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Çocukları Sokağa İten Faktörler, Karşılaştıkları Sorunlar ve 
Hemşirenin Rolü

ÖZ
Sokakta yaşayan çocuk olgusu, dikkat çeken ancak az 

önemsenen evrensel sorunlardan biridir. Bu olgu göçler, 
savaşlar ve artan çarpık kentleşme gibi nedenlerle son yıllarda 
çok artış göstermiştir. Çocukları sokakta yaşamaya iten ailesel 
ve sosyoekonomik faktörler bulunmaktadır. Aile içi şiddet ve 
sorunlar, çocuk ihmal ve istismarı gibi çeşitli ailesel faktörlere 
bağlı olarak çocuklar sokağa yönelebilmektedir. Göç, çarpık 
kentleşme, gecekondulaşma, işsizlik ve yoksulluk ise, çocukları 
sokakta yaşamaya iten sosyoekonomik faktörlerdendir. Çocukların 
yaşadığı birçok sokak arasında sosyal ve kültürel farklılıklar 
olsa da yoksulluk, şiddet ve sömürü ortak bağlantıdır. Sokakta 
yaşayan çocuklar aile ortamı, ilgi, değer görme, sevgi, bakım ve 
korunmadan uzak büyümektedirler. Ayrıca, sokakta yaşamak onları 
riskler ve tehlikelerle karşı karşıya bırakmaktadır. Karşılaştıkları 
tehlike ve risklere bağlı fiziksel, sosyal ve mental olarak çeşitli 
sorunlar yaşayabilmektedirler. Bu çocukların çoğunluğu madde ve 
alkol kullanımı/bağımlılığı, eğitim eksikliği, yetersiz beslenme, 
cinsel yolla bulaşan hastalıklar, taşıt kazaları, sokak kavgaları, 
fiziksel, duygusal ve cinsel istismar ile karşılaşmaktadırlar. 
Sokakta yaşayan çocuklarının sağlığının korunması, sürdürülmesi 
ve geliştirilmesinde hemşirelerin önemli sorumlulukları 
bulunmaktadır. Bu derlemenin amacı; sokakta yaşayan çocukların 
sorunları, onları sokağa iten nedenler ve hemşirenin rolünü 
belirtmektir.

Anahtar Kelimeler: Çocuk, sokakta yaşayan çocuklar, 
hemşirelik

ABSTRACT
The phenomenon of children living on the street is one of 

the universal problems that attract attention but are of limited 
importance. This phenomenon has increased a lot in recent years 
due to migrations, wars and increased skewed urbanization. There 
are familial and socioeconomic factors that push children to live 
on the streets. Depending on various factors such as domestic 
violence and problems child abuse and neglect, the child can be 
pushed into the street. Migration, skewed urbanization, squatting, 
unemployment and poverty are the socioeconomic factors that 
push children to live on the streets. Although there are social 
and cultural differences between the many streets where children 
live, poverty, violence and exploitation are common connections. 
Children living on the streets grow away from family environment, 
attention, appreciation, love, care and protection. In addition, living 
on the street puts them at risk and dangers. They can experience 
various physical, social and mental problems depending on 
the dangers and risks they face. The majority of these children 
encounter substance and alcohol use / addiction, lack of education, 
malnutrition, sexually transmitted diseases, vehicle accidents, 
street fights, physical, emotional and sexual abuse. Nurses 
have important responsibilities in protecting, maintaining and 
improving the health of children living on the street. The purpose 
of this review is; to indicate the problems of children living on the 
street, the reasons that push them to the street and the role of the 
nurse.

Keywords: Child, street children, nursing

GİRİŞ

Sokakta yaşayan çocuk olgusu, dikkat çeken ancak az 
önemsenen evrensel sorunlardan biridir. Sokak çocukları 
hızlı ve çarpık kentleşme süreciyle birlikte, özellikle 
gelişmekte olan ülkelerde kentsel alanlarda büyüyen bir 
sorun olmaya devam etmektedir. Bu çocuklar genellikle 
köprü altında, şehir pazarlarında, otobüs duraklarının 
yakınında, tren istasyonlarında ve diğer kalabalık alanlarda 
bulunmaktadırlar (1). Sokak çocukları kavramı sokak 
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çocukları ve sokakta yaşayan çocuklar olarak tanımlanabilir 
(2,3):

