitlin sirketinden daha fazla oldugunu kanitlamak ve bdylece sirketin
imajin1 diizeltmek amaciyla PM halkla iliskiler stratejisi gelistirmistir. Bu strateji
toplumsal sorunlara yonelik calismalar yaparak insanlarla duygusal diizeyde bag
kurulmasini saglayacaktir. Analiz uzmanlari; “anti-tiitiin gruplarin tiitiin endiistrisini
seytan gibi gosterirken endistrinin kapali kapilar arkasinda saklandigini” belirterek
tavsiyelerde bulunmuslardir. PM’in artik kendini daha “acik ve ulasilabilir” gostererek
genclerin sigara kullanmamasina yonelik ¢aligmalar siirdiirmesi ve de tiitiin sirketlerine

yonelik kamu politikalarin1 desteklemesi gerektigini vurgulamislardir.

Uzmanlar, ge¢miste yapilan hatalar lizerinde durmanin “iletisimin etkin bir

formu olmadigin1” ve bunun yerine aile i¢i siddet, gencglerin sigara tiiketiminin
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onlenmesi, aglik ve afet yardimi gibi kampanyalar1 destekleyerek PM’in sadece bir

(194

iyi kurumsal vatandas” imajmin kurulmasinin gerektigini

vurgulamiglardir (Hirschhorn, 2004: 449).

titlin  sirketi  degil,

Ancak PM, imajinin yeniden olusturulmasi ve hayirseverlik prensiplerinin
izlenmesinin yeterli olmayacagimin farkindaydi. Asil sorun olan {irettikleri iiriin;
sigaralar, hala meydandaydi. Sigara dumanindaki zararli maddeler hakkinda bilgilerin
sunulmasi gerekmekteydi ve bunun ne sekilde yapilmasi gerektigi sorunu sirket i¢inde
tartisilmaktaydi. Sonug olarak, sirket, kiiresel politikasini gelistirerek, web sitesi
araciligiyla, genglik ve sigara, pazarlama ve reklam, {iriin diizenlemesi, trilinlerin

riskinin azaltilmasi gibi faaliyetler hakkinda bilgi aktarilmasina gerek duymustur.

Hirschchorn tarafindan hazirlanan raporda, PM tiitiin sirketinin kurumsal
sosyal sorumluluk konseptini iiriin ve faaliyetlere nasil adapte ettiklerini ve bunu
yapmalarinin temel nedenlerini agiklanmaktadir: ismini temize ¢ikarmak, gelecek olan
davalan azaltmak, caligsanlarin sirkete karsi sadakatini korumak ve bdylece kurumsal
stoklarin degerini arttirmaktir. Hirshchorn’un yaptigi arastirma sonucunda sundugu
kanitlara gore, tiitlin endiistrisinde faaliyet gosteren isletmelerde kurumsal sosyal
sorumluluga yer yoktur (Hirschhorn, 2004). Tiitiin isletmelerinin ilan ettikleri sosyal
sorumluluk prensipleri ve sunduklari iiriin ¢eligkilidir. Tiitlin sirketleri, se¢imini sigara
lehine yapmis olan yetiskinlerin haklarini savunurken tiitiin {irtinlerinin bagimlilik
etkisine sahip oldugunu ve Sldiiriicli olabilecegi gercegini sosyal pazarlama ilkeleriyle

ortmektedir.

Nikotin bagimlis1 olan kisinin sigaradan vazge¢mesi zor ihtimal olarak
goriinmektedir. Bagimli bir kisinin sigara igme hakkindan bahsedilmesi kinizm ve etik
disidir.  “Tiitlin igletmelerinin ayakta kalma ve {irlinlerinin kullanicit sayilarinin
arttirmay1 basarma nedenleri iirlinlin spesifik olmasi, ayrica psikolojik ve fiziksel
bagimliliga yol agma yetenegidir” (Onder, 2010: 103). Kullanicilarinin yarisii 6ldiiren
driinleri sunan sirketlerin Pazarlama faaliyetleri sosyal nitelik tasimalari miimkiin
degildir.

Tiitlin enddistrisi bagka endiistriler yaninda yer almaya c¢alisirken, kurumsal
sosyal sorumluluk konseptine sarilmaktadir. Ancak, “Kurumsal sorumluluk

gosterislerinde bulunan tiitiin endiistrisi, “bilgilendirilmis olan yetiskinlerin tiitiin



58

tirtinlerini tiiketebilme firsatlarinin korunmasi i¢in ilgili tiim paydaslarla ¢alismaya
yonelik” devam eden g¢abalarinin istenmeyen sonuglarini asla gizleyemez. Chapman’in
yorumu: “Biz etkili tiitiin kontroliine karsilik vermek i¢in elimizden geleni yaparak,
tiitin  kullanimindan kar etmek isteyenlerle ortakliklar kuracagiz” seklindedir

(Chapman, 2004: 447).

Kiiresel olarak, sigara tiiketimi diisiik ve orta gelirli iilkelerde yiikselmekte,
yiiksek gelirli iilkelerde azalmaktadir. Sigara satisi, hiikkiimet politikalarin sert ve sigara
kullanim yayginliginin azaldigi Bati Avrupa ve diger gelismis piyasalarda diiserken,
“yumusak” diizenleyici ortamlarda, niifusu artan Asya ve Afrika’nin gelismekte olan

tilkelerinde yiikselmektedir (Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu, 2014).

Tiirkiye’de 2012 yilinda olumlu bir performansin ardindan, 2013 yilinda sigara
satisinda diislis yasanmistir. Bu diislis orta katranli sigaralarin kotii performansindan
kaynaklanmustir. Diigiik katranli ve ultra diisiik katranli sigaralar orta katranli sigaralara
gore ¢ok daha yiiksek bir bilyiime kaydetmistir. OTV artislarindan kaynaklanan yasadist
ticaretin biiylimesi sigara biiylimesini olumsuz etkilemektedir Etkisiz 6nleme tedbirleri,
izleme eksikligi ve OTV artiglarindan dolayi, tiiketicilerin yasal sigaradan kagak
sigaraya geg¢mesine yol agmistir. Yasadisi tiitlin ticareti 2013 yilinda bir artig
kaydetmistir ve tiitiinlin yasal satis1 iizerinde olumsuz etki yaratmistir. Tiirk tiiketicilerin
yiiksek fiyat duyarliligi, kacak sigara tiikketimini yasal piyasadaki fiyat artislarina
bagimli yapmustir. Genellikle orta ve diisiik gelirli tiiketiciler OTV artiglar1 ve buna
bagl olarak artan fiyatlar neticesinde kagak sigaralari tercih etmeye baglamislardir.
Artan vergi oranlarinin sigara kacakeiligina neden olurken sigara kacakeiliginin
onlemek i¢in ise olmas1 gerektigi gibi bir calisma yapilmamis ve 6nlem alinmamaistir

(Akyol, 2014).

Tahmin doneminde, sigaralarin perakende hacminde, tiitiin satisin1 olumsuz
etkileyen tiiketim vergilerinin planlanan artiglarla paralel olarak, diislis kaydetmesi
beklenmektedir. Diger taraftan, puro ve sigara tiitlin hacminde, kii¢iik boyutlar
nedeniyle ve iiretim ve satisinda beklenen daha rahat yasal g¢erceve kapsaminda
karaborsadan yasal satiglara gecilmesi sayesinde biiyiime kaydetmesi tahmin

edilmektedir.
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TEKEL ozellestirildikten sonra iilkemizdeki tiitiin iiretimi de etkilenmeye
baslamistir. Kiy1 bolgelerimizde tiitiin {iretimi azalmaya baslamis ve Dogu ile
Giineydogu boélgelerimizde kayitdisi olarak iiretilmis ve ticarete sunulmustur (Tiitlin

Eksperleri Dernegi, 2002-2014 Tiitiin Raporu).

Tiitlin Kontrolii Cer¢eve Sozlesmesi iilkemizde tiitiine yonelik uygulama ve
tiitlinlin kontroliine iligkin ¢abalar yoniinden diger tilkeleri tesvik edici etkiye sahiptir
ancak tiiketimde istenildigi gibi bir azalma meydana gelmemistir (Tiitlin Eksperleri

Dernegi, 2002-2014 Tiitiin Raporu).

Tiitlin ve sigaraya olan talebi yiikseltmek i¢in degisik yol ve yontemleri
uygulanmaya baglanmistir. Her gecen giin piyasaya farkli sekillerde sunulmaya
baslayan bu tirlinler 2012 yili verilerine gore alt1 yiiz ve tizeridir. TAPDK tarafindan
uygun olduguna dair belge alabilen iiriin sayisi siirekli artis gostermeye baslamistir.
Sigara olarak yeni yeni 6zelliklerde iiretim yapilarak pazarlanmaya ¢aligilmistir. Ayrica
bu iriinlerin reklaminin yasaklanmasi da internetten satig, tanitim gibi degisik
yontemleri de beraberinde getirmistir. Bu iiriinler yeni 6zelliklerle zarar1 azaltilmis imaji

verilerek pazarlanmistir (Giiltekin-Karakag, 2014: §3).

Sigara 2008 ile 2011 yillar1 aras1 ylizde on bes daha az tliketilerek yiiz milyar
adetten daha asagi olmustur. Dort sene sonra meydana gelen artis say1 olarak yine yiiz
milyara ulagsmistir. Firmalarin sigaray1 pazarlamak i¢in her tiirlii yolu miibah saymasi ve
sigara tiikketenlerin de talebini kismakta zorlanmalar1 bu artis1 meydana getirmektedir

(Titin Eksperleri Dernegi, 2002-2014 Tiitiin Raporu).

Tiitiin kontrolii i¢in calismalar yapan ve miicadele veren iilkemiz tiitiiniin
tilketimi yoniinde yiizde on bes azalis, liretiminde yiizde iki yiiz diisis, tiitlin yetistiricisi
sayisinda yiizde alti yliz azalis yasamistir. Bunun yaninda ithal edilen tiitiin ise
olabilecegi en alt seviyede gergekleserek verilen miicadele amacina ulasamamis dis
iilkelerin ekonomisi acisindan gelir kaynagi olurken kendi illkemizdeki ekonomik

girdiyi azaltmaktan bagka bir ise yaramamustir.

Her y1l artis gOsteren tiitiin ve sigara {izerinden alinan vergiler biit¢ce ekonomisi
acisindan en rahat sekilde elde edilebilen denklestirici gelir kaynaklarindandir. Tiitiin
tiriinlerinin zararlarina engel olabilmek ve tiiketimini azaltabilmek amaciyla vergiler her

gecen yil arttirllmistir. Boylece sigara fiyatlar1 da gittikce artis gostermis ve ekonomik
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seviyesi kotli olan alt gelir grubundaki bireylerin sigara kullanmak i¢in yeteri imkana
sahip olacak ve tliketimini kisacak veya tilketmemeye baslayacaktir diye hedeflenirken
diger yonden bireyleri kagak yollardan temin etmeye itmistir. Her yil ortalama olarak
kacak sigaradan kaynaklanan hazine gelir kayb1 yaklasik 7,5 milyar tl civaridir (Tiitlin
Eksperleri Dernegi, 2002-2014 Tiitiin Raporu).

“Tiitlin endiistrisinde faaliyet gosteren isletmeler, yillardir “sosyal sorumlu”
kurum imaj1 olusturmak i¢in ¢abalamaktadirlar. Bu siireg, nikotin bagimlili§in zararlari,
tiryakilerin ikisinden birini 6ldiiren aliskanligin riskleri, diinya ¢apinda yetiskinlere ve
cocuklara tiitin bagimlilig1 tesvikinin devam edilmesi gibi ger¢eklerden kamunun
dikkatini ¢ekmeye yardimci olacak halkla iliskiler stratejisinin bir par¢asidir” (Kin vd.
2008: 2). Sosyal denetimler, etki degerlendirmeleri ve i¢ ve dis paydaslar ile diyaloglari
iceren ve kamuoyunda tanitimi yapilmis projeler, sigara iireticilerine kendilerini
“olumlu 1gikta” tanitmak i¢in asir1 ihtiya¢ duyulan halkla iliskiler firsatlarini
saglamaktadir, kisith reklam ortamlarinda sohret kazandiriyor ve potansiyel olarak
faaliyetlerine yonelik artan (yasal) diizenlemeleri 6nlemektedir (MacKenzie ve Collin,
2008: 284).

Tiitlin endistrisinin tanitim amaciyla kullandig1 bazi teknikler sunlardir:
Sigarayr saglk ile iligkilendirip, saglik merkezlerine sponsorluk etmesi, tiitiin
sirketlerinin sponsorluk ettigi kurumlarda marka logosunu bulundurmasi, yoksullara
yonelik proje maskesi altinda {irlin tanitim1 yapmasi, endiistri temsilcilerinin {ist diizey
yetkililer ile resim ¢ektirmesi, uzaktan egitim i¢in kablo TV kanal projeleri, hiikimet ile
ortaklik projeleri, hibe ve burs yoluyla genglere ulasmaya calismalari, sanat ve kiiltiirel
etkinlikler sponsorlugu, genglerin sigara kullanimii 6nleme programlari, toplumsal
kalkinma, afet yardimi, bagis ve ¢evre koruma etkinlikleri. Bu tur iyi niyetli

organizasyon goriintiileri ile tiitlin sirketleri adeta sohret satin almaktadirlar.

Tayland, diger Asya iilkeleri arasinda, en siki tiitiin kontrol politikalarini
uygulamaktadir. Tayland’da, tanitim1 ve reklami ciddi bir sekilde kisitlayan diizenleyici
ortamda, sanat etkinliklerin ve toplumsal gruplarin sponsorlugu sanayinin tanitimin bir

yol olmaktadir (MacKenzie ve Collin, 2008: 284).

