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ÖZ

Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar olgusu, tüm dünyada olduğu gibi ülkemizde de en önemli ve gün 
geçtikçe artan sorunlardan birisidir. Her çocuğun yaşına uygun ve sağlıklı koşullarda yaşaması en doğal hak-
kıdır. Yoksulluk, kuraklık, kıtlık, kırsal ve kentsel göç, şiddet, aile ilişkilerinde bozulma, ihmal, istismar, ölüm, 
boşanma gibi nedenlerle çocuklar sokaklara itilmektedir. Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar şiddet, 
ihmal ve istismar, kazalar, madde bağımlılığı, eğitim hakkından yararlanamama, sokaktaki suçlu gruplarına 
katılma, zihinsel ve fiziksel gelişimde gerilemeler, psikolojik ve sosyal sorunlar yaşamaya maruz kalmaktadır. 
Hemşireler çocukla karşılaşan ilk kişiler olmaları nedeniyle önemli role sahiptirler. Halk sağlığı, okul sağlığı, 
pediatri hemşireleri savunmasız konumda olan bu çocukların bakımı, takibi, sağlığının korunması, barınma 
ve eğitim gibi gereksinimlerinin karşılanmasında, riskli davranışların müdahalesinde anahtar role sahiptirler. 
Pediatri hemşireleri sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar olgusunda, bakım verici ve sağlığı koruyucu, eği-
tici, savunucu ve karar alıcı, danışmanlık, iletişim ve iş birliği gibi birçok rolünü aynı anda gerçekleştirmektedir. 
Bu derlemede sokakta yaşayan ya da çalışan çocukların gün geçtikçe artan sorunlarına, hemşirelik yakla-
şımlarına ve pediatri hemşiresinin rollerine yer verilmesi amaçlanmıştır.

Anahtar Kelimeler: Çocuk; çocuk iş gücü; çocuk hemşireliği; sokakta yaşayan çocuk.

ABSTRACT

The cases of children living or working on the street are also among the most important and ever-increasing 
problems for Turkey and the world. Every child has the most natural right to live in healthy and age-appro-
priate conditions. Children are forced to live or work on the streets due to poverty, drought, famine, rural 
and urban migration, violence, deterioration in family relations, neglect, abuse, death, and divorce. Children 
living or working on the streets face violence, neglect, abuse, accidents, substance abuse, lack of education 
rights, participation in criminal groups on the street, mental and physical development, and psychological 
and social problems. Nurses play an important role as they are the first people to meet the child. Public 
health, school health, pediatric nurses play a crucial role in meeting vulnerable needs such as care, fol-
low-up, health protection, shelter, and education of these vulnerable children. Pediatric nurses perform 
many roles simultaneously in the phenomenon of children living or working on the streets, such as care-
giver and health-protecting, educative, advocate and decision-making, counseling, communication, and 
cooperation. In this review, it is aimed to include the increasing problems of children living or working on the 
street, their nursing approaches, and the roles of pediatric nurse.

Keywords: Child; child labor; pediatric nursing; street child.
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Sokakta Yaşayan/Çalışan Çocuklar / Children Living/Working on the Street

Giriş

Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar olgusu tüm dünyanın 

sorunlarından birisidir. Milyonlarca çocuk ailelerinden ve güve-

nilir evlerinden ayrı her gece sokakta uyumaktadır (Kayiranga ve 

Mukashema, 2014; Goodman, Gibson, Baker ve Seidel, 2020). 

Dünyanın dört bir yanındaki sokaklarda yaşayan ve çalışan 

çocukların tam sayısı bilinmemekle birlikte; bu sayının dünya-

da ortalama 10 milyon civarında olduğu tahmin edilmektedir 

(Mert ve Kadıoğlu, 2014). Milyonlarca çocuk, yoksulluk, açlık 

ve savaş ile uğraşırken milyonlarca çocuk, ağır, sağlıksız, yasa-

dışı işlerde çalışmak zorunda kalmaktadır (Kömürcü ve Nergiz, 

2016). Dünyada çocuk işçiliğinde 152 milyon çocuğun 88 

milyonu erkek ve 64 milyonu kızdır. 151,6 milyon çocuk işçinin 

yarısı (72,5 milyonu) güvenlik, sağlık ve psikolojik gelişimlerini 

tehlikeye atan işlerde çalışmaktadır (International Labour Or-

ganization [ILO], 2017; The United Nations International Child-

ren’s Emergency Fund [UNICEF], 2019). 