Sokak çocukları: Sokak yaşamına ekonomik olarak 
dahil olup, geceleri uyumak için evlerine dönmektedirler. 
Ancak aşırı kalabalık, yoksulluk veya evde uğradıkları 
fiziksel ya da cinsel istismar nedeni ile bazı geceleri sokakta 
geçirebilmektedirler. Türkiye’de sokak çocuklarının 
çoğunluğu bu gruba aittir ve sokaklarda küçük eşyalar 
(örneğin; peçete, su, sakız, tükenmez kalem vb.) 
satmaktadırlar.

Sokakta yaşayan çocuklar: Ailesi terk etmiş veya 
hayatta kalan aile üyeleri olmayan, kentsel alanlarda 
yaşayan ve uyuyan evsiz çocuklardır. Terk edilmiş binalar 
gibi yerlerde yalnız ya da diğer sokak çocukları ile birlikte 
yaşamaktadırlar.

Sokakta yaşayan çocuklar, herhangi bir yetişkin 
koruması olmaksızın yalnız yaşadıkları için en savunmasız 
grubu oluşturmaktadır (4). Dünyada kentsel ve yarı kentsel 
alanlarda 100 milyon sokak çocuğu yaşadığı bildirilmektedir 
(5,6). Türkiye’de ise, en az 42 bin çocuğun sokaklarda 
yaşadığı ve/veya çalıştığı, resmi olmayan verilerle bu 
sayının 80 bine ulaştığı bildirilmiştir (7). Türkiye İstatistik 
Kurumu (TÜİK) 2017 verilerine göre, 815 çocuk sokakta 
çalışma ve yaşama nedeniyle güvenlik birimine geldiği 
veya getirildiği bildirilmiştir (8).

Çeşitli sorunlarla bağlantılı olan sokakta yaşayan çocuklar 
olgusunu, yalnızca göç ve yoksulluk açıklayamamaktadır. 
Alkolizm, fiziksel, cinsel istismar ya da çocuk ihmali gibi 
sorunları olan yoksul ailelerdeki çocuklar, sokakta çalışmaya 
ve/veya yaşamaya zorlanmaktadır (3). Her sokak çocuğunun 
sokakta olması için en az bir nedeni bulunmaktadır. 
Bazı çocuklar heyecan ya da özgürlük vaadiyle sokağa 
yönelirken, genellikle çocuklar çaresizlik ve gidecekleri 
başka bir yer olmaması nedeniyle sokağa itilmektedir 
(9). Sokak çocuklarına yönelik gerekli müdahalelerin 
yapılması için bu çocukların gereksinimlerinin doğru 
saptanması gerekmektedir (9). Literatür incelendiğinde, bu 
alanda sınırlı çalışma olduğu görülmektedir (1,5,20,23,29). 
Bu derlemenin amacı; çocukları sokakta yaşamaya iten 
nedenleri, karşılaştıkları sorunları ve hemşirenin rolünü 
belirtmektir.

Çocukları sokakta yaşamaya iten faktörler

Çocukluk, büyüme ve gelişmenin hızla ilerlediği bir 
süreçtir. Ebeveynler, çocukların yetiştirilmesi, duygusal, 
fiziksel, ruhsal ve sosyal yönden sağlıklı büyümelerinden 

sorumludur. Çocukların yaşantılarını geçirecekleri yer 
ailelerin yanı olmalı iken, gittikçe risklerle dolu sokaklar 
olmaktadır (10,11). Çocuğun aile bağları ile sokağa olan 
yakınlığı ters ilişkilidir. Çocuğun aile bağları ne kadar 
güçlü ise sokağa o kadar uzak olmaktadır (12). Çocukları 
sokakta yaşamaya iten ailesel ve sosyoekonomik birçok 
faktör bulunmaktadır. Bu faktörler; göç, çarpık kentleşme, 
gecekondulaşma, işsizlik, yoksulluk, alkol bağımlılığı, aile 
içi şiddet, çocuk istismarı ve ihmali, aile içi sorunlar, zayıf 
aile bağları, parçalanmış aile, üvey ebeveyn, düşük ebeveyn 
eğitimi ve aile tarafından zorla çalıştırılmadır (Tablo 1) 
(10,12-20).