Sigaranin saglik riskleri hakkinda halkin farkina varmasi ile birlikte endiistri

sigara igenlere katran ve nikotin miktar1 bilgilerini dogrudan aktarmaya baslamistir.
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Tiitiin kurumlar paketlerin {izerindeki duman bileseni seviyelerini genellikle goniillii
olarak yerlestirmektedir. Uriiniin bu sekilde aciklanmasiyla, tiiketicinin korunmasindan
ziyade, “pazarlama stratejisinin bir pargasi olarak™ diisiik katranli {riinlerin yaygin

yanlis algilanmasindan yararlanilmasi amaglanmaktadir (Hammond, 2009).

Cesitli aragtirmalar halka saglik risklerinin aktarilmasi konusunda resimlerin
kullanim etkinligini ortaya koymaktadir. Resim uyarilar1 saglik sonuglarinin nasil
olabilecegi konusunda insanlarin tahmin yiirlitmesini kolaylastirmakta ayni zamanda
bireylerin sigara ile ilgili aldiklar1 kararlar esnasinda ¢ok yakinlarindadir. Paketlerin
tizerinde resimli uyarilarin bulundurulmasi sigaraya baslayanlar i¢in caydirici, tiryakiler
icin sigaray1 biraktirma etkisine sahiptir ve de tek metin uyarilarina gore daha etkili

olmaktadir (Hammond, 2009).

Sigara igmenin riski ancak sigaradan vazgecilerek azaltilabilir. Tim
“yumusak” ve “hafif” sigaralar viicut tiizerindeki etkileri konusunda tiiketicileri
yaniltmaktadir. Nikotin barindiran ¢esitli iiriinler piyasa sunularak degisik yollardan
satig yapilan tiitiin tiirevleri e-sigara gibi yontemlerle pazarlanmaya baslamistir. Bir
sekilde yine Pazar olusturup insan sagligini tehlikeye atan zararli olan bu maddeler igin
onlemler almak gerekir. E-sigara, filtrede degisik yontemlerle duman vermeden
tiketilen sigara, mentol barindiran sigara gibi yapisinda bazi degisiklikler yapilarak
zarar1 azaltilmis seklinde bir algi meydana getirip insanlarin tiikketimine sunulmasi
biiyiik tehlikelere yol agmaktadir. Bunun i¢in alinan 6nlemler de giincel olmalidir ve ne
sekilde olursa olsun insan saglina zararli ve nikotin barmdirip bagimlilik yaratan bu

tirtinlerin tiiketimini azalmak hedeflenmelidir (Giiltekin-Karakasg, 2014: 85).

Kiiresel olarak, tiitiin endiistrisi reklam, sponsorluk ve promosyona milyonlarca
dolar harcamaktadir. Reklam kisitlamalarinin artmasi, iriinlerinin tanitimi konusunda
sanayide farkli sponsorluk ve promosyon tiirlerini kullanarak, daha yaratici olma
zorunlulugu yaratmistir. Tiitlin endiistrisi yeni miisteriler cekmek ve markalarina sadik
olan tiitiin kullanicilarim1 korumak i¢in pazarlama taktiklerini siirekli degistirmektedir.
Bu taktikler radyo ve dergilere parali ilanlarin yerlestirilmesi gibi eski, veya internet,
cep telefonlar1 ve medyanin ¢esitli yeni komplike kullanimlaridir. Reklam, tanitim ve
sponsorlugun kullanimi piyasa tarafindan degistirilebilmektedir. Tiitlin reklami, tanitimi

ve sponsorluguna getirilen sinirlamalar tiitiin endiistrisinin her zaman yeni pazarlama
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stratejileri gelistirmesine sebep olmustur ve bu durum kapsamli yasaklar yiiriirliige

girene kadar devam edecektir (Aslan, 2010: 78-79).

2.4. MEDYADA TUTUN HABERLERINE YONELIK CALISMALAR

Medyanin tiitiin kontroliinde iki fonksiyonu vardir. Medya hem reklam ve
pazarlama gibi araglarla tiitiin mamullerinin satigini arttirirken ayni zamanda da filmler
ve reklamlarla tiitiin iirlinlerinin tiiketimini ve igme davranigini tesvik edebilmektedir.
Ayni medya diger taraftan saghigin gelistirilmesi ve saglik iletisimi ile tiitiin kontrolii
alaninda calisanlar i¢in de 6nemli olanaklar saglayabilmektedir. Tiitiinle ilgili konularin
basinda yer almasi, tiitiine iliskin politikalar1 etkileyebilecegi gibi, sigara satiglarini
diistirebilecegine ve ayn1 zamanda sigara birakma oranlarini yiikseltebilecegine yonelik

kanitlar da bulunmaktadir (Aslan, 2010: 124-125).

Tiitlin konusunda medyada savunuculuk yapanlar, medyanin bu ikili yaninin
farkinda olarak; sigara igenlerin davranislarini degistirmek icin bireysel diizeyden, tiitiin
endistrisinin medya igerigindeki etkilerini ortaya ¢ikartma ve haber igeriklerinde tiitiin
kontroliine iligskin olarak ortaya ¢ikan tartigmalarin tiitiin kontrolii savunucusu olarak
cergevelenmesi igin ¢aba goOstermektedir. Tiitlin kontrolii alaninda medyada etkili
savunma uygulamalar1 gelistirilmesi sadece kamu (devlet ve ilgili bakanliklar), sivil
toplum kuruluslart ve medyanin igbirligi i¢inde ortak olarak yapacagi biitlinciil

caligmalarla gelisebilir.

Kamu spotu reklamlari, kamu kurum ve kuruluslarinin istegi {izerine
kendilerince hazirlanan bilgilendirici ve egitici filmlerdir ve TV kanallar tarafindan
ticretsiz yaymlanmaktadirlar. Her ay en az 90 dk. ve ya iizeri olmak sartiyla yarim saati
izlenme saatinin en fazla oldugu zamanlarda olmak iizere sigaraya karsi yayinlar ve
egitici programlar yapilmasi zorunlulugu vardir. Radyo ve Televizyon Ust Kurulu

(RTUK) bu konuda denetimler yapar.

Tiirkiye’de tiitiin kontrol ¢aligmalar1 kapsaminda gosterime giren 12 kamu
spotu bulunmaktadir. S6z konusu spotlar, sigara ve zararlarina dair uyarici niteliginde
olmasina ragmen igerigi sebebiyle baz1 kesimler tarafindan tepkiyle karsilanmaktadir.
Kamu spotlarinin umutsuzluga, kagimilmaz sona dair mesajlar tasidigini, yalnizca korku

propagandas1 yapmanin sigara tiryakileri iizerinde olumlu bir etki yapmayacagini
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diisiinen uzmanlar bu konuda g¢alismalar baglatmiglardir. Tiitiin karsit1 programlarin
oncelikli hedefi ¢ocuklarin ve genglerin sigara bagimlilifindan korunmasidir. Kamu
spotlar1 i¢in yapilan bu elestiriler, ¢ocuklara ulasmanin daha farkli mesajlarla daha

saglikli gergeklestirilebilecegini gostermektedir.

2.5. SIGARA KULLANIMININ YAYGINLIGINA iLiSKIN CALISMALAR

Sotiropoulos ve digerlerinin (2007), 2003-2005 yillari arasinda Yunanistan’da
1284 kisinin katildig1 hekimler arasinda sigara aligkanliklar1 ve risk faktorleri
arastirmasinda sigara icme prevalanst ylizde 38,6 saptanmistir. Bu ¢alismada bekar,
bosanmis ve dul hekimlerin, anestezi ve cerrahi uzmani olan hekimlerin daha fazla
sigara igtigi saptanmistir. Hastalara sigara igmeyi birakma tavsiyesi halen sigara

icenlerde daha diisiik oranda bulunmustur.

Sekijima ve Suzuki 2005 yilinda Japonya’ da 743 &grenci, 490 calisan
hemsirenin katildig1 sigara igme prevalansi Ogrenci hemsirelerde ylizde 6, calisan
hemsirelerde yiizde 16 saptanmistir. Ogrenci hemsirelerin yiizde 60’1, calisan

hemsirelerin ylizde 25°1 hemsirelerin sigara igmemeleri gerektigini ifade etmistir.

Jiang ve digerlerinin (2007) 2004 yilinda Cin’de 3552 hekimin katildigi
caligmasinda sigara icme prevalanst % 23 saptanmistir. Hekimlerin yiizde 64’1 sigara
birakilmasini tavsiye ettigi, yiizde 48’1 sigara icme durumunu sorguladigi saptanmistir.
Hekimlerin yiizde 95’1 ve yiizde 89’u aktif ve pasif sigara kullaniminin akciger kanseri
yaptigin bildigi, yiizde 66’1 ve ylizde 53’1 aktif ve pasif sigara kullanimmin kalp

hastaligina neden oldugunu bildigi saptanmustir.

Lewis ve digerlerinin 2011 yilinda Ingiltere’de bir hastane ¢alisanlarinin ve
ogrencilerin katilimi ile yaptig1 calismasinda sigara igme prevalansi ylizde 7
saptanmigtir. Sigara i¢gme oran1 hekimlerde yilizde 2,6, 6grencilerde yiizde 3,8,

hemsirelerde yiizde 8,7 olarak saptanmaistir.

Ravara 2011 yilinda Portekiz’de 112 hastane ¢alisanin katildig1 ¢alismasinda
sigara icme prevalansi yiizde 40,5 saptanmistir. Sigara icme prevalanst hekimlerde
yiizde 18,9, hemsirelerde yiizde 26,1, saglik dis1 calisanlarda ise yiizde 34,7 olarak

belirlenmistir.
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Altintag ve digerlerinin 2006 yili yiiriittiikleri ¢alismada, kamu kurumundaki
sigara igen bireylerdeki oran biitiin ¢alisanlarda % 48, 4 iken, erkek kullanicilar bunun

yaklagik olarak % 55’ini bayan kullanicilar ise % 41’ini olusturmaktadir.

Baser ve digerlerinin (2007) yapilan arastirmada Denizli il merkezi baz
aliarak 40 {lizeri insanlarin sigara icme orant % 30, erkekler i¢in % 50, bayanlar i¢in %
12 seklinde belirlenmistir. Kadin erkek kullanim orani farkliligi Tiirk orf adetleri ve

sosyo-ekonomik yapisinin sonucudur.

Cankir ilinde bir hastanede yeni dogum yapan annelerin sigara kullanimina
yonelik yiiriitiilen yerel bir aragtirmada annelerin ylizde 23,9’unun sigara ictigi, sigara
icenlerin yiizde 58,1’inin giinde bir-on adet sigara ictigi, yiizde 45,2’sinin gebelik
nedeniyle sigarayr biraktigi, %54,8’inin gebelik siiresince sigara igtigi, gebelik
siiresince sigara kullananlarin yilizde 76,5’inin glinde bir-on adet sigara ictigi

saptanmistir (Durualp vd. 2011).

2008 yilinda Hacettepe Universitesi Niifus Etiitleri Enstitiisii tarafindan
yiiriitiilen Tirkiye Niifus ve Saglik Arastirmasi (TNSA) ile kadinlarin sigara kullanimi
iilke bazinda incelenmistir. Bolgeleri temsil edecek sekilde 81 ilde 7.405 evli kadinla
goriisiilerek hazirlanan raporda halen sigara kullanmakta olan kadinlarin, sigaraya
baslama yas1 ve bir giinde icilen sigara sayisi konusunda bilgiler elde edilmistir. TNSA-
2008 sonuclarina gore kadinlarin evlenmeden 6nce yiizde 30’unun sigara kullandig: ve
yizde 22’sinin ise halen sigara kullanmakta oldugu goriilmiistiir. Caligmada sehir
merkezleri ile Istanbul’da yasayan kadinlarda sigara igme orani daha yiiksek diizeyde
bulunmustur. Bu durum egitim seviyesi ile iligkilendirilebilir. Egitimle dogru orantili
olarak sigara igme orani da artmaktadir. Yine refah diizeyinin yiiksek olmas1 kadinlar
arasinda sigara kullanimim1 daha da artirmaktadir. Dogurganlik esasli duruma
bakildiginda ise halen gebe olan on kadindan biri ve ¢ocuk emzirmekte olan kadinlarin
yiizde 17’si sigara igmektedir. Evli kadinlar arasinda sigaraya baslama yas1 yaklasik

19°dur.

Cirit ve digerlerinin 2002 yilinda Afyon ilinde gorevli hekimlerin sigara igme
prevalansin1 ve bunu etkileyen sosyal faktorleri inceleyen 358 hekimin katisimi ile
yaptiklar1 ¢alismada, caligmaya katilan erkek hekimlerin sigara igme prevalansi yiizde

46,5, kadin hekimlerin yiizde 44, hekimlerin sigara i¢me prevalansi ylizde 45,8
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bulunmustur. Arastirmada sigara igmeyen hekimlerin igen hekimlere gore hastalarinin

sigara igme durumunu daha ¢ok sorguladig1 saptanmaistir.

Koksu ve digerlerinin 2003 yilinda Toraks Dernegi tiye hekimlerinin sigara
igme orani, bu konudaki tutum ve davranislarini, bilgi diizeylerini ve tiitiin kontrol
onlemleri konusundaki goriislerini inceleyen arastirmada sigara igme orani yiizde 35,3
olarak saptanmistir. Arastirmada hekimlerin yiizde 95,5 sigaray1 zararli olarak
nitelendirmektedir. Hekimlerin ylizde 28,2’si hastanin sigara i¢imi ile ilgili hastalig

yoksa sigara birakmay1 6nermedigi saptanmustir.

Temel ve digerlerinin 2004 yilinda saglik personeli arasinda yaptiklar
calismada sigara igme prevalansi yiizde 50 oraninda saptanmis, erkeklerin sigara igme

durumunun kadin katilimcilara oranla yiiksek oldugu belirlenmistir.

Salepci ve digerlerinin 2006 yilinda Istanbul’ da 1051 saglk calisaninin
katildig1, sigara igme oranlarinin ve sigara hakkindaki bilgi ve davranig bigimlerinin
incelendigi ¢aligmada tiim ¢alisanlarin ylizde 36,9’u halen sigara igmekte, ylizde 14,6’s1
icip birakmis, yiizde 48,5°1 ise hi¢c icmemis olarak saptanmistir. Doktor ve idarecilerin
sigara icme orani diger calisanlara gore daha diisiik bulunmustur. Tiim sigara icenlerin

yiizde 75°1 de birakmay1 diistindiigii saptanmustir.