Ülkemizde 2016 yılında sokakta çalışan çocuk sayısı 709 bin 

olarak bildirilmiştir. Bu çocuklardan 558 bini kayıt dışı işlerde 

çalışmaktadır. İş kazası sonucu 2014 yılında 32, 2016 yılında 

ise 56 çocuk hayatını kaybetmiştir (Çöpoğlu, 2018). Türkiye 

İstatistik Kurumu (TÜİK, 2018) hane halkı işgücü araştırması 

sonuçlarına göre 15-17 yaş arasındaki çocukların işgücüne ka-

tılma oranı %18,2, 2012 yılında 6-17 yaş işgücüne katılma oranı 

ise %5,9’dur (TÜİK, 2018). Sokakta yaşayan ve çalışan birçok 

çocuk fiziksel, sözel, cinsel taciz, şiddet, yaralanma ve finansal 

sömürü ile karşı karşıya kalmaktadır (Reza ve Henly, 2018; Yu, 

Gao ve Atkinson-Sheppard, 2019). Bu derlemede sokakta ya-

şayan ya da çalışan çocukların gün geçtikçe artan sorunlarına, 

hemşirelik yaklaşımlarına ve pediatri hemşiresinin rollerine yer 

verilmesi amaçlanmıştır.

Sokakta Yaşayan / Çalışan Çocuk Tanımı

Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar ile ilgili farklı tanımlar 

yapılmaktadır. Genellikle sokakta yaşayan/çalışan çocuklar iki 

ana grupta tanımlanmaktadır. 

· Sokakta yaşayan yani evi olmayan çocuklar,

· Sokakta çalışan çocuklar; sokakta çalışıp akşam olduğunda 

evine dönen çocuklardır (Embleton, Lee, Gunn, Ayuku ve Bra-

itstein, 2016; Kömürcü ve Nergiz, 2016).

Uluslararası Çalışma Örgütü 15 yaşın altında olup, aile bütçesi-

ne katkıda bulunmak ya da yaşamını kazanmak amacıyla çalı-

şanları “çalışan çocuklar” ya da “çocuk işçiler” olarak adlandır-

maktadır (ILO, 2017). 

Sokakta Yaşama ve Çalışmayı Etkileyen Nedenler

Çocuklar hızlı nüfus artışı ile birlikte işsizlik, yoksulluk, göç, anne 

babanın ayrılmış olması, fiziksel, duygusal, cinsel istismar, ih-

mal, şiddet, anne babanın eğitimsizliği, çok eşlilik, çok sık eş 

değiştirme, kurum bakımından yeteri kadar yararlanamama gibi 

birçok nedenle sokağa itilmektedir (Şener ve Serdar, 2015; Tun-

cel ve Senemoğlu, 2018). 

Sahra altı Afrika’da sokakta yaşayan çocukların sokakta bulun-

ma nedenlerinin araştırıldığı bir araştırmada, çalışan çocukların 

makro düzeyde sokakta bulunma nedenleri yoksulluk, kuraklık, 

kıtlık, kırsal ve kentsel göç, şiddet, yetim olma, mikro düzeyde ise 

aile ilişkilerinde bozulma, ihmal, istismar, ölüm, boşanma, çok 

eşlilik nedeniyle duygusal ihmal, akıl hastalığı ve madde kullanı-

mı gibi nedenler olarak belirlenmiştir (Seidel ve ark., 2018). 

Bangladeş’te yaşları 10-17 arasında sokakta yaşayan 75 ço-

cukla yapılan çalışmada, çocukların sokakta yaşama nedenle-

rinin başında yoksulluk, istismar ve bozulmuş aile etkileşimleri 

gelmektedir. Çalışmada çocukların %47’sinde aile ilişkilerinin 

bozulmasının nedeni ebeveynin ölümü ve hayatta kalan ebe-

veynin ise evlenmesinden kaynaklandığını ortaya koymuştur. 