Şekil 1. Çocukları Sokakta Yaşamaya İten Ailesel ve 
Sosyoekonomik Faktörler (10, 12-20)

TÜİK’in 2019 verilerine göre; Türkiye nüfusunun 
%27.5’ini çocuklar oluşturmaktadır (49). TÜİK’in en son 
yayınladığı 2017 verilerine göre; sokakta çalışma ve yaşama 
nedeniyle 815 çocuğun güvenlik birimine geldiği/getirildiği 
rapor edilmektedir (8). T.C. Aile, Çalışma ve Sosyal 
Hizmetler Bakanlığı tarafından yayınlanan “Avrupa’da 
en çok çocuk Türkiye’de” başlıklı raporda; 2017 ve 2020 
yılı arasında 20 bin 176 çocuğun sokakta çalıştırıldığının 
saptandığı belirtilmektedir (50).

Çocukları sokakta yaşamaya iten ailesel faktörler

Sokakta yaşamaya itilen çocukların birçoğu açlık, alkol 
bağımlılığı, aile içi şiddetin yaşandığı sorunlu hanelerdeki 
hayatlardan kaçmaktadırlar (12, 13, 15-18). Çocuklar 
sokakta yaşamayı, bazen zor ve kötü aile ortamı (örneğin; 
üvey babanın fiziksel istismarı) gibi durumlar nedeniyle 
seçebilmektedirler (21, 22). Barış (2011)’ın çalışmasında; 
İstanbul’da sokakta yaşayan 114 çocuğun %25’inin evi terk 
etmeden önce şiddet gördüğü belirlenmiştir (20).
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Aile içi sorunlar, üvey ebeveyn, parçalanmış aile, 
ailenin düşük sosyo-ekonomik düzeyi ve aile tarafından 
çalıştırılma gibi faktörler de çocuğun aile ortamından 
koparak, sokağa yönelmelerine neden olmaktadır (10,19). 
Sokakta yaşayan çocukların önemli bir bölümü parçalanmış 
ailelerin çocuklarıdır. Barış çalışmasında, sokakta yaşayan 
çocukların ailelerinin %47’sinin parçalanmış aile olduğunu 
saptamıştır (20).

Barış (2011) ve Subaşı Başbuğa ve Kubilay (2003) 
çalışmalarında, sokakta yaşayan çocukların kardeş 
sayılarının fazla olduğu ve ebeveynlerinin eğitim 
durumlarının ise düşük olduğu rapor edilmiştir (20,23). 

Barış (2011)’ın çalışmasında, sokakta yaşayan çocukların 
annelerinin %59.6’sının ve babalarının %35’inin okur-
yazar olmadığı saptanmıştır (20). Aynı çalışmada, sokakta 
yaşayan çocuk ailelerinin 5-9 çocuğa sahip oldukları da 
önemli başka bir bulgudur (20).

Çocukları sokakta yaşamaya iten sosyoekonomik 
faktörler

Göç, çarpık kentleşme, gecekondulaşma, işsizlik ve 
yoksulluk çocukları sokakta yaşamaya iten faktörlerdir. 
Sokakta yaşayan çocuk olgusunun en önemli nedenlerinden 
biri göçtür (24). Suriye’de 2011 yılında başlayan savaş 
nedeniyle milyonlarca insan başka ülkelere göç etmiştir. En 
çok mülteci barındıran ülke ise Türkiye’dir (25). Ocak 2021 
tarihi itibari ile Türkiye’de yaklaşık 3.6 milyon Suriyeli 
göçmen bulunmaktadır. Bu göçmenlerin 1.7 milyonunu 
0-18 yaş aralığındaki çocuklar oluşturmaktadır (26). Kırsal 
alandan kentsel alana göç eden aileler, sosyal, ekonomik 
ve kültürel zorluklar yaşayabilir. Bu ailelerin topluma 
yansıttıkları en temel sorun; sokağa terkedilen, istismar ve/
veya ihmal edilen çocuklar olmaktadır (27). Göç, işsizliği ve 
bağlantılı olarak da yoksulluğu beraberinde getirmektedir. 
Yoksulluk, kişinin yaşamını sürdürebilmesi için 
gereksinimlerini karşılayamaması olarak tanımlanmaktadır. 
Çocuklar için yoksul bir ailede dünyaya gelmek, birçok 
olanaktan yoksun olmaktır. Sokakta çalışan ve/veya 
yaşayan çocukların ebeveynleri genellikle işsizdir ya da 
geçici işlerde çalışmaktadırlar. Şubaşı, Başbuğa ve Kubilay 

