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OZET

Amag: Arastirma sokakta yasayan/calisan ¢ocuklarin aile ve yasadiklart konutun ozelliklerini belirlemek amaciyla
yapilmistir.

Gerec¢-Yontem: Tanimlayici bir aragtirmadir. Veriler, arastirmaci tarafindan olugturulan anket formu kullanilarak, 6rnek-
lem grubuna giren aileler ile yiiz yiize gériisme yoluyla Temmuz-Kasim 2000 tarihleri arasinda toplanmustir. Arastirmanin
evrenini Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme Kurumu’na bagli Ulus Cocuk ve Genglik Merkezi’ne kayitli 280 sokakta
calisan ¢ocuk ile Ankara Valiligi Cocuk Egitim ve Tedavi Merkezi ne kayitl1 7-14 yas grubundaki sokakta yasayan 20 ¢cocu-
gun ailesi olusturmaktadir. Orneklemini ise Temmuz—Kasim aylar1 arasinda ulasilan 49 ¢ocugun 30 ailesi olusturmaktadar.
Elde edilen veriler say1 ve ytizdelik olarak degerlendirilmistir.

Bulgular ve Sonuclar: Ailelerin ¢ogunlugunun dogurgan yas déneminde, biiyiik bir kisminin yesil karta sahip oldugu,
yarisinin kalabalik aileden geldigi ve yaridan fazlasinin etkili aile planlamasi yontemi kullandigi bulunmustur. Ayrica ¢alismada
ailelerin bir kisminin ¢ocuklarin sokakta yasama ve ¢alismasini istemedigi, cocuklarini disipline etmede fiziksel siddet
kullandiklar1 ve ¢ogunlugunun ekonomik nedenlerle tartistigi belirlenmistir. Ailelerin barinma kosullar1 bakimindan yetersiz
ve sagliksiz gecekondularda oturduklari saptanmistir. Arastirmanin sonuglarina gore, halk sagligi hemsiresi tarafindan risk
altinda yasamlarini siirdiiren ailelerin yakindan izlenmesi ve ¢evre hijyeni, olumsuz ¢evre kosullarinin diizeltilmesi, aile i¢i
iletisim ve aile planlamasi vb. konularda saglik egitiminin yapilmasi nerilmistir.

Anahtar Kelimeler: Sokakta yasayan ¢ocuk, sokakta ¢alisan cocuk, aile, konut 6zellikleri.

CHARACTERISTICS OF THE HOUSE AND FAMILY OF STREET CHILDREN/
WORKING CHILDREN ON THE STREET

ABSTRAC

Purpose: This study was carried out with the purpose of determining characteristics of the house and family of street
children and working children on the street.

Material-Method: It was held descriptive study. Data was collected through face to face interviews with families, by
using the questionnaire which was prepared by researcher between the dates July- November 2000. Population of the research
consisted of family of 280 working children on the street who are in the age group of 7-14 registered to the Ulus Child and
Adolescence Center bound to the Social Services Child Protection Institution and the 20 children registered to the Child Edu-
cation and Treatment Center of the Governership of Ankara. Sampling of the research consisted of 30 families who accepted
to participate the study among 49 children’s families. Obtaining data were evaluated by numbers and percentages.

Findings and Results: The majority of the children’s families in the study lived in crowded families and half of them
used effective family planning methods and they had green cards as a social security given out by the goverment. In addi-
tion to these, the some of the families d not desire their children to work on the street and argued with each other because
of economic reasons and more than half of families were likely apply for physical violence to discipline their children. It
was identified that families were resided in squatters’s houses where the housing conditions are inadequate and unhealthy.
According to the study results, recommendations were given to follow up families with risk approach by public health nurse
and be given health education such as enviromental hygiene, arrangement environment, family communication and family
planning methods and etc.

Key Words: Street children, working children on the street, characteristics of family and house.