Aile düzensizliğine neden olan ikinci faktör ise, babaların çok 

eşlilik yapması olarak belirlenmiştir. Çalışmaya katılan çocukla-

rın %25’inde yoksulluk ve yoksulluk ile ilgili koşulların evden ay-

rılmaya etken olduğu bulunmuştur. Çocukların %28’i ise evden 

ayrılma nedenini şiddet olarak açıklamıştır (Reza, 2016). Ço-

cukların sokakta yaşama ya da çalışma nedenlerinin araştırıldığı 

başka bir çalışmada, 23 yıl süresince (1990-2013) sokakta ya-

şayan ya da çalışan çocuklar ile yapılan 318 araştırma incelen-

miş ve çocukların sokağa yönelmesinin en önemli nedeninin 

yoksulluk olduğu bulunmuştur (Embleton ve ark., 2016).

Hızlı nüfus artışıyla birlikte ortaya çıkan işsizlik, büyük kentlere 

doğru göçü hızlandırmıştır. Büyük şehirlerde yaşanan işsizlik, 

kalabalık ailede yaşama, düşük ücret ile çalışma gibi sorunlar 

çocukların evden ayrılmasına neden olmaktadır. Ağır yaşam 

koşulları aile bireylerini birbirinden uzaklaştırırken, çocuklar 

hem aile denetiminden uzakta kalmakta hem de kurum temelli 

eğitim olanaklarından yeterli düzeyde faydalanamamaktadırlar 

(Şener ve Serdar, 2015; T.C. Aile ve Sosyal Politikalar Bakanlığı, 

2017; Top, 2018).

Bunlara ek olarak; eğitim sisteminin yetersizliği, eğitim kurum-

larına karşı güvensizlik, eğitime yeterli kaynak ayrılmaması gibi 

eğitim ile ilgili nedenler, çocuk ve çocuk emeğine bakış, ço-

cuğa karşı ayrımcılık gibi kültürel nedenler, gecekondulaşma, 

hızlı nüfus artışı, adaletsiz gelir dağılımı gibi sosyo-ekonomik 

nedenler çocukların sokakta çalışmasına neden olan etkenler 

arasında sayılabilmektedir (Işıkçı ve Karatepe, 2016; Çöpoğlu, 

2018; Gürarslan ve Yiğit, 2018). Alptekin (2011)'in sokakta ça-

lışan çocuk ve aileleriyle ilgili yaptığı çalışmasında, çocukların 

yarıya yakını (%45,4) kendi isteğiyle, %18,3’ü ise aile baskısıyla 

çalışmaya başladıklarını ve %49’unun kazandıkları parayı aile 

bütçesine katkı sağlamak için ailesine verdiklerini belirlemiştir. 

Kömürcü ve Nergiz (2016)'in sokakta yaşayan/çalışan çocuk-

larla yaptıkları çalışmada, çalışmaya katılan çocuklar; “Çalış-

mak zor, babam okumamı istemiyor, ben hepinizi okutamam 

çalışın eve para getirin”, “Okumak kolay ama o zaman da pa-

rasız kalıyorum, annemler hiç para vermiyorlar, bana ve evin 

ihtiyaçlarına ancak yetişiyormuş aldıkları para”, “Annem, ba-

bamdan gizli oku oğlum diyor ama babam istemiyor; okuyup 

ne olacaksın çalış para lazım” şeklinde ifadeler kullanmışlardır. 

Çalışmada görüldüğü gibi ekonomik nedenler çocukları sokağa 

yaklaştırmaktadır.

Türkiye İstatistik Kurumu (2017) Yaşam Memnuniyeti Araştır-

ması sonuçlarına göre ise eğitim giderlerini problem görenle-

rin oranı, devlet okullarında %34,8 iken, özel okullarda bu oran 

%42,8’dir (TÜİK, 2017). Cangür ve arkadaşları (2013) sokakta 

çalışan çocukların eğitime bakış açılarını araştırdıkları çalışma-

https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/?term=Ayuku%20D%5BAuthor%5D&cauthor=true&cauthor_uid=27043891
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larında, çocukların tamamı iyi bir iş için eğitimin şart olduğunu, 

ancak ailelerin %33’ünün çocuklarının hem okula devam edip 

hem de çalışmasını istedikleri bulunmuştur (Cangür ve ark., 

2013).

Sokakta Yaşayan/Çalışan Çocukların Yaşadıkları Sorunlar 

Sokakta çalışma, çocuk işçiliğinin türleri arasında çocuk fuhu-

şu, ağır işler ve kölelik ile birlikte birçok tehlikeyi içermektedir 

(Kelebek, 2017). Sokakta yaşayan/çalışan çocukların ailelerinin 

yaşadığı zorunlu göç, yoksulluk, terör ve güvenlik olayları ne-

deniyle yaşanan travmalar, çocuklar açısından birçok olumsuz 

durumu beraberinde getirmektedir (Gürarslan ve Yiğit, 2018). 