çalışmalarında, bu çocukların annelerinin %86.7’sinin 
ve babaların %34.5’inin işsiz olduğunu (23); Şişman’ın 
Eskişehir’de yaptığı çalışmasında ise, sokakta çalışan 
çocukların annelerin %92.4’ünün ve babaların %16.7’sinin 
çalışmadığını saptamıştır (19). Ailenin yoksulluk yaşaması, 
aile içi sorunlara temel oluşturur (20). Bu nedenle çocuklar, 

erken yaşlarda sokakta çalışmak ve/veya yaşamak zorunda 
kalabilmektedir (12, 17).

Çarpık kentleşme ve gecekondulaşma da sosyal, 
kültürel ve ekonomik olarak toplumun dengesini sarsmıştır. 
Türkiye’de 1950’li yıllardan itibaren hızlı bir kentleşme 
yaşanmıştır (20). Türkiye’de 1990 yılında kentsel nüfus 
oranı %51.3 iken, bu oran 2018 yılında %87.9’a yükseldiği 
rapor edilmiştir (27).

Sokakta yaşayan çocukların karşılaştığı sorunlar

Sokakta yaşayan çocuklar doğal gereksinimleri, aile 
ortamı, ilgi ve değer görme, oyun oynama gibi sevgi, bakım 
ve korunmadan uzak büyümektedirler (28). Sokakta yaşamak 
onları riskler ve tehlikelerle karşı karşıya bırakmaktadır 
(21). Sokakta yaşayan çocukların çoğunluğu çocuk işçiliği, 
çocuk kaçakçılığı, madde ve alkol kullanımı/bağımlılığı, 
eğitim eksikliği, yetersiz beslenme, çeşitli hastalıklar, HIV/
AIDS gibi cinsel yolla bulaşan hastalıklar, taşıt kazaları, 
sokak kavgaları, fiziksel, duygusal ve cinsel istismar ile 
karşılaşmaktadırlar (2). Çocukların yaşadığı birçok sokak 
arasında sosyal ve kültürel farklılıklar mevcuttur, ancak 
yoksulluk, şiddet ve sömürü ortak bağlantıdır (28). Çocuklar, 
bu durumdan kurtulmak için gruplar oluşturabilirler veya 
sokak çetelerine katılabilirler. Bu çeteler onları daha büyük 
suçlar işlemeye yönlendirebilir (9). Sokaklarda yaşayan 
çocuklar, hayatta kalma savaşı vermektedir ve böylesine 
sert bir ortamda büyük sorunlarla baş etmek zorundadırlar 
(21). Bu çocukların yaşadıkları sorunlar; fiziksel, psikolojik/
mental ve sosyal olmak üzere üçe ayrılmaktadır (9).

Fiziksel sorunlar

Büyüme ve gelişme: Sokak çocukları, yetersiz ve dengesiz 
beslenmeleri nedeni ile diğer çocuklara oranla daha fazla 
hastalanabilmektedir. Bu yetersiz beslenme, başlıca anemi 
ve vitamin eksikliğine yol açabilmektedir (9). Afrika’da 
Cumber ve Tsoka-Gwegweni’nin çalışmalarına göre, sokak 
çocukları arasında demir eksikliği nedeniyle anemi ve 
A vitamini eksikliğinden dolayı görme bozukları olduğu 
bildirilmiştir (1). Ansari ve arkadaşlarının çalışmalarında, 
sokak çocuklarının yeterli protein ve vitaminden zengin 
beslenmedikleri, katılımcıların %69’unun bir önceki yıl 
boyunca et ve balık yemedikleri bildirilmiştir (29). Bu 
durum çocukların büyüme ve gelişmelerine zarar verir, 
kronik hastalıklara, enfeksiyonlara ve diğer birçok sağlık 
sorununa yol açabilir (30, 31).
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Yaşamlarını sürdürdükleri sokaktaki hijyen yetersizliği 
ve hava koşulları gibi nedenler, çocuklarda kısa ve uzun 
süreli hastalıklara neden olmaktadır. Ayrıca, bu çocuklar 
birçok kazalara açık olup, ölüm riski daha yüksektir (32). 
Bu çocuklar yeterince temiz olmayan yerlerde yaşamlarını 
sürdürmektedirler. Tuvalet, temiz su gibi hijyen ve sanitasyon 
için gereksinim duydukları tesislere erişimleri sınırlıdır. Bu 
nedenle, sağlık sorunlarına karşı daha savunmasızdırlar (9, 
21).