Talay ve arkadaslarinin 2007 yilinda Istanbul’da 629 saglik calisaninin
katildig1 anket ¢alismasinda saglik calisanlari arasinda sigara igme orani yiizde 49,3
saptanmistir. Farkli meslek gruplart i¢in faklilik yokken, doktorlar agisindan evliler,

teknisyenler i¢inse erkeler kadinlara oranla daha c¢ok sigara ictigi belirlenmistir.

Marakoglu ve digerlerinin 2006 yilinda Meram Universitesi Tip Fakiiltesi’nde
yaptiklar1 ve 500 kisinin katildig1 ¢alismada yagsaminin herhangi doneminde sigara igme
sikligint yiizde 28,7 olarak bulmuslardir (erkeklerde yiizde 35,6, kadinlarda yiizde 13.4).
Bu ¢alismada sigaray1 birakmig olanlar ytlizde 9,9, hi¢ sigara igmemisler yiizde 61,4 ve
sigaraya baslama ortalama yasi da 21,7+4,9 yil olarak bulunmustur. Sigara tiiketen
arkadaslara sahip olan veya ailesinde sigara i¢ilen bireylerin sigara tilketmeye baslamasi

arasinda iliski vardir.

Tiirkiye’de sigara igme yaymligmi arastiran calismalar, toplumun hemen
hemen tamaminda sigara igme prevelansinin yiiksek oldugunu géstermektedir (Bakirci

ve Okusluk, 2007). Ozellikle ilkdgretim, orta dgretim ve lise dgrencileri sigarayla
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tanisma noktasinda risk altindaki gruplardir. Baz1 arastirmalarda sosyoekonomik diizey
ile sigara i¢cme arasinda iliski bulunurken, bazilarinda ise boyle bir iligskiye
rastlanmamistir. Ailede sigara igen kisilerin varlig1 bireyi sigara igme davranisina iten
bir neden olarak goriilmektedir. Sigaraya baslama nedenleri arasinda arkadas grubu,

psikolojik sorunlar ve merak en gbze ¢arpan nedenler arasinda sayilmaktadir (Aslan vd.
2010: 75).



UCUNCU BOLUM
SIGARA KULLANIMINI AZALTMAYA YONELIK ONLEMLER VE
TURKIYE’DE SiIGARA YASAGININ EKONOMIYE ETKILERIi
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3.1. SIGARA BIRAKMAYA YONELIK ONLEMLER

Burada amag, sigaray1 birakmanin yayginlastirilarak tiitiin bagimlilig: tedavisi
ve yeniden baglamanin Oniine gec¢ilmesinde basar1 yilizdesinin arttirllmast amag
edinilmistir. Bu baglamda, sigara birakma ylizdesinin toplumda yiizde 50’nin {izerine
¢ikarilmasi; saglik calisanlari, 6gretmenler, dini gorevliler, emniyet ve yargi liyelerinde
birakma yiizdesini yiizde 60’1n {izerine ¢ikarmak ve hamile kadinlarda sigara birakma

oraninin ise yiizde 90’1n iizerine ¢ikarmak hedef alinmistir.

Buna yonelik olarak diizenlenen ilk strateji, birakma oranlarinin belirlenmesi
ve takibidir. Gergeklestirilen faaliyetler ise; yas ve cinsiyetle ilgili ulusal birakma
oranlarini temin edecek verilerin saglanmasi igin kurumlar arasinda isbirliginin
giiclendirilmesinde protokoller ya da anlasmalarin gerceklestirilmesi ve birakma
raporlarinin raporlanmasidir. Saglik Bakanlig1 bu stratejide tek sorumlu kurulus olarak
belirlenmistir. Kurumlar arasi1 koordinasyon eksikligi ise olabilecek bir engel olarak

goriilmektedir.

Sigaranin birakilmasindaki ikinci strateji ise, saglik calisanlar1 egitiminde,
Tiitlin bagimhiliginin nérobiyolojisi ve tedavisine yonelik olarak gerekli bilgi, tutum ve
becerileri kazandiracak standart egitimin diizenlenmesidir. Dolayisiyla, tiniversitelerin
ilgili fakiilte ve yiiksek okullari ile uzmanlik egitimi veren arastirma hastaneleri ve
saglik meslek liseleri egitim programina bu konunun dahil edilmesi planlanmstir.
Saglik Bakanligi, YOK ve MEB sorumlulugunda diizenlenen bu stratejide, {iniversiteler
aras1 kurul ve tliniversite rektorliikleri igbirligi yapilacak kurumlar olarak belirlenmistir.

Koordinasyon eksikligi ise olas1 bir engel olarak goriilmektedir.

Ucglincii strateji ise, birinci basamak da dahil olmak iizere biitiin klinik
karsilagmalarinda kisa klinisyen miidahalelerinin uygulanmasi 6ngoriilmiistiir.
Dolayisiyla buna iligkin klinik rehberin gilincellenmesi, kisa klinik miidahalenin kalite
kontrol ve performans gostergeleri arasinda yer almasinin saglanmasi planlanmistir.
Saglik Bakanligi’nin sorumlu kurulus olarak goriildiigii bu stratejide, klinik hizmeti alan

tiim kuruluslar igbirligi i¢inde olacaklardir.

Bir diger strateji ise, tiitlin bagimliligmin tedavisinde klinik miidahalenin
birinci basamaga yani aile hekimligi ve toplum sagligi merkezlerine biitiinlesmesinin

saglanmasidir. Buna iliskin olarak, birinci basamak saglik hizmeti mensuplarinin
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(doktor, hemsire, saglik memuru vb.) sigaranin birakilmasi hususunda egitimlerinin
saglanmas1 planlanmistir. Birinci basamak saglik hizmeti sunan tiim kuruluslarla sosyal
giivenlik kurumu, isbirligi yapilacak kurumlar olarak 6ne ¢ikmaktadir. Mali engellerle

insan giicli yetersizligi ise karsilagilabilecek engeller olarak goriilmektedir.

Besinci strateji; tiitlin  bagimliliginin tedavisinde yogun klinik miidahale
uygulayabilecek birim sayilarinin ve mevcut birimlerin verimliginin arttirilmasidir.
Hizmet olarak sigara birakmayr minimum her hastane igin bir gérev yapacak planlanan

faaliyetler arasindadir.

Altinct strateji; sigara birakma birimlerinde ¢alismanin 6zendirilmesine
yoneliktir. Bu baglamda, saglik kurumlarinda sunulan sigara birakma tedavisini

yapabilecek en az bir hekimin tiim hastanelerde bulunmasi diistiniilmiistiir.

Yedinci strateji; sigara birakma danigsma hatti hizmetlerinin yeni teknolojilerle
giincellenerek  degerlendirilmesi  s6z  konusudur. Bu  hizmetlerin  yillik
degerlendirmelerin  yapilmast ve SMS, e-posta ve web uygulamalariyla da
gelistirilmesinin  saglanmasi planlanmistir. Ulastirma, Haberlesme ve Denizcilik

Bakanligi ile isbirligi yapilacaktir.

Sekizinci strateji ise, tiitin bagimlilig1 tedavisinde kullanilan tiim bilimsel
farmakolojik tedavi preparatlarinin ulasilabilirligi ve saglanabilirli§inin artirilmasidir.
Saglik Bakanlig1 ve SGK’nin sorumlu kuruluslar olarak belirlendigi bu stratejide, sozii
edilen preparatlarin geri 6deme kapsamina alinmasi ya da {icretsiz olarak vatandaslara

sunulmasi planlanmigtir. Burada Maliye Bakanlig ile igbirligi yapilmasi 6ngoriilmiistiir.

Dokuzuncu strateji de, toplumda ve Ozel gruplarda sigara birakma
motivasyonun harekete gecirilerek gerekli desteklerin verilmesidir. Bu cercevede;
hamile ve lohusalara iligkin sigara birakma destek programlarinin dogum o6ncesi bakim
ve ana ¢ocuk sagligi hizmeti sunan tiim birimlerle biitiinlestirilmesi; okul, hastane ve
diger is yerlerinde ya da saglik personeli, 6gretmenler, gengler, emniyet, yargi ve
askerlerden olusan 6zel gruplara iliskin birakma kampanyalarinin diizenlenmesiyle,

sigarasiz is yerlerinin tesvik edilmesi faaliyet kapsamindadir.

Onuncu strateji de, bilimsel kanita dayanmayan sigara birakma yontemlerinin

sunum ve reklamlarinin engellenmesidir. Bunun icin de, hizmet ve iletisim ortaminin bu



70

yonden kontrolii ve takibini saglayacak bir yapinin olusturulmasi yapilacak faaliyetler

arasidadir.

On birinci strateji, sigara birakma birimlerinin ilgili mevzuatla uyumlu olarak
standardizasyonunun saglanmasma yoneliktir. Dolayisiyla birakma yontemleri ve
hizmetlerinin takip edilerek degerlendirilmesi ve uygun olmayanlarin ise engellenmesi
planlanmistir. Bu konuya iliskin olarak YOK, {iniversite rektorliikleri ile tiim saglik

hizmeti veren saglik kurumlari ile igbirligi yapilmasi diistiniilmiistiir

3.1.1. Tiitiin Uriinlerine Olan Talebin Azaltilmasina Yonelik Onlemler

Halki bilgilendirme, bilinglendirme ve egitimi igcermektedir. Ulusal Tiitiin
Kontrol Programinin kabuliinii ve uygulanmasini kolaylagtirmak igin tiitiin ve tiitlin
tiriinlerinin saglik, ekonomik ve sosyal acidan zararlar1 konusunda halkin egitilmesi,
bilinglendirilmesi ve 2018 yili sonuna kadar toplumun % 95’inde sigara karsiti bir
tutum olusturmay1 amaglamaktadir. Eylem planina gore bu gergevede gesitli stratejiler

uygulanmaktadir. Bu stratejiler agagidaki sekilde diizenlenmistir;

a)  Tiitin ve titiin idirtinleri ile miicadeleye yonelik egitim programlarinin
sigaraya baslamanin engellenmesi, sigaranin birakilmast ve pasif etkilenmenin oniine
gecilmesi konularimi kapsayacak bicimde gelistirilmesi ve uygulanmast,

Saghik Bakanligi, Milli Egitim Bakanlig1 ve Genglik ve Spor Bakanligi’nin
sorumlu organlar olarak yer aldigi eylem planmin bu stratejisinde; Yiiksek Ogrenim
Kredi ve Yurtlar Kurumu, DSO, Okul Aile Birlikleri, okul &grenci meclisi baskanli,
medya ve sivil toplum kuruluslan ile isbirligi yapilmaktadir. Yapilan faaliyetler ise

asagidaki sekilde belirlenmistir;

e Ilk ve ortadgretim kurumlariyla ilgili galismalara yer verilmesi,

e Egitim miifredatinda yer alan saglik bilgisi derslerine ek olarak baska derslerde
de olabildigi kadar tiitiin kullaniminin zararlariyla ilgili farkindaligi artiran
orneklere daha ¢ok yer verilmesi,

e Sigarasiz okul kapsaminda, sigara ig¢in c¢alisanlarin olmadigi okul

uygulamalarinin tesvik edilmesi,
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e {llerde tiitiin kontroliiyle ilgili egitim alan dgretmen ve yoneticilerin 4207 sayili
kanun uygulamalar1 ¢ergevesinde faaliyetler diizenleyerek bunlara 6grencilerinin
katilmasinin saglanmasi,

e Okullarda tiitiin ve tiitlin trlinlerinin zararlarina iliskin yarisma ve faaliyet
sayilarinin arttirilmasi (resim, afis, kompozisyon, tiyatro gibi),

e Genglik merkezleri, yurtlar, izci kamplar1 vb. faaliyetlerde tiitlin ve tiitiin
tiriinleriyle miicadele hususunda gengler i¢in rehberlik ve bilinglendirici
etkinliklerin gerceklestirilmesi,

e Tip, saglik ve egitim fakiiltelerinin yani sira diger yiiksek 0grenim kurumlarinin
miifredatlarina tiitiin ve tiitiin triinleri ile miicadeleyle ilgili olarak bilgi, tutum
ve davranis degisikligine yol acacak konularin konulmasi,

e Topluma bilgi verici faaliyetlerin ger¢eklestirilmesi,

e (esitli konferanslar diizenlenmesi,

e Aile egitim programi ¢ergevesinde egitim yapilmasi,

e Sosyal medya kullanilmak suretiyle dogru bilgilendirmelerin gerceklestirilmesi,

e Bilgilendiren afis ve brosiirlerin hazirlanarak dagitiminin yapilmasi,

e Toplum icinde rol model olarak kabul edilen iinlii kisilerin tiitiin ve tiitiin
tiriinlerinin zararlarina iliskin faaliyetlere katiliminin saglanmasi,

e Kiiltiir ve sanat faaliyetlerinde tiitiin ve tiitiin tirinleriyle miicadele konusuna yer
verilmesinin saglanmasi,

e Tiitlin kontroliine iligkin olarak diizenlenen 6zel giinlerde halki bilgilendiren
faaliyetlere yer verilmesi,

e Konferans, vaaz gibi faaliyetlerde tiitiin kullaniminin zararlarina yonelik olarak
halkin bilgilenmesini saglamak,

e Kuruluslarin ¢agri merkezi ve santrallerinin karsilama mesajlarinda oncelikle bu

konuya yonelik olarak spot bilgilere yer verilmesi.