Bu arastirma, Hacettepe Universitesi Saglik Bilimleri Enstitiisti Halk Sagligi Hemsireligi Programi I¢in Ongérdiigii Doktora ¢alismasi
olarak yapilan “Sokakta Yasayan/Calisan Cocuklarin Saglik Bakim Gereksinimlerinin Belirlenmesi ve Sorunlarmin Coztimiinde Halk
Saglig1 Hemsiresinin Yeri” adli tezin verilerinden yararlanilarak hazirlanmistir. 2002.

*%

Hacettepe Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu, Halk Sagligi Hemsireligi Anabilim Dali.

34 Hemsirelikte Arastirma Gelistirme Dergisi - 2003/2




GIRIS

Biiyiik kentlerde hizli niifus artisi, plansiz
kentlesme, go¢, yoksulluk, artan enflasyon,
igsizlik, kotii kosullarda barinma, aile i¢i siddet,
aile biittinliigiiniin bozulmasi ve ailenin toplum-
sal destegini kaybetmesi gibi durumlar aileyi ve
tiim aile bireylerinin yasamini olumsuz olarak
etkilemektedir. Bu faktorlere ek olarak ailedeki
alkol ve madde bagimliligi, babanin evi terk
etmesi, ebeveynlerin baska kisilerle evliligi,
gelir getiren kisinin yoklugu, macera arama,
fiziksel istismar, cinsel taciz ve tecaviize ugra-
mis olma, egitim diizeyinin diisiik olmasi, egitim
kurumlarinin yetersizligi, toplumun geleneksel
tutumlari gibi durumlar tiim aile bireyleri iginde
stiphesiz en fazla ¢ocuklar etkilemektedir. Bu
faktorler cocuklarin aile ortamindan uzaklagma-
sina ve sug isleme potansiyelini arttiric bir ortam
olan sokaga siiriiklenmesine neden olmaktadir
(Peralte, 1992; Trublin, Zaitsev, 1995; Subasi,
1996; Matulessey ve ark., 1997).

Sokakta yasayan ve ¢alisan ¢cocuklar sorunu
1980’1i yillarda sadece Latin Amerika, Giiney
Afrika ve Asya gibi bazi iilke ve bolgelerin
problemi olarak tanimlanirken, giintimiizde bu
sorunun diger iilkelere bir salgin gibi sicradigi
ve acil ¢oziim bekleyen 6nemli bir sosyal sorun
oldugu dikkati ¢cekmektedir. UNICEF diinyada
80 milyon cocugun sokaklarda sokak ¢ocugu
olarak yasamimi siirdiirdiigiinii, bunlardan 20
milyonunun Asya, 10 milyonunun Afrika ve
Ortadogu’da, 40 milyonunun ise Latin Ame-
rika’da oldugunu belirtmektedir (Aptekar,
1991). Ulkemizde ise T.C Devlet Istatistik
Enstitiisii’niin (DIE) yaptig1 calismada 6-14 yas
grubundaki ¢ocuklarin %8.4’iintin ekonomik
etkinliklere katildig1 bulunmustur (DIE, 1994).
Ayrica sokakta yasayan ve c¢alisan ¢ocuklara
yonelik hizmet veren Sosyal Hizmetler ve Cocuk
Esirgeme Kurumu’na bagli Cocuk ve Genglik
Merkezlerinden, 2002 yilinda 13766 sokakta
yasayan ve ¢alisan ¢ocugun yararlandigi belir-
tilmektedir (SHCEK, 2002).
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Sokaktaki cocuklara her giin birilerinin eklen-
digi dusiiniildigtinde, gelecekte bu durumun
tim toplumu etkileyebilecegi, sorunlarin daha
da artabilecegi goz ontinde bulundurulmali ve
cocuklarm sorunlarina ¢6ztim getirilmesi ama-
ctyla bugiinden ivedi olarak ele alinmalidir.
Diinya ¢apinda milyonlarca ¢ocuk sokakta bir
cok olanaktan yoksun olarak, cogunlugu saglik
bakimi ve egitim almadan, bazilar1 da siddet
kurbani olarak yasamini siirdiirmektedir. Gegmis
donemlerde sokak ¢ocuklarinin topluma kazan-
dirilmas1 yerine ortadan kaldirilmasi benim-
senirken, glinlimiizde ise yeni bir yaklasim
olarak bu cocuklarin aile ve topluma yeniden
kazandirilmasia 6nem verilmektedir (Scanlon
ve ark., 1998).