Türkiye, Suriye’den gelen birçok göçmen sokakta yaşayan/ça-

lışan çocuklarını da barındırmaktadır. Artık sokaklarımızda yal-

nızca ülkemizin çocukları değil, savaştan kaçan sığınmacı Suri-

yeli çocuklar da çalışmakta ya da yaşamaktadır (Kelebek, 2017; 

Bilgin, 2019). Sokakta çalışan çocukların yaşadıkları şiddet, 

ihmal ve istismar durumları, evden/okuldan kaçma, başkalarına 

şiddet uygulama, okulda başarısızlık, madde bağımlılığı, trafik 

kazalarına maruz kalma, sağlıklı gelişim olanaklarından yoksun 

büyüme, eğitim hakkından yararlanamama, zihinsel ve fiziksel 

gelişimdeki gerilemeler, sokaktaki suçlu gruplarına katılma, psi-

kolojik ve sosyal sorunlar yaşama gibi olumsuzlukların ortaya 

çıkmasına neden olmaktadır (Kömürcü ve Nergiz, 2016; Türk, 

2019; UNICEF, 2019; Yu ve ark., 2019). Yeni Delhi’de sokakta 

yaşayan çocuklarla yapılan çalışmada çocukların sağlık sorun-

ları yaşadığı, en önemli sağlık sorunlarının işitme sorunları, bit-

lenme, gastrointestinal sistem ve solunum sistemi hastalıkları 

olduğu bulunmuştur (Nath, Shannon, Georgiades, Sword ve 

Raina, 2016). Olsson (2016) Tanzanya’da yaşları 13-24 olan ve 

sokakta yaşayan 214 çocukla yaptığı çalışmasında, evden ayrı-

lan çocukların şiddete daha fazla maruz kaldığını, araştırmaya 

katılan çocukların dörtte üçünün hem fiziksel hem duygusal 

şiddete birlikte maruz kaldıklarını bulmuştur. 

Cenat, Derivois, Hebert, Amedee ve Karray (2018) Haiti’de 

yaşları 7-18 arasında olan, sokakta yaşayan 176 çocuğun birçok 

travma yaşadıklarını, aile ortamından sokağa kadar olan ya-

şamlarında ihmal, kötü yaşam koşulları, kötü muamele, psiko-

lojik, fiziksel ve cinsel şiddet, sosyal ve politik şiddet yaşadıkla-

rını belirtmişlerdir. Özellikle ailelerinin yanında ya da yerleştikleri 

ailelerin yanında şiddete maruz kalan çocuklarda posttravmatik 

stres bozukluğu belirtileri daha fazla görülmektedir (Cenat ve 

ark., 2018). Gönültaş ve Hilal (2012) çocuk suçluluğunda göç 

faktörünün etkisini araştırdıkları çalışmalarında, suç işleyen 470 

çocuğun yarısından fazlasının (%55,8) göç ettiği bulunmuş-

tur. Kente göç etme ile birlikte ailelerin çocuklarının üzerindeki 

denetimi azalmaktadır. Buna karşın kentlerde çocukların sos-

yalizasyonunu sağlayan aile dışındaki kurumlar bulunmamakta 

ya da yetersiz kalmaktadır. Yani sokakta çalışan ya da sokakta 

yaşayan çocukların, çocuk suçları açısından risk altında olduğu 

görülmektedir (Gönültaş ve Hilal, 2012). Ayrıca hırsızlık, gasp 

gibi suçları işlemeye eğilimli olma, fiziksel kazalara uğrama, cin-

sel taciz ve tecavüze uğrama da sokakta yaşayan çocuklarda 

karşılaşılabilecek diğer sorunlardandır (Kızmaz ve Bilgin, 2010; 

Güngör ve Erdurak, 2016). Reza ve Henly (2018) Bangladeş’te 

sokakta yaşayan 75 çocukla yapılan çalışmada, çocukların son 

6 ay içerisinde en az bir kez hastalık ve yaralanma nedeniyle 

sağlık kurumlarına başvurdukları, yaralanma nedenleri küçük 

kazalardan ciddi yaralanmalara kadar değişiklik gösterdiği, ço-

cukların hastalık ve yaralanmaya karşı savunmasız oldukları 

saptanmıştır. Sokakta yaşayan çocuklar zamanlarının büyük bir 

kısmını caddede ya da kaldırımda geçirdiklerinden trafik kazası 

geçirme risklerinin yüksek olduğu bulunmuştur (Reza ve Henly, 

2018).