Fiziksel yaralanmalar: Kasıtlı ve kasıtsız olarak 
meydana gelen fiziksel yaralanmalar, sokaktaki erkek 
çocuklar arasında daha yüksek olduğu bildirilmiştir (1, 
9). En çok bildirilen yaralanmalar arasında ise; burkulma, 
kesikler, çizikler, yanıklar, sokak kavgalarından kaynaklanan 
morluklar ve taşıt kazaları bulunmaktadır (33, 34).

Cinsel ve Üreme Sağlığı Sorunları: Hem kızları hem 
de erkekleri etkilemektedir. Sokakta yaşayan kız çocukları, 
fiziksel ve cinsel istismara karşı daha savunmasızdırlar. Bu 
nedenle, cinsel yolla bulaşan hastalıklar, HIV, istenmeyen 
gebelikler ve güvenli olmayan kürtaj gibi cinsel ve üreme 
sağlığı sorunları yaşayabilmektedirler (9). Sokak çocukları 
arasında istenmeyen gebelikler ve etkisiz antenatal bakım 
önemli bir sorundur (1, 9).

Sık görülen hastalıklar: Sokak çocuklarının temel 
gereksinimleri karşılanmadığı, yetersiz hijyen olanakları ve 
sağlık hizmetlerine sınırlı erişimleri nedeniyle tüberküloz, 
cilt hastalıkları, diş problemleri ve paraziter hastalıklar 
sokak çocuklarında sık görülebilmektedir (9,29).

Sosyal sorunlar

Yoksulluk ve eğitimsizlik: Sokakta çalışan ve/veya 
yaşayan çocuklar, sağlıklı bir yaşam sürdürebilmek için 
sınırlı temel kaynaklara sahiptirler. Genellikle sağlıklı 
büyüme ve gelişimleri için yiyecek alacak ve soğuk 
havalarda giyebilmeleri için iyi kıyafet alacak paraları 
bulunmamaktadır (9). Ayrıca, bu çocuklar çoğunluğu 
sokağa itilmekle kalmaz, hiç eğitim almamış ya da 
eğitim hayatlarından erken dönemde ayrılmak zorunda 
kalabilmektedirler (20). Afrika’da Cumber ve Tsoka-
Gwegweni tarafından yapılan bir çalışmada, sokak 
çocuklarının %70’den fazlasının ilkokuldan ayrıldığı 
belirlenmiştir (1). Eshita’nın 150 sokak çocuğuyla yaptığı 
çalışmasında, çocukların %54’ünün okuma-yazma 
bilmediği, yalnızca %26.7’sinin eğitim aldığını saptamıştır 
(35). TÜİK (2018)’in İstatistiklerle Çocuk raporunda; 
eğitim hizmetlerinde en önemli sorunun eğitim masrafları 

olduğu bildirilmiştir (36). Aynı raporda, devlet okullarında 
eğitim masraflarını sorun olarak görenlerin oranı %44.2 
olarak bildirilmiştir (36). Eğitimin ücretsiz olduğu okullarda 
bile sokak çocukları üniforma, ayakkabı ve kitap satın 
alamamaktadırlar (9).

Ayrımcılık: Sokak çocukları eğlence yerlerinden, oyun 
alanlarından ayrı tutulmakta ve diğer çocukların yaptığı 
aktivitelerden dışlanmaktadırlar (9). Yaşanılan ayrımcılığa 
bağlı olarak, bu çocukların özgüvenlerinin de düşük olduğu 
belirtilmektedir (21).