b)  Egitim ve saglhk kurumlart oncelikli olmak iizere tiim kurumlarda
sigaraya baslamanin oniine gegilmesi, sigaranmin birakilmasi ve pasif etkilenmenin
engellenmesi konularint kapsayacak bigimde hizmet-igi egitimlerin devamli olarak

yvapilmast,
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e Hizmet i¢i egitim igeriklerinin meydana getirilmesi ve mevcut olanlara giincellik
kazandirilmasi,

e Saglhik gorevlilerinin hizmet sunum silirecinde tiitin ve tiitlin {riinlerinin
kullanimiyla miicadele uygulamalar1 hususunda egitim verilmesi,

e Saglik ve egitim kurumlar1 oncelikli olmak tizere tiim kuruluslarda baslatilmasi
icin planlama yapilmasi, uygulamalara baglanmasi ve devam ettirilmesi,

e Kurumsal telefon hatlarindan kurum c¢alisanlar1 ve iiyelerine tiitiin kontroliine

yonelik miicadeleler hususuna mesaj gonderme uygulamalarina yer verilmesi,

c)  Tiitiin ve titiin tiriinleri kullamminin kisini itibarinin zedeleyen yapiya
sahip oldugu mesajini verilerek, bu iiriinlerin tiiketiminin azaltmaya yonelik olarak

gorsel temalar dikkat ¢ekecek sekilde her alanda kullanip yayginlastirmak,

e Tiitlin ve tiitliin Uriinleri kullaniminin sosyal yonden ve saglik ac¢isindan
olumsuzluklar1 iceren programlar c¢ercevesinde verilecek mesajlarin 6zellikli
gruplarla ilgili olarak hazirlanmasi,

e Evlerde ve 0zel araglarda hamileler, ¢ocuklar ve kronik hastalarin bulunmasi
durumunda kesin olarak tiitlin ve tiitiin trlinlerinin kullanilmamasinin gerekli
oldugunu gosteren ve bu bilinci yaratan egitici programlar yapilmasi,

e Filmler, ¢ocuk programlar1 vb. kapsayan medya etkinliklerinde tiitiin ve tiitiin
rtinlerini kullananlarla ilgili olumsuz tutum ve davramiglara yer verilmesi,
olumlu 6rneklerin tesvik edilmesi,

e Tiitiin karsit1 soylemleri ile taninan {inlii kisilerin kamuoyunda bu tiir mesajlar1
vermelerine zemin hazirlanmasi,

e Tiitiin ve tiitlin Trlinlerinin kullanildig: alan ve mekanlarin azaltilarak biraktirma
faaliyetlerinin arttirilmasiyla toplumda tiitlin kullaniminin kabul gérmeyen bir
davranig oldugu mesajinin verilmesi.

e Gazeteciler Cemiyeti, TV kuruluslart birlikleri, egitim ve saglik muhabirleri
dernegi ve yerel medya kuruluslariyla isbirligi iginde olarak onlarin aktif destek
vermelerinin saglanmasi,

e Konuya ilgi duyan ve duyarli rol modeli kisilerin bu yondeki etkinliklerde

bulunmasinin saglanmasi,
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e Olumlu orneklerin topluma tanitilmasi igin ortak faaliyetlerin diizenlenerek
uygulanmasi,

e Medya kullanimi i¢in afis, kisa film yarigmalar1 vb. materyalleri hazirlanmasi,

e 4207 sayili yasa kapsamindaki ihlallerin vatandaslar tarafindan ilgili kurumlara
bildirme yollartyla buna iliskin telefon numaralari hususunda toplumun

bilgilendirilmesi.

d)  Titin kullamimun zararll oldugu kapali alanlarda tiiketilmemesi
gerektigi ile ilgili 6zel ve kamu sektorii sorumlu ve yoneticilerinin bilgilendirilerek
farkindaligi arttirmak,

Kamu ve ozel sektor yoneticileriyle isyeri sorumlularinin sozii edilen yasa

hiikiimlerinin gili¢lendirilmesine iliskin toplantilar diizenlemeleri.

e) Sl toplum kuruluslarimin tiitiin ve tiitin tiriinleri ile miicadeleye aktif
kattlimlarinin saglanmast,

Sivil toplum kuruluglarinin temsilcileriyle toplantilar yapilmasi.

3.1.2. Tiitiin Uriinlerinin Fiyatlandirilmas1 fle Tiiketici Caydiricihginin

Saglanmasi (Fiyat ve Vergilendirme)

Tiitlin {rlinlerine mevzuat uyarinca 6zel vergi rejimi uygulanmakta ve 6zel
tilketim vergisi arttirilmaktadir. Vergiyi doguran olay, III sayili listedeki mallar i¢in
bunlarin ithali, imalatgilar tarafindan teslimi veya OTV uygulanmadan dnce miizayede
suretiyle satisidir. Verginin miikellefi, bu mallar1 imal veya ithal edenler ile miizayede
suretiyle satisin1  gerceklestirenlerdir. Verginin matrahi, KDV dahil olmak iizere
perakende satis fiyatidir. Buna gore paket sigara i¢in OTV, perakende satis fiyatina %
58 orami uygulanarak hesaplanmaktadir. Tiitiin iiriinlerinin tabi oldugu OTV oranina
gore hesaplanan vergi, bu lriinler i¢in belirlenen asgari vergi tutarindan az ise asgari

vergi, fazla ise oransal olarak hesaplanan vergi 6denecektir (Atuk vd. 2011: 8).
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Tablo 3.1: Tiirkiye’de Sigaradan Alinan Vergiler (2002-2014)

Tl Orranzal Versi (%) Asgari Maktu Verg (TL)
2002 495

2003 353

2004 280 ve 0,35-1.00

2005 58 veva 1,20

2006 38 veva L 20-veya 140
2007 58 veva 1,35

2008 58 veva 1.55

2009 58 veva 205

2010 63 veva 2,05

2011 63 veva 165

2012 65 veva 290

2012 6525 veva 2.90

2014 65,25 veva 3.75

Kaynak: Ugur ve Komiirciiler, 2015: 334

4760 sayili Ozel Tiiketim Vergisi Kanununun 1/8/2002 tarihinde yiiriirliige
girmesinden itibaren tiitiin trilinlerinin vergilendirilmesinde verginin matrah1 olarak
nihai tiiketicilere perakende satig fiyat1 esas alinmig ve nispi vergi orant da % 49,5
olarak belirlenmistir. Bakanlar kurulu 6zel tiiketim vergi kanununun verdigi yetkiye
gore belli limitleri goz Oniine alarak maktu vergi tutarlarini belirleyebilir. Bakanlar
Kurulu verilen bu yetkiyle beraber vergi oranlarinda cesitli degisiklikler yapmuigstir.
25/7/2005 tarihli ve 2005/9145 sayili Bakanlar Kurulu Karari ile 28/7/2005 tarihinden
itibaren gecerli olmak {iizere tiitiin igeren sigaralarin vergilendirilmesine iligkin olarak
baz1 degisiklikler yapilmis ve eski diizenlemelerde yer alan nispi ve maktu vergileme
yoluyla hesaplanan vergilerin birlikte 6ddenmesi uygulamasi kaldirilmistir. Yapilan
diizenleme sonucu her paket i¢cin maktu belli bir tutarin altinda olmamak sartiyla nispi
orana gore vergi hesaplanarak 6denmesi gerektigi bildirilmistir. Bu giin de tiitiin

tirlinlerinin vergilendirilmesinde bu esaslar gegerlidir (Atuk vd. 2011: 2).

OTV ile mali politikalarn uygulanmasinda daha etkin bir sisteme gegilmistir.
OTV’den &énce OTV Kanununa ekli listelerde Bakanlar Kurulunun gerekli
diizenlemeleri tek bir kararla yapmasi zordu. Sozgelimi, tiitlin drlinleri ve alkollii
iirlinlerden yedi ayr1 vergi, fon ve pay alinmaktaydi. Bunlarin bazilarinin oran1 Bakanlar
Kurulu Karar ile tespit edilirken, bazilar1 kanun degisikligi ile farklilastirilabiliyordu.

OTV Kanununun Oran ve Tutar bashikli 12. Maddesi Bakanlar Kuruluna vergi oran ve
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tutarlarin1 degistirerek bu vergi kapsamina giren sektorlerle ilgili maliye politikalarim

rahat uygulama olanagi vermistir (Bilici, 2007: 68).

Tiirkiye’de sigara iizerindeki vergi yiikii ortalamasi (OTV+KDV) % 73,2’dir.
Uluslararas1 deneyimler tiitlin iirlinlerine olan talebin azaltilmasinda, fiyatlarinin
artirtlmasinin ¢ok etkili oldugunu gostermektedir. Artan vergiler gencler ve geliri diigiik
bireyleri etkileyerek sigara kullanimini diigsiirmekte, vergilerden saglanan geliri de
arttirmaktadir. 2013 yil1 itibariyle vergi orant % 65,25e yiikseltilmis, asgari maktu tutar
ise 3,15 olarak belirlenmis ancak 3 Temmuz 2013 tarihinde 3,22 TL’ye
yiikseltilmistir.2014 yilinda vergileme tutarlar1 giincellenmis, sigara paket satis fiyatina
% 65,25’lik nispi vergi uygulanmak suretiyle paket basina 0,1366 TL maktu vergi ilave
edilmistir. Paket satis fiyatlarina OTV tutarmdan disinda %18 KDV eklenmektedir.
Tiirkiye’de 2015 yili itibariyle tiitiin {irlinlerinin vergilendirilmesinde gerek nispi
gerekse paket basina maktu vergi uygulanmakta, nispi vergileme sonucunda elde edilen
deger belli bir taban fiyatin altinda kaldigi takdirde, minimum maktu vergileme
gerceklestirilmekte ve bunun {izerine paket basina alinan maktu tutar ilave edilmektedir

(Ugur ve Komiirciiler, 2015: 334-335).

Tablo 3.2: Paket Sigaraya (ucuz- pahali sigara) Odenen Vergi Tutar1 Miktar1 (2017

Yih)
Sigaramin  Satis Perakende Satis 5
Fivati (TL) 7,00 ‘ 8,00 10,00 ‘ 13,50 14,00
Toplam Vergi Yiikii % 89,4871 ‘ 84,5575 | 83,7460 ‘ 82,9044 | 82,8186
Nispi Vergi (%65,25) 69.6000 ‘ 65,2500 65.2500 ‘ 65,2500 65.2500
I 2. - .
Maktu = Verginin  (0.3246)  fiyat | c37y | 40575 | 32460 | 24044 | 23186
icindeki yiizde karsiligi %
Katma Deger Vergisi % 15.2500 ‘ 152500 | 15.2500 ‘ 152500 | 152500
](STi;;)Paket Sigaradaki Vergi Tutan 626 6.76 8,37 11,19 11,59

Kaynak: https://vergidosyasi.com/2017/04/08/sigarada-vergi-orani-bir-paket-sigaraya-

odenen-vergi-sigara-vergisinin-hesaplanmasi/, 2018.

Sekilden de goriildiigii gibi 7 liraya satilan sigarada vergi yiikii yaklasik olarak
%90’a ulagsmugtir. 7 liranin 6 lira 26 kurusu vergiden olusmaktadir. Oysa ki 14 liraya
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satilan sigarada vergi ylki %82,8 olmustur. Pahali sigara ile ucuz sigara arasinda

oransal olarak %10’luk bir vergi yiikii farki olusmustur.

Tablo 3.3: Tiitiin Uriinlerinden Alinan Toplam Vergiler (2008-2014)

208 G 2010 011 12 13 2014

oTvV 41531723 | 43610704 | 725111 | Gd 1BB.7EG | TITOS.544 | BS.461.561 | OL.OTAENT

Tiifim I0.EE8 211 | 11546083 | 14784461 | 15850168 | 19075803 | 20326764 | 23.024.352
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Kaynak: Ugur ve Komiirciiler, 2015: 336

Goriildiigii gibi tiitiin iiriinlerinin toplam OTV’deki payr yaklasik % 25’ler
seviyesinde yer almaktadir. Yani OTV gelirlerinin yaklasik dortte biri buradan
saglanmaktadir. Titlin {irtinlerinden saglanan gelirin bir onceki yila gore artis oranlari
yillar itibariyle farklilik kaydetse de yil itibariyle artiglarin 6nemli diizeyde oldugu
goriilebilir. Bu 6nemli artiglar 6zellikle 2010 ve 2012 yillarinda gergeklesmistir. Tiitlin
tirlinlerinin biitcedeki paylar1 ise 2014 yilinda oransal olarak diiserek biitce gelirlerinin

% 5,4’linlii meydana getirmistir.

Eylem planinda fiyat ve vergilendirmeye yonelik olarak, tiitiin ve e tiitiine

uygulanan vergi orani arttirilip yiikselen fiyatlar nedeniyle bu iiriinlere olan talepte
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azalis meydana getirmek amaci vardir. Bu baglamda OTV nin, vergi oraninin enflasyon
oraninin lizerinde olabilmesi i¢in sigaranin perakende satis fiyatina minimum yiizde
yetmislik vergi uygulanmasi amaci vardir. Buna yonelik olarak planlanan stratejiler

asagidaki sekilde belirlenmistir;

i. OTV nin hem oransal hem de maktu olarak arttirilmast,

a)  Bu baglamda, tiitin Urlinlerinden alinan maktu ve asgari maktu 6zel
tilketim vergisi tutarlarinin, Ocak ve Temmuz aylarinda, Tiirkiye Istatistik Kurumu
tarafindan ilan edilen {iretici fiyat endeksinde son 6 ayda ortaya c¢ikan degisim
yiizdesiyle orantili olarak artirilmasina devam edilmesi,

b)  Programin hedefledigi amaclar1 elde edebilmek igin hem asgari vergi
hem maktu vergi hem de nispi vergi oranlarindaki etkinlik siirdiiriilmelidir.

ii.  Titin ve titin fdirtinlerinin, tiriin ve hizmet grubu tiketici fiyatlari
endeksinden (TUFE) ¢tkartilmast,

a) TUFE’nin tiitin ve tiitiin {irinlerini kapsamamasiyla ilgili gereken
mevzuat diizenlemesi i¢in ¢calismalarin baslatilmasi diizenlenmistir.

iii.  Biitce olanaklar: dahilinde tiitiin kontrolii calismalarinda kullanilmak
icin gereken kaynagin tahsisi,

a)  Bukaynagin vergi ve cezalardan elde edilmesi

Iv. Sigaraya ve diger tiitiin iiriinlerine konulan vergilerin bu tiriinlerin
ikamesini miimkiin kilmayacak sekilde olmasi,

a)  Gereken mevzuat diizenlemesinin gerg¢eklestirilmesi planlanmistir.