Her ne kadar aileler ¢ocuklarin sokakta
caligmasini desteklese de, sokak kiiltliriine giren
cocugun sosyal destek sistemi olan ailesinden
ayr1 olmasi, basta ¢cocugun sosyallesmesini,
geleceginin sekillenmesini etkileyebilecek ve
bu durum c¢ocugun tamamen sokak yasamini
geemesine de yol agabilecektir. Ayrica sokaktaki
cocuklarin aile denetiminden uzakta ve sahipsiz
olmasi, yoksul aileden gelmesi, saglik sorunlari-
nin diger gruplara gore daha fazla olmasi, yasa-
diklari ¢evre kosullarinin olumsuzlugu, kolayca
kandirilma ve su¢ isleme gibi durumlar onlarin
yasamini tehdit etmekte ve sorunun giin gectikge
artmasina neden olmaktadir. Tim bu nedenler
dogrultusunda, daha 6nce de belirtildigi gibi, aile
ici siddet, istismar edilme ve fiziksel siddet gibi
durumlar ¢ocugun sokak yasamini segmesinde
etkili olmakta ve yasadiklar1 bu koti kosullar
hem ¢ocuklar1 hem de ailelerinin saghigini etki-
lemektedir. Cocuklarin aile 6zelliklerinin ve
yasadiklar1 ¢evre kosullarinin bilinmesi, sorun-
larin kokenine inilmesi, ailelerin ve ¢ocuklarin
sagliklarinin korunmasi ve gelistirilmesinde,
cocuklarin aile ortaminda tutulmasinda 6nemli
bir yer tutmaktadir. Halk sagligi hemsiresinin
bireye, aileyi ve topluma verdigi saglik hiz-
metlerinin etkili ve verimli olabilmesi i¢in,
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hizmet verecegi grubu ve sorunlarini yakindan
tanimasi, fiziksel ¢evre kadar sosyal ve kiiltiirel
cevreyi bilmesi gerekmektedir. Bilindigi gibi,
aile yapist ve ailenin ozellikleri sagliga iliskin
bilgi ve uygulamalar, yasanilan ortam bireylerin
sagligini olumlu ya da olumsuz olarak etkileye-
bilmektedir. Tiim bu faktorlerin g6z ard edilmesi
durumunda, sorunu ¢6zmek amactyla planlanan
hemsirelik girisimlerinin etkili olamayacagi,
hedefe ulasmay1 giiglestirmesi kaginilmaz bir
durumdur (Oztek, Kubilay, 1997).

Bu nedenle, halk sagligi hemsiresinden
sokakta calisan ve yasayan cocuklara yonelik
hizmetlerini planlarken, toplumdaki risk grubu
olarak onlar1 ve ailerini tanimast, bireylerin yasa-
diklar1 yerlere kadar giderek onlar1 bulunduklari
ortamda gézlemesi, ¢evresi ile birlikte bir biitiin
olarak degerlendirmesi ve hizmetlerini elde ettigi
verilere gore planlamas1 beklenmektedir.

AMAC
Arastirma, sokakta yasayan/calisan ¢ocuk-
larmn aile ve yasadiklar1 konutun 6zelliklerinin
ortaya cikarilmasi, elde edilen veriler dogrul-
tusunda bu gruba yonelik verilecek hizmetleri
planlamak amaci ile yapilmistir.

GEREC-YONTEM

Arastirmamnin Tipi
Tanimlayici bir aragtirmadir.