Damgalanma: Toplumdaki bazı kişiler, sokak 
çocuklarının kontrol edilemez ve şiddete yatkın olduğunu, 
madde kullanım problemleri olduğunu ve düşük ahlaklı 
olduklarını düşünmektedirler (9). Chireshe, Jadezweni, 
Cekiso ve Maphosa’nın çalışmalarında, sokaklarda yaşayan 
çocukların genel halktan tarafından damgalanma ve 
aşağılanma yaşadıkları ortaya konmuştur (37). Bu çocukların 
birçoğu yiyecek gereksinimlerini çöp kutularındaki 
yiyeceklerle karşılamaları nedeniyle, sokakta yaşayan 
çocukların halk tarafından “çöpçüler” olarak adlandırıldığı 
ve sözlü istismar edildikleri bildirilmiştir (21,38). Sokakta 
yaşayan çocukların bu damgalanma deneyimleri, toplumun 
olumsuz algılarını içselleştirmelerine neden olabilir (39).

Çocuk ihmal ve istismarı: Sokakta yaşayan çocukların 
karşılaştıkları diğer bir sorun, çocuk ihmal ve istismarıdır. 
Çocuk ihmal ve istismarının fiziksel, duygusal, cinsel 
istismar ve ihmal olmak üzere dört farklı tipi bulunmaktadır. 
Bunlardan herhangi biri çocuğun sağlığını olumsuz 
etkileyebilir. Bu çocuklar fiziksel, psikolojik ve sosyal 
izolasyon gibi çeşitli sorunlara da açıktır; ayrıca saldırganlık, 
umutsuzluk, uyuşturucu kullanımı ve cinsel istismar 
açısından yüksek risk altındadırlar (40,41). Kenya’da 
Sitienei ve Pillay’ın sokakta yaşayan çocuklarla yaptıkları 
çalışmalarına göre; katılımcıların birçoğu ebeveynleri ve 
yakın aile üyeleri tarafından ihmal, psikolojik, fiziksel 
ve sözlü istismara uğradıklarını belirtmişlerdir (38). Bu 
çocukların ihmal, fiziksel ve sözlü istismardan kaçmak 
için evlerini terk ettikleri belirlenmiştir (38). Bilgin’in 
çalışmasında ise, sokakta yaşadıkları süreçte çocukların 
%79.3’ü fiziksel istismara, %19.8’i cinsel istismara 
uğradıkları belirtilmiştir (10).

Psikolojik/mental sorunlar

Mental sağlık sorunları: Sokak çocuklarının yaşadığı 
stres, onları duygusal sorunlara, psikiyatrik bozukluklara 
ve öğrenme güçlüklerine karşı savunmasız bırakmaktadır 
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(9, 18). Taib ve Ahmad çalışmalarında, sokak çocuklarında 
şizofreni, depresyon, umutsuzluk ve intihar düşüncesi gibi 
belirli psikiyatrik bozukluklar olduğunu bildirmişlerdir 
(32). Sokak çocuklarının duygusal ve davranışsal sorunlar, 
intihar düşüncesi ya da intihar, anksiyete, depresyon, düşük 
benlik saygısı, aşağılık ve umutsuzluk duyguları yaşadıkları 
belirtilmiştir (44). Sokakta yaşayan çocuklar, dünyanın 
güvenli bir yer olmadığı düşüncesine sahiptirler. Bu durum, 
çocukların sağlıklı kimlik gelişimini olumsuz etkiler, 
inanç duygusunun kaybına ve umutsuzluk duygusuna yol 
açmaktadır (45). Sosyal ve duygusal gelişimleri olumsuz 
etkilenen sokak çocuklarının, sosyal ilişkilerinin zayıf, 
kaygı ve öfke düzeylerinin yüksek olduğu rapor edilmiştir 
(32).