Tiitlin Uriinlerine olan talebin azaltilmasina yonelik 6nlemlerden olan fiyat ve
vergilendirmede sorumlu kuruluslar; Maliye Bakanligi, Kalkinma Bakanlig1,(TUIK) ve

Merkez Bankasi’dir. Eylem planina gére bu konuda isbirligi yapilacak kurumlar ise;

I. TAPDK

ii.  Gida, Tarim ve Hayvancilik Bakanligi

iii.  Saglik Bakanligi

iv.  Diinya Saglik Orgiitii

V.  Maliye Bakanligi’dir.

30.03.2005 tarihinde kabul edilen 5326 sayili Kabahatler Kanunu’nun 39.

maddesinde tiitiin tiriinlerinin tiikketilmesine yonelik 6zel bir diizenleme yapilmistir. Bu
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madde ozellikle tiiketicilere yonelik yaptirimlar icermektedir. Madde su sekilde

diizenlenmistir;

07.11.1996 tarih ve 4207 sayil1 “Tiitiin Uriinlerinin Zararlarmin Onlenmesi ve
Kontrolii Hakkinda Kanun” ile yapilmistir. Bu Kanun tiitiin yasaginin tim alanlarini
kapsayacak sekilde yapilandirilmistir. Daha sonra siire¢ igerisinde gereksinimler
dogrultusunda bu Kanunda 5727, 5739, 5752, 5917, 6111 ve 6354 sayili Kanunlarla
bircok yeni ek diizenlemeler yapilmistir. Kanunda getirilen yasaklara uymayanlar

hakkindaki yaptirimlar ise 5. maddede agiklanmaktadir.

Buna gore kanunun 2/1 ve 2/4 maddelerinde belirtilen alanlarda tiitlin iirtinleri
tiiketenlerle 3/2 maddesine aykir1 hareket edenlerin 5326 sayili Kabahatler Kanunu’nun
39. maddesi hiikmiine cezalandirilacag hiikiim altina alinmistir. 3/12 maddesine, kamu
hizmet binalarmin kapali ve agik alanlarinda aykiri davranan kisilerle ilgili idari birim
amirinin yetkili kildig1 kamu gorevlileri tarafindan, 6zel hukuk kisilerine ait ve herkesin
girebilecegi binalarin kapali ve agik alanlari ile sokak ya da kamuya ait diger alanlarda
aykir1 davranan kisilere ise belediye zabita gorevlileri tarafindan 50 TL para cezasi
kesilmektedir. Cevreyi kirleten birey bu sorunun aninda ortadan kaldirirsa herhangi bir

cezal yaptirima tabi tutulmaz.
Sigara cezalar1 2018 itibariyle su sekildedir:

e Uyar yazis1 asmama cezas1 1833 TL

e Kapali ortamda sigara igmenin cezas1 109 TL

e Tiitiin firmas1 ismi bulunan giysi ve taki tasima cezas1 109 TL

e Paket, agizlik ve izmariti gevreye atma cezas1 65 TL

e Sigara kullanmaya izin veren isletmeye 1486 ile 7453 TL arasinda ceza
kesilecek.

e Televizyonda ve internet aracilifiyla sigara satmanin cezast 36.758 TL ile
183.817 TL arasinda

e Saglik, egitim ve kiiltiir ortaminda sigara satis1 yapmanin cezas1 1486 TL

e Pazarlama ve satis i¢in 18 yasindan kiigiikler istihdam edilmigse 1833 TL

e Tane sigara satmanin cezas1 1833 TL ile 18.377 TL arasinda degisecek

e Isletme disindan goriinecek bigimde sigara satmanin cezas1 55.142 TL

e Satis belgesi olmadan sigara satmanin cezas1 9.186 TL ile 91.907 TL aras1
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e 18 yasindan kiigiiklere sigara satmanin cezas1 6 aydan 1 yila kadar hapistir.

Genel olarak biitiiniiyle incelendiginde, Kanunda, Diinya Saglik Orgiitii’niin 21
Mayis 2003 tarihinde yapilan 56. Diinya Saglik Asamblesi Toplantisi’nda hazirlanan ve
tilkemizce 2004 yilinda kabul edilen Tiitiin Kontrol Cerceve Sozlesmesi’nin talep ettigi

onlemler listesinin karsilanmis oldugu goriilmektedir.

3.1.3. Yasadisi Tiitiin Ticaretinin Onlenmesi (Kayitdisi Ekonomiyi Onleme)

Yasadis1 tiiketilen tiitiin iriinleri gelirde azalis meydana getirip, kullanilan
tirtinler saglig1 bozup kanun dis1 faaliyetleri tesvik edip uygunsuz temin edilmektedir.
Kacak yollardan ticareti yapilan tiitiin iirlinleriyle miicadele edebilmek i¢in yerel ve

kiiresel anlamda isbirligi saglanmalidir. Bu baglamda;

e TKCS’nin 15. Maddesine gore olusturulan Hiikiimetler arasi Miizakere
Organinin ¢aligmalariyla hazirlanan ve ililkemiz adina 2013’te imzalanan Tiitlin
Uriinlerinin Yasadist Ticaretinin Onlenmesine Yonelik Uluslararasi Protokol’iin
uygulamaya konulmasi,

e Kanun dist ticareti yapilan tiitiin tirlinlerinin hangi boyutta oldugu tespit edilerek
bu sorunun ortadan kaldiracak yontemler bulunarak, gerekli calisma ve

faaliyetleri yiiriiterek, birlikte hareket ederek onlem almak.

3.1.4. Cevresel Tiitiin Dumanina Maruziyetin Onlenmesine Yénelik Onlemler

(Dissal Etkiyi I¢csellestirme)

Pasif maruziyetin kanser etkeni olarak kabul edilerek tiitlin ve tiitlin mamulleri
kullanmadig1 halde pasif maruziyet nedeniyle risk altinda olan kisi ve toplumlarin
sagligin1 koruma altina almaktir. Burada amag, tiitiin dumanindan pasif etkilenmenin
onlenmesidir. Bu kapsamda 2018 yilina kadar, tiitin dumanindan pasif etkilenmenin
saglik riskleriyle ilgili olarak toplumun en az ylizde 90’ina ulastirmak, mevzuat
tarafindan kapali alan olarak tespit edilmis yerlerde tiitiin ve tiitlin {irtinleri tiiketiminin
yiizde yiiz engellenmesine yonelik olarak kontrol kapasitesini giiclendirmek ve 6zel
miilkiyetlerde (ev, yasam alanlar1) pasif etkilenmenin engellenmesi icin toplumun
minimum yilizde 80’inin destegini saglamak hedeflerine ulasilmak planlanmistir. Buna

yonelik stratejiler ise asagidaki sekilde belirlenmistir;
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e Saglik calisanlarinca birinci basamak saglik kuruluslarina bagvuran hamile
kadinlar ve ebeveynlerin tamamina gebe, bebek ve cocuklar yoniinden pasif
etkilenmeye bagl zararlar ve riskler hakkinda bilgilendirilmesi;

e Pasif etkilenmeden korunmanin bir saglik hakki olduguna iliskin olarak
vatandaglar1 bilin¢lendirerek, aykir1 davrananlar ve yasaklara uymayanlar
hakkinda toplum tarafindan dogru tutum ve davranislarin gosterilmesinin
saglanmasi,

e Pasif etkilenmenin biitiinliyle Oniline geg¢ilmesi i¢in 4207 sayili Kanun
kapsaminda gercgeklestirilen denetimlerin giiclendirilmesi,

e Toplumun konuya iliskin duyarlilik ve savunuculugunu arttirmayla ilgili
calismalarla eszamanli olarak tiitiin ve tiitiin {iriiniiniin kullanilmadig: alanlarin
genisletilmesiyle ilgili ihtiyag duyulacak mevzuat degisikliklerinin yapilmasi,

e Toplumda pasif etkilenme diizeyinin belirlenerek diizenli olarak takibi icin
gerekli sistemin kurulmast,

e Ozel yasam alanlarinda pasif etkilenmenin engellenmesi igin toplumu

destekleyici ¢alisma faaliyetlerinin olusturulmasi ve uygulanmasidir.

3.1.5. Reklam, Promosyon ve Sponsorluga Yénelik Onlemler

Tiitin mamulleri ile ilgili her tiirli reklam, promosyon ve sponsorluk

faaliyetlerinin 6nlenmesidir. Bu yonde uygulanan stratejiler su sekildedir;

I Giincel  gelismeler  neticesinde  meydana  gelecek  mevzuat
giincellemelerinin gergeklestirilmesi;

a)  Kanunda yapilan degisikliklerin paket uygulama olarak ayni tip olacak
sekilde olusturulmasi,

b)  Isletmenin igerisinde de goriinebilecek tarzda satis noktalarinda olmasina
yonelik kanunda diizenlemelere yer verilmesi,

c)  Titlin ve tiitiin iriinlerinin reklam, sponsorlugu ve promosyonlari ile
ilgili diizenlemeler genis capta yapilarak Tiitiin Kontrolii Cerceve Sozlesmesine de
uyumlu olacak sekilde uygulamaya gecmek,

d) Ilgili kurum ve kuruluslarla reklam ve promosyon uygulamalarmin

giiclendirilmesine iliskin ¢alistaylarin diizenlenmesi,
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e) 4207 Sayili kanunun 3/6 maddesinde gecen “Televizyonda” ifadesiyle
biitiin kiiltiir ve sanat kollarin1 ve bu alandaki eserleri de kapsayacak sekilde bicimde
olusturulmasi,

ii.  Yapilan reklamlar1 deneyleyip takibe alan ve ihbar edebilmenin miimkiin
ve hizli oldugu yapilarin olusturulmasi,

a)  Reklam ve gizli reklam ihlalinin izlenmesini saglayacak sistemin ilgili
kurumlarin koordinasyonu ile giiclendirilmesi

b)  Reklam ihlalleri ve ihbarlarina yonelik olarak halkin bilinglendirilmesi,

lii. Titin ve titiin rinlerinin satis ve pazarlamasinda gilincel mevzuata
uyumlulugun saglanmasi,

a) Satisa iliskin olarak asagidaki olasi ihlallerin belirlenmesi i¢in istikrarh
denetleme mekanizmalarinin olusturulmasi,

1)  Satis noktalarinda tiitiin/tiitiin tirtinlerinin sergilenmesi ve goriiniirligi

2)  Titlin/tiitin Griinlerinin egitim, saglik, spor, eglence tesislerinde satisi ve
ticari amaca yonelik sergilenmesi,

3)  Satis belgelerinin verilme/yenileme siirecinde isletmelerin uygunlugunun
yerinde kontrolii,

b)  Internet satislariyla reklamlarinin takip ve kontrol edilmesi,

c) Internet {izerinden tiitiin ve {iriinlerinin satis ve reklamlarna iliskin
ihlalleri engellemek i¢in inceleme yapmak ve gerekli yaptirimlarin uygulanmasi,

d) Bu konuda yapilan ihbarlara hizli yanit verilmesi ve cezai islem
sonuglarmin agiklanmasi

e)  Kisilerin bu iriinleri elde edebilecek yontemleri belirlemeye iliskin tim
tilkede aragtirma ve incelemeler yapmak,

iv. Titin sektoriiniin isletme iletisim arac1 olarak kullandigi reklam,
promosyon ve sponsorluk konularina iliskin yasaklara uyumun diizenlenmesi,

a)  Sektorde iletisim aract olarak kullanilan RPS’nin sistematik ve
stirdiiriilebilir denetimi i¢in su hususlarin takibinin yapilmasi,

1)  Titin sektoriiniin reklam, promosyon ve sponsorluk faaliyeti olarak
kullanmis  oldugu kurumsal sosyal sorumluluk kampanyalar1 kapsaminda

gerceklestirdigi her tiirlii ¢alismanin izlenmesi,
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2) Tiitlin sanayiinin, genglerin tiitin kullanmalarini 6zendiren ve tiitiin
tirtinlerine erigimlerini kolaylastiran kampanya ve programlarinin izlenmesi,

3) Kafe, bar ve restoran gibi alanlarda tiitin dumaninin hapsedilmesini
onlemek i¢in acilabilir bolmeli cam, tente, gilineslik i¢in ekonomik yonde yardim
saglamak ve denetlemek,

v.  Idari ve adli yaptirimlarin caydiriciliginin saglanmast,

a)  Her tiirld titiin/titin triiniiniin 6zellikleri, sagliga etkileri, tehlikeleri ve
salinimlarma iligkin hatali, yanlis bilgilendirici ve yaniltici ya da hatali bir izlenim
birakabilecek sekilde tanitici reklam, promosyon ve sponsorluguyla ilgili yasaklarin
etkin olarak uygulanmasi,

vi. Titin Kkontrolityle ilgili olarak halk sagligi politikalarinin tiitiin
endiistrisinin ticari ve diger menfaatlerinden korunmasi.

a) lilkemizde bu iirlinlere uygulanan yasalart TKCS ile uyumlu olacak sekilde

diizenlemek.

3.1.6. Uriin Kontrolii ve Tiiketicinin Bilgilendirilmesi Ile Ilgili Onlemler

Burada amag tiitlin/tiitiin iriinlerinin igerik ve emisyonlarinda yer alan
kanserojen maddelerle zehirli bilesenlerinin bilimsel acidan degerlendirilmesi, bu
trtinlerle ilgili teknik diizenlemelerin gelistirilerek igerikleri ve salinimlari hakkinda
topluma bilgi verilmesi amaglanmistir. Bu amaca yonelik olarak ulasilmasi planlanan

hedefler ise sunlardir;

e Titlin/tiitlin Uriinlerinin igerikleriyle emisyonlarinin saglhiga zararli ya da
mimkiin zararh etkileriyle ilgili bilimsel kanitlara ve uygulamalar temelinde
teknik diizenlemelerin gelistirilmesi

e 2016 yilina kadar bu iirlinlerin igerik ve emisyonlariin 6l¢iimiiniin yapilmasi ve
degerlemesine iliskin olarak ulusal referans laboratuvarinin kurulmasi

e Bu drilinlerin icerdikleri ve yaydiklari maddelere iliskin olarak herkesin
anlayabilecegi sekilde hazirlanarak delil temelli ve nesnel bilgilere dayali olarak
toplumun bilgilendirilmesi

e Bu iriinlerde kullanilan saglik uyar1 ve mesajlariyla etkin uygulama

yontemlerinin gelistirilmesidir.