Sokakta yaşayan çocuklarda madde kullanımı da sık görülmek-

tedir. Dhawan ve arkadaşları (2020) Delhi’de yaptıkları çalış-

mada, sokakta yaşayan 766 çocuğun üçte birinin madde kul-

landığı, tütün, alkol, esrar ve uçucuların daha yaygın kullanıldığı 

bulunmuştur. Ayrıca enjeksiyonla yapılan uyuşturucu kullanımı 

da tespit edilmiştir (Dhawan ve ark., 2020). Bilgin (2012)'in 

sokakta çalışan çocukları bekleyen tehlikeler üzerine yaptığı ça-

lışmasında, çocukların %79,3 ‘ünün çalışırken fiziksel şiddete, 

%19,8’inin cinsel şiddete (%40’ı büyük çocuklar tarafından) 

maruz kaldıkları, %65,5’i çalışmaya başladıktan sonra madde 

kullanan arkadaş edindikleri, %40’ının da kazalara maruz kal-

dıkları belirlenmiştir (Bilgin, 2012). Okula gitmek yerine çalışan 

çocuklar eğitim ile kazanacakları bilgi, beceri ve yetkinliklerden 

yoksun kalmaktadırlar. Eğitimden yoksun kalan çocuklar, gele-

cekte yüksek gelir getiren işlerde çalışma olanaklarından yoksun 

kalmakta ve geleceğin yoksul yetişkinleri olarak yaşamalarına 

devam etmektedirler (Çöpoğlu, 2018). İstanbul’da sokakta çalı-

şan 78 çocukla yapılan çalışmada; çocukların çoğunun ilkokula 

gittiği, Doğu ve Güneydoğu illerinden göç ettikleri bulunmuştur. 

Bu çocuklar, genellikle savaş nedeniyle köylerini boşaltmak zo-

runda kalan, eğitimsiz ve yoksul ailelerde yaşamaktadır. Çocuk-

lar simit ve su satmakta, ayakkabı boyamakta ve bazıları kâğıt 

atık toplamaktadır. Çocukların okulu terk etme ve devamsızlık 

oranı yüksek, başarı oranları oldukça düşük olduğu bulunmuş-

tur. Ayrıca bu çocukların ailelerinin yeterli sosyal, ekonomik ve 

kültürel birikime sahip olmadığı görülmüştür. Çocukların eğitim 

hakkı için ailelerin yaşam koşullarının iyileştirilmesi önemli-

dir (Radmard ve Beltekin, 2014). Kocaeli ilinde yapılan benzer 

çalışmada da çocuk işçiliğinin arkasındaki temel nedenlerin 

sosyoekonomik ve politik meseleler ile göç ve işsizlik olduğu bil-

dirilmiştir. Ancak çevresel faktörler, kültürel faktörler ve ailevi so-

runlar da sokakta çalışan çocuklar için önemli rol oynamaktadır 

(Mert ve Kadıoğlu, 2014). 

Görüldüğü gibi sokakta yaşayan/çalışan çocuklar birçok tehli-

ke ile karşılaşmaktadır. Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar 

sorunu gün geçtikçe büyümektedir. Sokakta yaşayan/çalışan 

çocuklarla karşılaşan hemşireler doğru yaklaşımlarla çocuk ve 

ailesine destek olabilir.

Sokakta Yaşayan/Çalışan Çocuklar ve Pediatri Hemşiresi-
nin Rolü 

Hastalık Kontrol ve Önleme Merkezi 2020 yılı Sağlıklı İnsanlar 

Kampanyasında evi olamayan insanlar için belirli hedefler be-

lirlemiştir. Bu hedefler sağlığı eşit dağıtmak, sağlıkta eşitsizlikleri 

ortadan kaldırmak, sağlıklı fiziksel ve sosyal ortamlar oluştur-

maktır (Centers for Disease Control and Prevention [CDC], 

2020). Her çocuğun doğal hakkı yaşına uygun yaşamak, yasal 

ve toplumsal olarak korunmaktır. Türkiye’de çocukların korun-

ması, yaşatılması, geliştirilmesi ve topluma katılımları için gerek-

li yasal düzenlemeler yapılmakta ve birçok kurum ve kuruluşun 

faaliyetler gösterdiği bilinmektedir. Ancak sorunun hala büyüye-
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rek devam etmesi, bu yasa ve faaliyetlerin uygulamada yetersiz 

kaldığının bir göstergesidir.