Madde kullanımı ve suça itilme: Madde kullanımının 
temelinde; sokakta yaşanılan sorunlarla başa çıkma, 
uyum sağlama, şiddete dayanma, zevk, açlığı azaltmak, 
uyuyabilmek ve eğlence sayılabilir (33, 34, 38, 46). Ayrıca, 
sokak hayatının gerçeklerinden kaçmasını sağlayabilir (18, 
32). Sokak çocukları, ucuz maddelere kolay erişebilmektedir. 
Bu, aşırı doz almaya yol açabilir ve kaza, şiddet, istenmeyen 
gebelik riskini de artırmaktadır. Maddelerin sürekli 
kullanımı ise, zamanla beyin ve karaciğer hasarına neden 
olabilmektedir (9). Nitel bir çalışmada 17 yaşında çocuk; 
“uyuşturucu kullandıklarında kendilerini daha iyi ve 
cesur hissettiklerini, her şeyi hayal gibi hissettiklerini” 
belirtmiştir (21). Tudorić-Ghemo’nun çalışmasına göre; 
tutkal, esrar ve alkol gençler arasında en yaygın kullanılan 
maddelerdir ve katılımcıların tümünün bir tür madde 
kullandığı belirtilmiştir (18). Uyuşturucu kullanan çocuklar, 
dilenerek ya da sokaklarda çalışarak kazandıkları paralarını 
uyuşturucu satın almak için kullanırlar (21). Gelir kaynağı 
olarak bu çocuklar genellikle para dilenirler. Ayrıca, uçucu 
ve uyuşturucu madde kullanan çocuklarda bunu karşılamak 
için hırsızlık yapma gibi suç davranışlarına girebilirler (38).

Sokak Çocuklarına Yönelik Hemşirelik Girişimleri

Sokakta yaşayan çocuklara normal bir yaşam sürmeleri 
için toplumdaki tüm ilgili paydaşların mevcut standartların 
üstüne çıkması ve bu çocukların aile, okul ve toplum 
içindeki refahının sağlanması gerekmektedir (38). Sokakta 
yaşayan çocuk olgusu, multidisipliner olarak ele alınması 
gerekmektedir. Bu ekip içerisinde hemşirenin önemli 
rolleri bulunmaktadır. Sokakta çocuklarının sağlığının 
korunması, sürdürülmesi ve geliştirilmesi hemşirelerinin 
sorumluluklarındandır (47). Hemşireler, öncelikle koruyucu 
sağlık hizmetlerine odaklanmalıdır. Çocukların yaşam alanı 

ev, yetiştirme yurdu ya da sokak bile olsa, yine de sağlıklı 
büyüme ve gelişmeleri hemşirelerin sorumluğundadır.

Çocuklar, her toplumda özenle büyütülmesi 
gereken, eğitilen ve mevcut imkanları en üst düzeyde 
kullanarak gereksinimleri karşılanması gereken geleceğin 
yetişkinleridir. Ebeveynlerin çocuklarını koşulsuz sevmeleri 
ve değer vermeleri yönünde de farkındalığın oluşturulması 
veya arttırılması gerekmektedir (12).

Çocuklar aile içi şiddete, istismar ve ihmale bağlı travma 
yaşayabilirler ve sonuç olarak sokağa itilebilirler. Bu nedenle, 
sokakta yaşayan çocukların hayatlarını normalleştirmek 
için acil müdahalelerin yanı sıra çocukları sokağa iten aile 
içi sorunları hafifletecek girişimler gerekmektedir (38). 
Hemşire, aile içi şiddeti önlemeye yönelik eğitim vermeli 
ve danışmanlık sağlamalıdır. Aile sağlığı merkezlerindeki 
hemşireler aralıklı ev ziyaretleri planlayarak, risk altındaki 
çocukları ve ailelerini belirlemeli, doğrudan destek 
(danışmanlık sağlama, eğitim verme) sağlamalıdır (23). 
Aile, Çalışma ve Sosyal Hizmetler Müdürlüğü (AÇSHM), 
çocuğun temel gereksinimi ve bakımını sağlayabilmesi ve 
ailenin desteklenmesi amacıyla geçici bir süre ekonomik 
olarak desteklemektedir (48). Hemşire sosyoekonomik 
sorunlar nedeni ile çocuğun sokağa itilme riskini tespit 
ettiyse; aileyi ilgili AÇSHM’ne yönlendirmelidir.