83

Bu yonde alinan tedbirler ise su sekilde belirlenmistir;

Titlin/tiitlin  tirtinlerinin  igeriklerinin kisitlanmas1 ve yasaklanmasiyla ilgili
mevzuatin gelistirilmesi,

DSO biinyesinde yer alan TobLabNet laboratuvarlar ag1 ile isbirligi yapilarak
ulusal, bagimsiz ve bilimsel denetimden gegen akredite edilmis oOl¢iim
laboratuvarinin kurulmasi ya da hizmet alinacak laboratuvarlarin tespit edilmesi,
Teknik acidan tiitiin tiriinleri ile ilgili diizenlemelerin etkinligini izlemek, buna
iliskin olarak iiretim, ithalat, depolama ve satig yerlerinde {iriin kontrollerinin
arttirilmasi, ihlal durumlarinin bildirilmesi, {iriinlerin igeriklerinin saglanmasi ve
kullanilma siireciyle ilgili izin ve takip mekanizmalarinin olusturulmasi,

Tiitlin tiiketimi ve tiitin dumanina maruziyetin yarattigt saglik etkilerine,
bagimlilik olusturmasina ve oOlim tehdidine yonelik olarak tiitiin/tiitiin
tiriinlerinin igerik ve emisyonlarinin kamu otoritesine ve halka agiklanmasinin
TKCS hiikiimleri ve kilavuz ilkeleri ile diinyadaki en 1yi uygulama orneklerine
gore etkin olarak diizenlenmesinin saglanmasi,

Tiitlin ve tiiriin iriinleri i¢in tiiketildikleri zaman olusturduklar zararlar, saglik
problemleri ve olusturdugu bagimliliga engel olmak amaciyla tiitiin kullanimi ve
dumanina tepki olarak bu iriinlerin etiket, ambalaj ve etiketlerinde gerekli
uyarilar1 yapan yazilar ve resimlerle mesajlar vermek, biitiin bunlar yapilirken
TKCS ve diinyada bu alanda yapilan en iyi yontemleri 6rnek alarak sigara
paketlerinde arka ve On yiizde olmak iizere tiiketimi azaltici tedbirler almak
amaciin olmasidir. Ayrica tiitlin {Uiriinlerinin dig ambalajlarinda insan sagligina
zararli igerikler ve yaydiklar1 hakkinda bilimsel belgelere dayali olan ve yetkili
kamu kurulusu tarafindan tespit edilen bilgi mesajlarinin bulunacagi minyatiir el
ilan1 ya da brosiirlerin zorunlu kilinmasiyla ilgili mevzuatin hazirlanmasi ve bu
mesajlarin egitim programlarinda, kamuoyunu bilgilendirmek icin medya
kampanyalarinda ve internet de dahil tiim topluma yonelik tiitiin kontrolii

calismalarinda kullanilmasi.
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3.1.7. Tiitiin Uriinlerine Genglerin Ulasabilirliginin Onlenmesi

18 yasina gelmemis kisileri tiitiin iirlinlerine karst korumak amacini tasir. Bu

kapsamda gelistirilen stratejiler ise sunlardir;

18 yasint doldurmamis kisilere tiitlin ve {riinlerinin satig, dagitim ve arzini
yasaklayan mevcut yasal diizenlemelere uyumun denetlenmesi ve aykiri
davrananlara caydirici 6zellikteki cezai yaptirimlar uygulanmasi,

Titlin ve drlinleri saticilarinin bu drlinleri alacak genglerden 18 yasii
doldurduklarini gosteren resmi belgeleri istemelerinin saglanmasi,

18 yasint doldurmayan kisilere tiitiin ve {irlinlerinin satis1 ve dagitimini
yasaklayan mevcut yasal diizenlemelerin kapsaminin genisletilmesi,

Tiitlin ve triinlerinin, 18 yasin1 doldurmayan kisilere sigara satis makinalari,
self-servis satig gibi dogrudan ulasilabilir yerlerde satilmasini yasaklayan
mevzuata uyulmasinin saglanmasi,

Tiitiin ve Uriinlerinin logo, renk ve sekillerinin, seker, ¢erez, oyuncak, tisort,
canta ve benzeri nesnelerde bulunmasini, bunlarin dagitimi ve satigini
diizenleyen mevzuata uyulmasinin saglanmasi,

18 yasin altindaki kisilere bu friinlerin satilmasinin yasaklandiginin herkes

tarafindan fark edilmesini ve uygulanabilmesini saglayabilmektir.

3.1.8. Tiitiin Uretimi ve Alternatif Politikalar Olusturulmasi

Tiitlin tretimini kontrol altinda tutmak, treticilere iiretimden vazgectikleri

takdirde baska tirtinler ve faaliyetleri sunmak, farkli alanlarda iiretime gegmek isteyen

bireylere maddi destekler vermek amaclanmistir. Bu dogrultuda alinan 6nlemler ise su

sekildedir;

Tim tiitlin dretiminin kayit altina almmasini temin edecek mevzuatin
gelistirilerek kontroliiniin etkin olarak yapilmasi,

Tiitlin tiretiminden vazgegen {ireticilerin alternatif tarim tirlinleri ya da diger
ekonomik etkinliklere yonlendirilmesiyle ilgili olarak ekonomik ve sosyal
politikalarin yasama gecirilmesi,

Titlin Kontrolii Cergceve Sozlesmesinin 26. maddesinde belirtilen kaynaklarin

ulusal planlar ve programlar kapsaminda harekete gecirilmesi,
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e Tiitiin tiretiminin takip edilmesi ve kaydedilmesi,

e Tiitlin liretimi ve islemesinde ¢evre ve insan sagliginin korunmasi.

3.1.9. Tiitiin Kullamm ve Ulusal Tiitiin Kontrol Programimin Izlenmesi,

Degerlendirilmesi ve Raporlanmasi

Ilke olarak tiitin kontrolii igin uygulanan programlarin uygulama ve
sonuglarmin izlenmesi, degerlendirmesi ve raporlanmasi i¢in model olusturulmasidir.
2010 yilinda Ulusal tiitlin kontrol politikalarinin etkililiginin degerlendirilmesi ve
raporlanmast seklindedir ve glinlimiize kadar eylemlerin bir kism1 hayata gecirilmistir.

Buna yonelik stratejiler ise asagidaki sekilde belirlenmistir;

e Ulusal Tiitiin Kontrol Programi (UTKP) Eylem Planinin izleme gostergelerinin
tespiti,

e UTKP Eylem Plan1 kapsamindaki kurum ve kuruluglarin topladiklar1 verilerin
incelenmesi ve amaca yonelik gelistirilmesi,

e Gerekli verileri elde edebilmek amaciyla kurumlar arasi birligin olusturulmas,

e Verilerin toplanmasi ve degerlendirilmesinden sorumlu bir yap1 olusturulmasi ve
isletilmesi,

e Tiitliin Kontrolii Cerceve Sozlesmesi (TKCS) dogrultusunda ilgili bilgilerle ilgili
her yil iilkemizin raporunu almak,

o Yetigkinlerle gengler i¢in tiitiin ve {irilinleri kullanim arastirmalariin

gergeklestirilmesidir.

3.2. TURKIYE’DE SiGARA YASAGININ EKONOMIYE ETKIiLERIi

Diinyada Onlenebilir 6liim nedenlerinin en basinda yer alan sigaraya karsi
diinya niifusunun ancak % 5’1 kapsamli sigarasizlik yasasi ile korunmaktadir. Diinyada
sigara igenlerin sadece % 5’ini kapsayacak sekilde (ancak dokuz iilkede) tiitiin
bagimlilig: tedavisi i¢in kapsamli hizmet bulunmakta, diinya niifusunun sadece % 2’sini
olusturan dort tilkede sigara satis fiyatinin % 75°1 kadar vergi uygulanmakta olup tiim
bunlar yapilacak yasal diizenlemelerin Snemini vurgular niteliktedir (DSO,
2008).Diinya genelinde kapsamli tiitiin kontrolii veya dumansiz ortamlar kanunlariyla

korunan niifusun oran1 2007'de % 3,1 iken 2008°de bu oran % 5,4’e yiikselmistir.
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TAPDK verilerine gore, Tiirkiye de satilan sigara miktari; 2005°te 106 milyar
717 milyon adet iken, 2006’da 107 milyar 908 milyon adede, 2007’de 107 milyar 455
milyon adede 2008°de ise 107 milyar 859 milyon adede yiikselmistir. 2009 Temmuzda
yiiriirliige giren kanun sonrasinda ise, igilen sigara sayis1 2009 yilinda, ylriirliige giren
yasa ile Tiirkiye’de son donemlerin en diisiik sigara tiiketiminin gerceklestigi ifade
edilmistir. 107 milyar 555 milyon adede 2010 da ise 93 milyar 354 milyon adede
gerilemistir. 2007 yilinin Temmuz-Kasim donemine goére 233 milyon paket, 2008
yilinin ayn1 donemine gore 185 milyon paket daha az sigara icildigi ifade edilmistir. Bu
verilerle vatandaglar, 2007 yilina gore sigaraya, 1 milyar 165 milyon TL, 2008 yilinin
ayni Temmuz-Kasim donemine gore 922 milyon TL daha az para harcamistir

(http://www.ssuk.org.tr, 2018).

Tablo 3.4: 2003-2017 Sigara Ithalati, i¢ Satis1, ihracat:

Uretim (ihracat Dahil) | i¢ Satis * ihracat

Yillar | iktar (Adet) Miktar (Adet) flfs?l‘;et‘l‘?&)s“‘“s Miktar (Adet) | Bedel ($)
2003 |120.943.286.259 108.157.063.151 | 10.570.000.000,00 | 12.961.347.000 | -

2004 |117.837.981.611 108.870.390.619 | 11.201.875.031,00 | 9.142.850.000 | -

2005 |114.572.421.101 106.716.505.495 | 12.284.702.594,00 | 11.701.282.000 | -

2006 | 125.807.062.001 107.908.692.049 | 15.272.192.402,27 | 16.927.678.280 | 147.290.888,90
2007 |126.119.539.322 107.454.965.621 | 16.687.091.932,56 | 18.383.867.800 | 189.340.182,93
2008 |135.041.446.801 107.858.908.398 | 18.342.201.352,05 | 25.658.999.200 | 228.951.950,12
2009 | 132.912.630.060 107.554.976.198 | 20.402.965.760,09 | 20.366.024.800 | 204.175.613,04
2010 |115.238.165.760 93.354.256.337 | 24.041.960.283,39 | 24.037.012.800 | 246.852.616,19
2011 |112.083.047.081 91.217.479.041 | 24.598.105.743,60 | 24.326.238.400 | 249.727.418.26
2012 |134.454.421.721 99.257.052.659 | 30.588.330.135,84 | 32.393.076.000 | 337.160.145,59
2013 |130.597.511.841 91.650.534.372 | 32.646.104.242,74 | 36.794.600.000 | 380.636.743,25
2014 |142.894.873.581 04.681.206.449 | 34.624.817.146,62 | 44.761.164.800 | 475.003.599,21
2015 |156.195.471.341 103.210.236.101 | 39.648.844.291,14 | 47.818.361.000 | 464.304.320,15
2016 | 159.907.424.721 105.488.652.807 | 47.950.493.321,00 | 50.539.562.500 | 506.099.855,16
2017 |156.907.085.761 106.223.754.441 | 55.966.662.595,85 | 49.339.750.500 | 484.523.369,32

Kaynak: GTHB, TAPDK

Ik defa 2008-2011 dénemi icinde yiizde on bes tiiketimi azalan sigara adeti

yiiz milyardan asagi seviyelere gelmistir. Diisen sigara tiiketimi 100 milyar adedin
altina inmistir. Fakat 2012°de tekrar yiiz milyar adede yiikselmigtir. Tiiketilen sigara
adedi 2017 i¢in 106 milyar civarinda olmustur. Geng niifusun sigara tiiketim egiliminin

artmasi ve kacakgilikla ilgili son yillarda alinan 6nlemlerle yasadisi sigaraya ulasabilme
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olanaklarinin artik kolay olmamasi ve yiikselen fiyatlarin tiiketicileri zorlamasidir.
Tiitiin tiikketimim gelismis iilkelerde azalirken gelisimini tamamlamamus iilkelerde artig

gostermistir.

TAPDK verilerine gore 2016 tiitiin satislar1 ve tiikketim istatistiklerine gore
Tiirkiye’de 2016°da 105,5 milyar adet sigara tiiketimi gerg¢eklesmistir. Bir onceki yila
oranla satilan sigara miktarinda % 2.21’lik bir artis goriilmiistiir. Dolayisiyla Tiirkiye’de
17 milyon paket sigaraya ortalama 150 milyon TL harcama yapilmaktadir. 2009 yilinda
dumansiz hava sahasi uygulamalari1 ile baslatilan miicadelelerde, 2009-2010 yillar1
arasinda % 13’lik bir tiketim diisiisii yasanmakla birlikte 2012 yilindan itibaren
tilketim tekrar artmaya baslamistir (http://www.milliyet.com.tr, 2018).