 Sokakta yaşamak ya da çalışmak çocuk ve toplum için oldukça 

önemli bir sorundur. Bu durum hem çocuk hem de toplumun 

sağlığını ve refahını olumsuz yönde etkilemektedir. Öncelikle 

bu olumsuz durumun önlenmesi, sokakta yaşayan ya da çalı-

şan çocuklar için gerekli düzenleme ve uygulamaların yapılarak 

çocukların topluma kazandırılması için bireysel ve kurumsal 

sorumluluk hissedilmesi ve multidisipliner olarak sorunun ele 

alınması önemlidir. Hemşirenin çocukla ilk karşılaşan kişi ve 

toplumla sürekli iletişim içinde olma özelliği ile önemli bir yeri 

vardır. Güven duymak, çocuğu ve ailesini olduğu gibi kabul et-

mek önemlidir (Top, 2018). Hemşireler bu kişiler için hayatın 

gerçekten nasıl olduğunu anlamalı ve yargılamadan neden so-

kakta yaşadıklarını anlamaya çalışmalıdır. Hemşireler çocukla 

karşılaştığı birimde etkili iletişim kurmalı, açık uçlu sorular sor-

malı ve bireyselleştirilmiş bakım ile çocuk ve ailesine destek ol-

malıdır (Mcenroe-Petitte, 2020).

Çocuk ve ailesiyle ilk olarak karşılaşan birinci basamak sağlık 

kuruluşlarında çalışan hemşireler, risk değerlendirmesi yaparak 

sorunlar oluşmadan ortadan kaldırılmasında önemli rol oyna-

maktadırlar. Uluslararası Hemşireler Birliği 2019 yılında “Hem-

şireler Öncü Bir Ses: Herkes İçin Sağlık” temasında toplumdaki 

tüm bireylerin sağlıktan eşit şartlarda yararlanmasını dile ge-

tirmektedir (International Council of Nurses [ICN], 2019). Bu 

nedenle savunmasız grupta bulunan sokakta yaşayan/çalışan 

çocukların sağlığının korunmasında ve geliştirilmesinde halk 

sağlığı hemşireleri, her bir çocuğu ayrı ayrı ele almalı, riskli ai-

leleri belirlemeli ve çocuk ile güven ilişkisi içerisinde olmalıdır. 

Hemşireler, çocuk ve aile merkezli bir bakım anlayışı ile güven 

ortamının oluşmasını ve çocuğun kapasitesini artırarak onun 

güçlenmesini sağlamalıdır. Halk sağlığı hemşireleri çocuk ve 

ailesinin sağlık gereksinimlerini belirleyerek, temel yaşam hak-

ları için savunuculuk yapmalıdır (Soner ve Avcı, 2019). Sokakta 

yaşayan ya da çalışan çocukların çevre koşulları; hastalıklar, ka-

zalar, madde kullanımı bakımından tehdit oluşturmaktadır. Bu 

çocukların aşılama çalışmaları yakından takip edilmeli, periyo-

dik sağlık kontrolleri yapılmalı, hijyen koşulları oluşturulmalı, ko-

ruyucu ve önleyici sağlık hizmetlerinde hemşireler aktif rol oy-

namalıdır. Birinci basamak sağlık hizmetlerinin etkili kullanımı 

ile çocukların acil servise ya da ikinci ve üçüncü basamak sağlık 

hizmetlerine başvurmaları azalmış olacaktır (Dawson ve Jack-

son, 2013; Dickins ve ark., 2019; Haylı, Sümengen ve Ocakçı, 

2019). Nyamathi ve arkadaşları (2012) evi olmayan 154 genç 

(15-25 yaş) ile hemşirelik müdahalelerinin madde kullanımı-

na etkisini araştırdıkları çalışmalarında, 45 dakikalık 3 oturumla 

gerçekleştirilen HIV Hepatit Programı (HHP) ile 6 aylık süreçte 

gençlerin aşırı alkol tüketimi ve esrar kullanımının azaldığı bu-

lunmuştur. Bu programda HIV, Hepatit B ve Hepatit C Enfeksi-

yonları, bulaşması ve önleme stratejileri, Hepatit A ve Hepatit B 

aşısı, madde kullanım davranışlarını azaltmaya yönelik eğitimler 

ve iletişim yer almıştır (Nyamathi ve ark., 2012). Hemşirelik ba-

kımında sokakta yaşayan/çalışan çocuklarla yapılacak çalışma-

lar, yürütülecek projeler çocukların sağlığının korunmasında ve 

geliştirilmesinde önemli rol oynar.