Ebeveynlik becerilerinin geliştirilmesi, çocuk ihmal 
ve istismarı ve çocuk hakları konusunda farkındalık 
kazanmaları için eğitimlerle ailelerin farkındalıkları 
arttırılabilir. Bu sayede, hemşire çocuğun sokağa itilmesini 
önleyebilir. Yapılan hemşirelik müdahaleleri sadece geçici 
bir süre çocuğun sokağa itilmesini önlemekle kalmamalıdır. 
Bu nedenle, girişimlerin etkinliği de gözlenmelidir. 
Çocuklar sokakta yaşamaya itilmezse; sokakta çalışan, 
okulu bırakan ve suça itilen çocuk sayısı azalacak ve cinsel 
istismara uğrama riski de düşecektir (7).

Sokağa itilen çocukların büyüme ve gelişmeleri 
etkilenmekle birlikte, yaşıtları ya da yetişkinler tarafından 
farklı tiplerde istismarla da karşılaşabilirler. Bu durumun 
çocuk üzerinde kısa ve uzun vadeli olumsuz fiziksel, ruhsal 
ve mental etkileri olabilir. Hemşireler, çocuk istismarı ve 
ihmalini ve uzun vadeli etkilerini önleme ve erken müdahale 
stratejilerinde önemli bir rol oynamaktadır. İstismar ve 
ihmali önleme kapasitesi, istismar ve ihmal belirtilerini bilen, 
müdahale etmeye hazır, özerk, bilgi ve işgücü gerektirir. Bu 
nedenle, risk faktörlerini azaltmak, ailenin fonksiyonunu ve 
refahını iyileştirmek için toplumdaki en savunmasız üyeleri 
ele alan hemşirelik müdahale programları ve uygulamaları, 
sokak çocukları gibi diğer dezavantajlı çocuklar için de 
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sağlık ve eğitim çıktılarının geliştirilmesinde etkili olacaktır 
(47). Sokak çocuklarının sağlık durumlarını araştıran, 
önleyici ve koruyucu müdahalelere odaklanan çalışmaların 
sayısı kısıtlıdır. Bazı çalışmalarda vurgulandığı gibi, sokak 
çocukları arasında morbidite ve mortaliteyi azaltmak 
öncelik olmalı ve bu popülasyonda yaralanmaların neden 
daha yüksek olduğunu daha iyi anlamak için daha fazla 
araştırmaya ihtiyaç bulunmaktadır (33,48).

Sokakta yaşayan çocuklara belediyeler tarafından geçici 
barınaklar sağlanabilmektedir. Bu alternatif konaklama 
yerlerinde, çocukların yaşadıkları travmanın üstesinden 
gelebilmeleri için çocuklara danışmanlık ve psikososyal 
hizmetler sunulabilir. Çocukların madde kullanımı, hırsızlık 
gibi olumsuz alışkanlıkları için davranış değişikliğine 
yönelik müdahaleler de sağlanmalıdır. Çocukları travmatize 
edici yaşam deneyimleriyle başa çıkmalarına yardımcı 
olunması, çocuk profesyonelleri tarafından sağlanmalıdır 
(38).

Sokak çocukları yetersiz beslenme ve barınma nedeniyle 
birçok hastalığa yakalanmaktadır. Yaşadıkları ortamın 
sokak olması nedeni ile çocuklar, çeşitli istismar türlerine 
karşı savunmasız kalabilmektedirler. Bu çocuklar arasında, 
madde kullanımı, intihar ve trafik kazaları gibi çeşitli 
nedenlerle ölüm de sık görülmektedir. Hemşireler sokak 
çocuklarının beslenme, barınma, korunma ihtiyaçlarını 
belirlemeli ve yaşama haklarının savunucusu olmalıdır. Bu 
çocukların bağışıklama ve sağlık durumlarının kontrolü 
belediyelerce görevlendirilecek çocuk sağlığı veya halk 
sağlığı hemşireleri tarafından sağlanmalıdır.

Sonuç olarak, hemşireler sokakta yaşayan çocukların 
büyüme ve gelişmesi, hastalıkların önlenmesi, ailelerin 
ebeveynlik rolü geliştirmesi, aile planlaması, çocuğu disiplini 
etme yöntemleri ve istismar farkındalığının oluşması veya 
artırılması için eğitici, bakım verici, savunucu, danışman ve 
destek verme rolleri ile gerçekleştirmelidir.
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