Yesilay’in 2009 Sigara Raporu’nda Maliye Bakanligi Muhasebat Genel
Midiirliigii verilerine gore, dort aylik donemde yasaga uymayan sigara bagimlilarinin
0dedigi para cezasinin da 20 milyon TL’yi astig1 belirtilmistir. Tiiketilen sigara miktar1
azaldig1 halde vergileri artisiyla birlikte saglanan gelirde artis meydana geldi. Maliye
Bakanlig1 2010 verilerine gore 2009 yilinda 11 546 093 TL olan tiitiin vergileri, tiiketim
azalmasina ragmen dogru vergi politikalar1 ile 14 784 461 TL’ye yiikseltilmistir
(www.tapdk.gov.tr/).

Ayni donemde Tiirkiye’nin gayrisafi yurti¢i hasilast % 3.3 diiserken, restoran
ve kahvehanelerin i¢inde bulundugu ikram sektoriinde % 5.2°lik bir gelir artisi
olmustur. TC Maliye Bakanligi’ndan alinan bilgilere gore, 2009 yili Ocak-Ekim aylari
arasinda ikram sektoriindeki isletme sayisinda % 2.7, lokanta gibi yemek sektorii
isletmelerinde % 3.5 ve alkolii icki servisi yapan isletme sayisinda da % 3.0 oraninda
artma meydana gelmistir. Aligveris Merkezi Yatirnmcilari Dernegi verilerine gore
aligveris merkezi cirolari 2009 yilinda % 5,5 oraninda artmistir. Yine Ekim 2008-Ekim
2009 tarihleri arasinda ikram sektdriinde agilan mekan sayisinin kapanan mekan
sayisindan fazla olmasi, bu sektérden alinan vergi oranlarinda herhangi bir diisiisiin
yasanmamasi1 dikkat ¢ekici olup, yasakla beraber kaybeden sektoriin restoran, bar, kafe
gibi kapal1 ortamlar da dahil olmak iizere hizmet sektoriiniin degil, tiitiin endiistrisinin

oldugunu acik bir sekilde ortaya koyar niteliktedir (Aslan vd. 2010: 135-136).
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Sekil 3.1: Tiitiin Kanunu Ile Ilgili Goriisleri
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Kaynak: Quirk Global Strategies, 2009

Quirk Global Strategies firmasmnin 2009 yilinda, Tirkiye’'nin kentsel
bolgelerinde yasayan 600 yetiskin birey lizerinde yaptiklari bir aragtirmaya gore Tiirk
toplumunun, Tiitiin Kontrolii Kanunu’nun birinci ve ikinci asamalarina yonelik destegin
% 95,6 oldugu, her giin sigara igenlerin iigte ikisinden daha fazlasinin dumansiz
restoranlar1 ve barlar1 destekledigi ve % 45’inin dumansiz kapali alanlara daha sik
gidecegini belirttigi tespit edilmis olup, ayrica kanunun dumansiz ortam yaratmada %

71 oraninda etkili oldugunu diisiindiikleri saptanmistir (Quirk Global Strategies, 2009).
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Sekil 3.2: Tiitiin Kanunu Ile ilgili Sigara Icen ve igmeyenlerin Goriisleri
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Kaynak: Quirk Global Strategies, 20009.

Kapal1 alanlarda sigara i¢ilmesinin yasaklanmasini, sigarayr hi¢ igmeyenlerin

%98’1 desteklerken hergiin i¢enlerin %69’u desteklemektedir.

Sekil 3.3: Cinsiyet ve Yas Degiskenine Gore Tiitiin Kanunu Destekleyenler
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Kaynak: Quirk Global Strategies, 2009.
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Kadmlarin  %95°1 titiin  kanunu desteklerlerken, erkeklerin % 86’s1
desteklemektedir. Genel olarak yas ilerledikge kanunu destekleyenleri oran1 da artig

gostermistir.

Sekil 3.4: Mevcut Kanunun ve Uygulamasinin Etkinligi Uzerine Goriisler

vap
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Kaynak: Quirk Global Strategies, 20009.

Tiitiin Kontrolii Kanunu’na verilen destegin, oldukga yiiksek oldugu (% 95),
sigara igen ve hi¢ icmeyenlerin ligte ikisinden fazlasinin dumansiz restoran ve barlari
destekledigi, demografik agidan verilen destegin tutarli oldugu, dumansiz alanlara daha

sik gidilecegi ve kanunun etkili ve uygulamanin da iyi oldugunu diisiinmektedirler.

Istanbul’da 2010 yilinda SSUK Baskam Elif Dagli tarafindan gergeklestirilmis
bir ¢alismada, belirli 10 hastanenin Ocak- Mayis 2010 tarihleri arasinda yapilmis olan
basvurularda bir dnceki yilin ayn1 zaman dilimine gore; acil servis bagvurularinda % 20,
akut alt solunum yolu enfeksiyonlarina bagli basvurularda % 61,3, pnomoni
basvurularinda % 32,9, alerjik rinite bagli basvurularda % 59,2, kronik obstriiktif
akciger hastaligina bagli basvurularda % 21,4, astima bagli basvurularda % 20,5,
iskemik kalp hastalig1 ve enfarktiise bagli basvurularda % 33,6 azalma ve bunlara bagh
olarak ortalama kazanilan ilag maliyetinin 4 036 200 TL oldugu saptanmistir (Dagli,
2010).
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Sekil 3.5: Yakalanan Kagak Sigara 2002-2013 (Milyon Paket)
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Kaynak: Tiitiin Eksperleri Dernegi Biilteni, 2015:13

Sekilde de goriilecegi lizere, yakalanan kacak sigara paketleri sayisi yillara
gore artis gostermis, 2009 yilinda toplamda yaklasik 10 milyon paket sigara ele
gecirilmis iken bu rakam 2013 yilinda 108 milyon pakete ulagmistir. 2009 yilina gore
2013 yilinda yakalanan kagak sigara paketi yaklasik on kat artis kaydetmistir. Tiitlin
Eksperleri Dernegi’ne (2015) gore, devletin sigara kacake¢ilifindan her yil yaklasik
olarak 7,5 milyar dolar civarinda bir gelir kaybi1 oldugu ongoriilmektedir (Tiitiin

Eksperleri Dernegi Biilteni, 2015:13)

Tiitlin rlinlerinden alinan vergiler uzun zaman maliye biitcesinin en kolay
denklestirme kalemlerinden biri oldugu da ifade edilebilir. Gegen yillarda diizenli olarak
enflasyonun yani sira sigarada vergi yiikiinde artis kaydedilmistir. Bununla birlikte
Ulusal Tiitlin Kontrol Programinda 6ngoriilen tiitiin iiriinlerinin zararlarinin énlenmesi
amaglar1 dogrultusunda, sigara tiikketiminin engellenmesinde bir ara¢ olarak vergilerin
arttirilmasi politikas1 benimsenmistir. 2015 yil1 itibariyle sigara vergileri orani yaklasik
% 84 dolayindadir. Bu vergi yiikiiyle beraber artis gosteren sigara fiyatlari ile
Tiirkiye’de Ozellikle genglerin erken yasta sigaraya baslamasinin ve orta/diigiik gelir
grubundaki sigara tiiketicilerinin ise sigarayr birakmalari hedef alinmakla birlikte
yiiksek fiyat ve yliksek vergi ayni zamanda da sigara kagakeiligina neden olmustur.
Hazinenin sigara kacak¢iligindan kaybi yillik olarak yaklasik 7,5 milyar lira dolayinda
oldugu 6ngoriilmektedir (Tiitlin Eksperleri Dernegi, 2015).
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Tiitlin mamullerinin vergilendirilmesi, vergi tahsilati agisindan hiikiimetler
tarafindan icra edilmesi kolay olan uygulamalardandir. Nitekim hiikiimetler tarafindan
yapilan vergi artiglari, tiitiiniin toplumda kamu saghigini kotii etkiledigi gerekgeleriyle
hiikiimetlerce daha kolay savunulabilmektedir. Tiitiin mamulleri gibi disik fiyat
esnekligine sahip olan vergiye tabi mallar, tiiketiciler tarafindan nispeten daha kiigiik bir
kay1p olarak algilanmakta ve vergi artislarinda en az piyasa tahrifiyle sonuglanmaktadir.
Titiin iirlinlerine uygulanan yiiksek vergi oranlari nedeniyle bu iiriinlin GSMH i¢indeki
nispi paymin yiksek olmasi, titliiniin ekonomideki yerinin ve katma degerinin

biiyiikliigiiniin bir gostergesidir.

Kayit altina alinan sigara satisini baz alip tiiketimde azalma oldugunu
sOylemek eksik ve yanlis olur. Asil 6nemli olan artan vergilerle birlikte bireylerin baska
iiriinlere dogru tercih yapip yapmasina gore durumu degerlendirmektir. Tiitiin alip
sarma sigara kullanmanin maliyeti daha azdir. Dolayisiyla bagimli olup tiiketimden
vazgegemeyen bireyler tercihlerini bu yonde degistirmeye baslayacaktir ya da sigarayi

kagak yollardan temin etmeye baglayacaktir (Giiltekin-Karakas, 2014).

Tiitlin kontrol politikalar1 agisindan arzi kisict politikalar geri planda kalmis
sadece tap azalmaya yonelik ¢aligmalar yiiriitilmiistiir. Sigara tiikketimi artmis ama artan
niifusa gore oranlama yapildiginda bir azalis séz konusudur. Ulkemizde kayit altina
aliman satis verilerine gore kisi basi tliketilen sigara miktarinda azalma meydana
gelmistir ancak tiiketilen tiitlin ve sarma sigara miktar1 artig gostermistir. Tiitlin
endiistrisi insan saglig1 ve 6liimleri hige sayip sadece kar amaciyla hareket etmistir. Az
sayida sirket tarafindan yiiriitiilen ve bunlarin tekelinde olan tiitlin iirlinleri iiretimi ve
sagladiklar1 gelir kaynagimi koruyabilmek igin fiyatlarla oynama yaparak faaliyetlerini
slirdiirme amacindadirlar (Erding vd. 2009: 115-116).

Piyasada az tiiketilmeye baslayan markalar yeni yontemler ve yeni iiriinlerle
daha fazla satis yapmanin yollarin1 bulmakta ve nispeten ucuz sayilabilecek fiyatlardan
satis yapan marka ve triinler de alt seviyedeki insanlara tiiketimi saglayabilecek giicli

bulmalarina neden olup tiiketimde meydana gelebilecek azaligin niine gegmektedirler.

Sigara {izerinden alinan vergiler arttirilirsa li¢ sekilde fayda saglar; birincisi

sigara kullanim1 azalacak genglerin sigaraya baslamasi engellenmis olur, ikincisi sigara
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birakildig1 i¢in saglik yoniinden fayda saglar, {liglinciisii ise alinan bu vergiler devlet

gelirine katki saglar (Emery, vd. 2001:278).

Tiitlin endiistrileri bu iirlinlere devlet tarafindan vergi uygulanmasini tepkiyle
karsilarken kendilerinin daha yiiksek fiyattan satis yapmalarin1 engelledigini ve
fiyatlarmin diisiik oldugunu savunmuslardir. Yiriitiilen ¢aligmalar gosteriyor ki sigara
ve tiitlin kullanicilar1 bu maddeler {izerinden alinan vergilerin aniden artmasi karsisinda

daha direngsiz olmuslardir (Tiitiin Kontrolii Calisma Grubu, 2014).

Endiistri tarafindan vergi artiglar1 karsisinda tiim {iriin kategorilerinde fiyatlar
yiikseltilmektedir. Vergi yikiiniin tamaminin fiyata duyarh tiiketiciye gegmemesi igin
orta ve diislik fiyath iiriinlerin fiyati, yliksek fiyat kategorisindeki {irlinlerin fiyatina gore
daha az yiikseltilmektedir (Karadag vd. 2011: 38-39). Stratejinin esas amaci, fiyata
duyarl tiiketici grubu icin artan vergiler karsisinda tiitiin iiriinlerini satin alinabilir

tutmaktir.

Giltekin-Karakas (2014), yapilan c¢aligmada 1980 yili sonrasi durum
degerlendirilmis ve karmi1 maksimum utmaya ¢aligan tiitiin ve sigara isletmelerine karsi
cikabilmek ve talebi azaltabilmek zordur ve belirlenen hedeflerin gergeklestirilebilmesi

i¢in arza yonelik tedbirlerin de alinmas1 gerektigi savunulmustur.

Neoklasik iktisat gortisii geregi sigara kullanicilarinin yaydigi olumsuz yondeki
digsalliklarla meydana gelen saglik sorunlari, bu ylizden olusan maddi kayiplar

gidermek i¢in talep azaltilmaya calisilip tiiketimi azaltmak amaclanmistir. (Giirsel vd.
2012).

Titlin bagimhiliginin artmasimin sebebi Tiirkiye ve tiim diinyada bu sanayiye
yonelik kara yonelik politikalar izlenmesidir. Tiiketimin Oniine geg¢ip bagimliligi
azaltmak icin sadece talep yonlii degil arz yonelik politikalar da etkin bir sekilde
uygulamaya konulmalidir. Kagak¢iliga kars1 6nlemler alinmali, vergiler uygulanmadan
once yliksek fiyati oOnlemek icin perakende fiyatlarina tavan fiyat uygulamasi

getirilmeli, bu iriinlerin tilkelerarasi ticarete konu olmasinin oniine gegilmelidir.

Sonu¢ olarak, tiitiin sorununu ortadan kaldiracak toplumsal doniisiimii
yaratmak amaciyla baglatilan, tiitlin kontrolii konusundaki yasalarin ve uygulamalarin
gelistirilmesi ve kuvvetlendirilmesi igin gosterilen cabalar, toplum tarafindan belirgin

ve giderek artan bir destekle karsilanmakla birlikte bu durum, ayn1 zamanda yeterli ve
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daha giiclii kuvvetlendirme mekanizmalarinin, cezalarin, kapsamli kampanyalar ve yasa
bilgilerine uyumun gelistirilmesi igin firsatlar1 da ortaya cikaracaktir. insanlari tiitiin ve
trlinlerinin  zararlarindan korumak, tiitlin karsithgin1 dogru ve hakli gdstermeye

calismak, bunu savunanlarin yaninda yer almak her vatandasin temel gorevlerindendir.
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SONUC

Tiitlin kullaniminin giderek artmasi, diinya iizerindeki tiim iilkelerin baslica
sorunlar1 arasindadir. Tiitiin kullanan ve bagimli olarak yasayan bireyler kendi saglik ve
blitcelerine zarar vermekle kalmayip ayrica gerek isgiicii kaybi ile olusabilecek
ekonomik zararlar, gerek hastaliklarla miicadele kapsaminda yapilacak olan tedavi
masraflari, gerekse pasif icicilige yol agarak ¢evrelerindeki bireylere olan zararlari ile de

iilke genelinde 6nemli sorunlar yaratmaktadirlar.