Amerikan Çocuk Sağlığı ve Hastalıkları Akademisi evi olmayıp, 

güvensiz ortamda büyüyen çocukları korumaya yönelik, çocuk 

hekim ve hemşirelerini olumsuz sağlık sonuçlarını gidermek için 

teşvik etmektedir. Bu noktada okul hemşireleri savunmasız ko-

numda olan öğrencilerin belirlenmesi, sağlık durumlarının ince-

lenmesi, çocukların riskli davranışlarının saptanması, barınma 

ve aile durumlarının değerlendirilmesi ve çocuklarla yakın iletişi-

me geçmede önemli role sahiptirler (Adams ve Schineldecker, 

2014; Gultekin, Brush, Ginier, Cordom ve Dowdell, 2019). Ülke-

mizde genel bir sorun olarak devam eden okul sağlığı hemşire-

liği devlet okullarında yer almamakta ancak bazı devlet okulla-

rında okul aile birliği destekleri ile istihdam edilmektedirler. Özel 

okullarda ise sıklıkla okul sağlığı hemşireliği yer almaktadırlar. 

Bu nedenle birinci basamak sağlık hizmetinde, hastane orta-

mında, çocuk yuvalarında, madde bağımlılığı tedavi merkezle-

rinde, rehabilitasyon merkezinde çalışan hemşireler ve pediatri 

hemşireleri bu noktada önemli görevler almaktadır. Hemşireler, 

hastalıkların ve riskli durumların erken tanılanması ve sağlıklı 

yaşam biçimi davranışlarının kazandırılmasında önemli bir yere 

sahiptirler. Çocuğun fizyolojik ve psikolojik gelişimine katkıda 

bulunur, mevcut ve oluşabilecek sorunları saptayarak aile ve 

diğer meslek üyeleri (psikolog, rehber öğretmen, doktor gibi) 

iş birliği yaparak müdahale edilmesini sağlarlar (Ulutaşdemir, 

Balsak, Çopur ve Demiroğlu, 2016; Conk, Başbakkal ve Bal Yıl-

maz, 2018). Sokakta çalışan çocuklar özellikle büyüme ve geliş-

menin hızlı olduğu ergenlik döneminde anatomik, fizyolojik ve 

psikolojik yönden olumsuz etkilenmektedir. Fiziksel, entelektü-

el, duygusal ve sosyal etmenlere yönelik tehditlerin önlenmesi, 

değerlendirilmesi ve müdahale edilmesi durumunda çocukların 

sağlıklı büyüme ve gelişimleri mümkün olabilmektedir. Birleşmiş 

Milletler tarafından 20 Kasım 1989 yılında kabul edilen Çocuk 

Haklarına Dair Sözleşme’de “Taraf Devletler, çocuğun, ekono-

mik sömürüye ve her türlü tehlikeli işte ya da eğitimine zarar 

verecek ya da sağlığı veya bedensel, zihinsel, ruhsal, ahlâksal 

ya da toplumsal gelişmesi için zararlı olabilecek nitelikte çalış-

tırılmasına karşı korunma hakkını kabul ederler” yer almaktadır 

(The United Nations International Children’s Emergency Fund 

[UNICEF], 1989). 

Hemşireler çocukta herhangi bir sorun belirlenmesi durumun-

da tedavi için planlamalar yapıp, gerekirse aileleri, ilgili sağlık ku-

ruluşuna yönlendirmelidir (Haylı ve ark., 2019). Etkili psikolojik 

destek, ebeveynlere sorumluluklarının hatırlatılması, aile içi şid-

dete karşı mücadeleyi içeren stratejiler sokakta yaşayan çocuk-

lar sorununu çözmeye yardımcı olabilir. Yaş dönemlerine uygun 

tarama programları ile çocukların depresif belirti ve düzeylerini 

saptayarak, çocuk ve aileler uygun eğitim programlarına dahil 

etmelidir. Ayrıca ebeveynlere sevginin gücü, çocuklara rehberlik 

yapma gibi çocuk yetiştirme ile ilgili eğitimler yararlı olur (Kayi-

ranga ve Mukashema, 2014; Aydın, Çiftçi ve Karataş, 2015). Bu 

bağlamda pediatri hemşireleri bakım verici ve sağlığı koruyucu, 

eğitici, savunucu ve karar alıcı, danışmanlık, iletişim ve iş birliği 

gibi birçok rolünü aynı anda gerçekleştirebilir. Pediatri hemşi-

releri sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklarla rehabilitasyon 

merkezlerinde, çocuk yuvalarında, okullarda, kurumlarda, birin-

ci, ikinci, üçüncü basamak sağlık merkezlerinde, Çocuk Ergen 

Madde Tedavi Merkezlerinde (ÇEMATEM) karşılaşabilmekte-

dirler. Çocuk hemşireleri sokakta yaşayan/çalışan çocukların 

büyüme ve gelişmesinin izlenmesi, aşılama programına dahil 

edilmesi, hasta olması durumunda bakımının sağlanması ve 

sağlığının korunması için madde kullanımı, bulaşıcı hastalık-
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lardan korunma, riskli davranışları belirleme, anne ve baba ile 

iletişimin önemi, okula devam etmenin gerekliliği, ebeveynlerin 

çocuklarına karşı koşulsuz sevgi göstermesi, çocuk yetiştirme 

gibi konularda eğitici rolünü kullanabilir. Çocuk ve ailelerinin 

gereksinimlerinin belirlenip karşılanmasında, temel haklarının 

korunmasında, şiddet, istismar, madde kullanımı, suça yönel-

me gibi sorunlardan korunması ve çözüm yolları bulunmasın-

da savunucu ve karar alıcı rolünü, çocuk ve ailelerin sorunları-

nı, endişelerini saptayarak, onlara önerilerde bulunması, ilgili 

kurumlara yönlendirmesi ve kurumlarla iş birliği yapılmasında 

danışmanlık rolünü yerine getirir. Diğer meslek grupları (rehber 

öğretmen, psikolog, sosyolog, sosyal hizmetler, hekim vb.) ile 

aynı zamanda çocuğun ailesi ya da onunla ilgilenecek kişilerle 

çocuğun gelişimi ya da sorunlarını görüşerek, gerekli müdaha-

lelerin yapılmasında iletişim ve iş birliği rolünü yerine getirmiş 

olur. Halk sağlığı, okul sağlığı ve pediatri hemşireleri savunmasız 

konumda olan çocukların bakımı, takibi, barınma, beslenme ve 

eğitim gibi gereksinimlerinin karşılanmasında aile merkezli ba-

kım uygulamalarıyla anahtar rol oynarlar (Top, 2018; Haylı ve 

ark., 2019). 

Sonuç

Sokakta yaşayan ya da çalışan çocuklar için gerekli düzenleme 

ve uygulamaların yapılarak çocukların topluma kazandırılması, 

sorunun multidisipliner olarak ele alınması önemlidir. Ekip içe-

risinde bulunan halk sağlığı, okul sağlığı ve pediatri hemşireleri 

çocuğun haklarının korunmasında, hastalıklarının önlenme-

sinde ve takibinde, barınma, eğitim olanaklarından faydalan-

masında, riskli davranışların takibinde yer almaktadır. Pediatri 

hemşireleri sokakta/yaşayan çalışan çocuklar olgusunda bakım 

verici ve sağlığı koruyucu, eğitici, savunucu ve karar alıcı, danış-

manlık, iletişim ve iş birliği gibi birçok rolünü aynı anda gerçek-

leştirebilir. Her çocuğun yaşam alanı neresi olursa olsun fiziksel, 

bilişsel, duygusal ve sosyal yönden sağlıklı büyüme ve gelişme 

hakkı vardır. Çocuk Haklarına Dair Sözleşme’nin 7. İlkesinde 

“Çocuk doğumdan hemen sonra derhal nüfus kütüğüne kayde-

dilecek ve doğumdan itibaren bir isim hakkına, bir vatandaşlık 

kazanma hakkına ve mümkün olduğu ölçüde ana–babasını 

bilme ve onlar tarafından bakılma hakkına sahip olacaktır.” yer 

almaktadır (UNICEF, 1989). Her çocuğun biricik ve özel olduğu 

unutulmamalıdır.
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