Diinya Saglik Orgiitii tarafindan “salgin” olarak nitelendirilmekte olan tiitiin
{iriinleri kullanimi, tiim diinyada giderek daha yaygin hale gelmeye baslamistir. Onemli
saglik sorunlarinin yani sira ekonomik anlamda da ciddi kayiplara neden olmasi,
tilkelerin tiitiin kullanima ile ilgili dnlemler almasina neden olmustur. Glinlimiizde tiitiin,
DSO tarafindan 6nlenebilir 6liim nedeni sayilmaktadir. Bu nedenle tiitiin iiriinlerinin
kullanimi ile ilgili davranis bigimleri ve devlet politikalar1 giderek daha da 6nem
kazanmaktadir. Tiirkiye’de 1996 yilinda tiitiin zararlarinin 6nlenmesi ile ilgili ilk yasa
cikarilmis ve tiitliin kullanimi, halka acik olan yerlerde kismen kisitlanmistir. Ancak
bircok iilkede oldugu gibi ililkemizde de daha etkili ve kapsamli yasalarin ¢ikmasi

zorunlu hale gelmistir.

Tiitlinle miicadele kapsaminda bireysel cabalarin yani sira, iilke genelinde
baglatilan ¢aligsmalar, uygulanabilirliklerini arttirmak amaciyla yasalastirilmistir. Tiitiin
kullanimin1 azaltmak ve tamamen ortadan kaldirmak amaciyla olusturulan bu yasalar,
Diinya Saglik Orgiitii tarafindan belirlenen ve pek ¢ok iilkede kabul edilen ortak ilkelere

gore hareket etmeyi saglamistir.

Diinya Saglik Orgiitii’niin tiitiin iiriinlerinin zararlarinmn énlenmesi konusunda
yapilan kapsamli ¢aligmalarina baglamis, 1967 yilinda New York City’de toplaniimasi
sonucunda bir konferans diizenlenmis olup bu kapsamda 1970 yilinda bir rapor
yayimlamistir. 1980 yilinda “Sigara ve Saglik” adli projeyi gelistirmis, 1988 yilinda ise
31 Mayis “Diinya Tiitlinsiiz Giinii” ilan edilmistir. 2003 yilinda Tiitlin Kontrol
Sozlesmesi imzalanmis. 2008 yilinda MPOWER ilkeleri hazirlanmigtir. Hazirlanan
MPOWER ilkeleri; salgint ve koruyucu uygulamalarinin izlenmesi, pasif sigara
iciciliginden  toplumun korunmasi, sigaranin zararlar1 hakkinda toplumun

bilin¢lendirilmesi, reklam, tanitim ve sponsorlugun kaldirilmasi, vergi ve fiyatlarinin
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arttirtlmasidir. Bu ilkelerin uygulanmasiyla tiitiin kullaniminin azaltilarak kontroliiniin
daha iyi saglanmasi amag¢lanmistir. Tiitlin bagimlilig: ile miicadelede basarili olabilmek
icin MPOWER stratejilerinin etkin sekilde uygulanmasi, bunun igin ise ulusal altyapinin

olusturulmasi gerekmektedir.

Tiitlin kontrolii; tiitiin kullanim1 ve tiitlin dumanina maruz kalmayi ortadan
kaldirarak veya azaltarak insan sagligini iyilestirmeyi amaglayan arz, talep ve zarar
azaltma stratejisidir. Titlinlin topluma ve devlet biitcesine getirdigi zararlarla miicadele
etmeyi amaglar. Tiirkiye’de Saglik Bakanligi tarafindan 28 Nisan 2004 tarihinde Tiitlin
Kontrolii Cergeve S6zlesmesi imzalanmis ve 25 Kasim 2004 tarihinde TBMM’de kabul
edilerek, 30 Kasim 2004 tarih ve 25656 sayili Resmi Gazetede 5261 kanun numarasi ile
yayimlanarak yiirtirliige girmistir. Bu durum iilkemizde 4207 sayili Kanun’dan sonra

sigara ile miicadelede atilan en 6nemli adimdir.

Diger taraftan Avrupa ve Kuzey Amerika’da sigara karsit1 yeni politikalarin ve
diizenlemelerin olmasi, sigaranin saglik tzerindeki olumsuz etkileri konusundaki
bilinglenme ile sigara satislarinda azalma olmustur. Bunun sonucunda sigara {ireten
cokuluslu sirketler, kiiresel tiitiin endiistrisi faaliyetlerini yeni pazarlar bulmak amaciyla
gelismekte olan iilkelere kaydirmiglardir. Titiin Kontrol Cerceve Sozlesmesi’nin
arkasindan, yapilacak calismalarin planlanmasi ve iilkemizde sigara salgininin kontrol
altina alinabilmesi amaciyla Saghik Bakanliginca 2006-2012 yillarim1 kapsayacak
sekilde bir “Ulusal Tiitiin Kontrol Programi” hazirlanmistir. Programin temel hedefi,
2010 yilina kadar iilkemizde 15 yas lizerinde sigara igmeyenlerin oranint % 80’in
tizerine ¢ikarmak, 15 yas altinda ise % 100’e yakin olmasi saglamaktir. Bu durum
iilkemizde yeni yasal diizenlemelerin gerekliligini ortaya ¢ikarmistir. Yeni tiitiin yasasi
19 Ocak 2008 tarihinde, 26761 say: ile resmi gazetede yayinlanarak yiiriirliige giren
5727 no.lu Tiitin Mamullerinin Zararlariin Onlenmesine Dair Kanunda Degisiklik
Yapilmas1 Hakkinda Yasa’dir. Yasa ile kisilerin ve gelecek nesillerin tiitiin {iriinlerinin
zararlarindan, bunlarin aligkanhiklarimi = 6zendirici  reklam, tamitim ve tesvik
kampanyalarindan koruyucu tertip ve tedbirleri almak ve herkesin temiz hava

soluyabilmesinin saglanmasi yoniinde diizenlemeler yapmak amaglanmuistir.

4760 sayili ozel tiiketim vergisi kanununun 2002’de yiirlirliige girmesinden

itibaren tiitlin ve tiitlin irlinlerinin vergilendirilmesinde verginin matrahi olarak nihai
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tiiketicilere perakende satig fiyati esas alinarak nispi vergi orani da yiizde 49,5 olarak
saptanmistir. Bu kanun, Bakanlar Kuruluna belirli limitler dahilinde vergi oranlarini
degistirme ve soz konusu lriinler i¢in maktu vergi tutarlarim1 belirleme yetkisi de
vermistir. Ancak 2005 yilindan itibaren Bakanlar Kurulu karariyla tiitiin igeren
sigaralarin vergilendirilmesine iliskin olarak bazi degisiklikler yapilmis ve eski
diizenlemelerde yer alan nispi ve maktu vergileme yoluyla hesaplanan vergilerin birlikte
O0denmesi uygulamasi kaldirilmistir. Bu diizenleme ile paket basina belirli bir maktu
tutardan az olmamak kaydiyla nispi oran {izerinden hesaplanan verginin 6denmesi esasi
getirilmistir. Glinimiizde de tiitlin iiriinlerinin vergilendirilmesinde bu esaslar gecerlidir.
Ozel tiiketim kanunuyla mali politikalarin uygulanmasinda daha etkili bir sisteme

gecilmistir.

Uluslararas1 deneyimler tiitlin iirlinlerine olan talebin azaltilmasinda,
fiyatlarinin artirllmasinin ¢ok etkili oldugunu gostermektedir. Vergi artirimi yolu ile
tiitin mamullerinin fiyatinin artirilmasi, 6zellikle gencler ve diisiik gelir gruplari arasin.
2014 yilinda vergileme tutarlar1 giincellenmis, sigara paket satis fiyatina % 65,25’lik
nispi vergi uygulanmak suretiyle paket basma 0,1366 TL maktu vergi ilave edilmistir.
Paket satis fiyatlarina o6zel tiiketim vergisi tutarindan disinda yiizde 18 katma deger
vergisi  eklenmektedir. Tiirkiye’de 2015 yili itibariyle tiitlin  iriinlerinin
vergilendirilmesinde gerek nispi gerekse paket basina maktu vergi uygulanmakta, nispi
vergileme sonucunda elde edilen deger belli bir taban fiyatin altinda kaldig: taktirde,
minimum maktu vergileme gerceklestirilmekte ve bunun iizerine paket basina alinan
maktu tutar eklenmekte, bu da tirlinlerin tiiketiminde azalmaya yol a¢gmakta, kamu
gelirlerinde ise artis saglamaktadir. Eylem planinda fiyat ve vergilendirmeye yonelik
olarak, tiitlin ve e tiitiin Urilinleri lizerindeki vergi yiikiinii artirarak tiitiin {irlinlerinin
fiyatinin artirilmasinin saglanmasi ve bu yolla tiitiin {irlinlerine olan talebin azaltilmasi

amaclanmustir.

Bununla birlikte o6zel tiiketim vergisi artislarindan kaynaklanan yasadis
ticaretin billylimesi sigara biiylimesini olumsuz etkilemektedir. Etkisiz 6nleme tedbirleri,
izleme eksikligi ve OTV artiglarindan dolayi, tiiketicilerin yasal sigaradan kagak
sigaraya geg¢mesine yol agmistir. Yasadisi titiin ticareti 2013 yilinda bir artis
kaydetmistir ve tiitiiniin yasal satis1 iizerinde olumsuz etki yaratmistir. Tiirk tiiketicilerin

yiiksek fiyat duyarliligi, kacak sigara tiiketimini yasal piyasadaki fiyat artislarina
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bagimli yapmistir. Gegen yillar boyunca diizenli olarak enflasyonla birlikte sigarada
vergi yiikkii artmistir. Ayrica Ulusal Titiin Kontrol Programinda Ongoriilen tiitiin
tirlinlerinin zararlarinin 6nlenmesi hedefler dogrultusunda, sigara tiiketiminin Oniine
gecilmesinde bir arag olarak vergi artirimi politikas1 benimsenmistir. 2015 yihi itibari ile

sigara lizerindeki vergi ylikii % 84 dolayindadir.

Yapilan eylem planinda o6zel tiikketim vergisinin, sigara perakende satig
fiyatinin en az % 70’ini olusturmasini saglayarak vergi artig oraninin enflasyon oraninin
tizerinde kalmasinin saglanmasi hedef alinmistir. Dolayisiyla tiitiin {iriinlerinden alinan
maktu ve asgari maktu 6zel tikketim vergisi tutarlarinin, Ocak ve Temmuz aylarinda,
Tiirkiye Istatistik Kurumu tarafindan ilan edilen iiretici fiyat endeksinde son 6 ayda
ortaya cikan degisim ylizdesiyle orantili olarak artirilmasina devam edilmesi ve
hedeflenen amagclara ulasilmasi icin yapilacak diizenlemelerde maktu ve asgari maktu
vergi tutarlar1 ile nispi verginin etkinlikle stirdiiriilmesi planlanmistir. Biitge olanaklari
dahilinde tiitiin kontrolii ¢aligmalarinda kullanilmak i¢in gereken kaynak olusturularak
transferi icin gerekli c¢aligmalarin (alinan vergiden veya kesilen cezalardan vb.)
yapilmas1 diisliniilmistiir. Ulusal Titliin Kontrol Programinda 6ngoriilen tiitlin
driinlerinin  zararlarinin  Onlenmesi amaglart  dogrultusunda, sigara tiiketiminin
engellenmesinde bir ara¢ olarak vergilerin arttirilmast politikas1 benimsenmistir. Bu
vergi yiikiiyle beraber artis gosteren sigara fiyatlar ile Tirkiye’de 6zellikle genglerin
erken yasta sigaraya baglamasinin ve orta/diisiik gelir grubundaki sigara tiiketicilerinin
ise sigarayr birakmalar1 hedef alinmakla birlikte yiiksek fiyat ve yiiksek vergi ayni

zamanda da sigara kacakc¢iligina neden olmustur.

Bununla birlikte tiitiin ve tiitiin tirlinlerinin vergilendirilmesinden saglanan gelir
tim iilkeler agisindan 6nemlidir. Bunun bir bagska amaci ise kisilerin sigara tiiketim
aliskanliklarinin azaltilmasidir. Ancak vergilendirmenin yani sira, ayn1 zamanda kagak
sigara ile miicadele hususu da dikkate alinarak ciddi miicadelelere girisilmeli, 6nemli

caydirici cezalarla yaptirim uygulanmalidir.

. Sigara vergileri yillar itibariyle genel olarak arttirilmistir. Bu c¢alismada
odaklanilan temel soru, artan vergilerin sigara kullanimini azaltip azaltmadigidir. Elde
edilen verilerde goriilmektedir ki tiitiin tirinlerinden alinan toplam vergilerin miktar

onemli miktarda artmaktadir. Diger taraftan tiiketicilerin kacak sigara kullanim1 ve kayit
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dis1 ekonominin arttig1 goriilmektedir. Artan vergi oranlarinin sigara kullanimini1 6nemli
derecede azaltmadigi ve devletin gelirlerini artirdig1 ifade edilebilir. Bu nedenle devletin
bu alanda elde ettigi vergileri sigara kullaniminm1 azaltmaya yonelik egitim ve
uygulamaya doniik yaptirimlarda kullanmasi gerekliligi ortaya ¢ikmakta ve gercek

amacina daha da yaklastiracagi diisiiniilmektedir.
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