Evren ve Orneklem

Aragtirma, Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esir-
geme Kurumu’na bagli Ankara, Ulus Cocuk
ve Genglik Merkezi ile Ankara Valiligi Cocuk
Egitim ve Tedavi Merkezi’nde yapilmistir.
Cocuk ve Genglik Merkezi sokakta yasayan/
calisan ¢ocuklara yonelik olarak egitim, giyim,
yiyecek, is ve meslek edindirme ve saglik gibi
temel gereksinimlerini karsilamak amaciyla
cesitli hizmetler vermektedir. Ankara Valiligi
Cocuk Egitim ve Tedavi Merkezi ise madde
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bagimlisi olan ve sokakta yasayan ¢ocuklar ile
sagaltima yani sira temel gereksinimlerinin kar-
stlanmasi ve ailelere danigmanlik gibi hizmetler
vermektedir.

Arastirmanin evrenini 2000 yili Temmuz-
Kasim aylar1 arasinda Sosyal Hizmetler Cocuk
Esirgeme Kurumu’na bagli Ulus Cocuk ve Geng-
lik Merkezi’ne kayith 7-14 yas grubundaki 280
sokakta calisan ¢ocuk ile Ankara Valiligi Cocuk
Egitim ve Tedavi Merkezi’ne kayitll ayni yas
grubundaki 20 sokakta yasayan ¢ocuklarin aile-
leri olugturmaktadir.

Arastirmanin 6rneklemini ise, bu kurumlarda
2000 y1li Temmuz-Kasim aylari arasinda kayith
olup, ulasilan 49 ¢ocugun ailesi olusturmaktadir.
Cocuklarin ayn1 aileden gelmeleri nedeni ile 30
aile ile arastirma tamamlanmustir.

Verilerin Toplanmas:

Aragtirma verilerinin toplanmasinda aras-
tirmaci tarafindan literatiire dayanilarak hazir-
lanan anket formu kullanilmistir. Anket formu;
ailelerinin sosyo-demografik 6zellikleri, aileigi
iletisim, ailenin fiziksel, biyolojik ve sosyal
cevresine iliskin 32 agik ve kapali u¢lu sorudan
olusmaktadir. Anket formunun uygulanma-
sina baslamadan 6nce kurumlardan ve ¢ocuk-
larin ailesinden yazili olarak izin alinmis ve
arastirmanin amaci bireylere agiklanmistir.
Arastirma kapsamina giren bireylerin isimleri
ve elde edilen verilerin gizliligi saglanmis ve
arastirmaci tarafindan kontrol altina alinmistir.
Gelistirilen anket formu uygulanmadan 6nce,
sorularin anlasilirhigimi kontrol etmek amaciyla
ayn1 ozelliklere sahip, bes aile ile 6n uygulama
yapilmis, gerekli diizenlemeler yapildiktan
sonra anket formunun uygulama asamasina
gecilmistir. Anket formu arastirmaci tarafindan
uygulanmadan ailelerden 6nce randevu alinmis
ve ¢ocuklari annelerine bulunduklar1 ortamda
ziyaret edilerek, anket formu yiiz ylize goriisme
teknigi ile doldurulmustur. Bir anket formunun
uygulanmasi ortalama 15 dakika stirmiistiir.
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Verilerin Degerlendirilmesi

Veriler degerlendirilmeden 6nce aragtirmaci
tarafindan 6nce agik uglu sorular kapali hale geti-
rilmis, gerekli kontrolleri yapilarak kodlanmis ve
bilgisayarda Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS) for Windows 9.0 programinda
veri tabani olusturularak, elde edilen sonuglar
say1 ve ylizdelik olarak ifade edilmistir.

Arastirmanin Simirliliklar

Bir kurumda c¢aligsmanin gerekliliginden
dolay1 Sosyal Hizmetler ve Cocuk Esirgeme
Kurumu’na bagli bir kurumda kayith ve telefonla
ulasilan ¢ocuklarin aileleri aragtirma kapsamina
alinmis ve sonuglar bununla sinirl tutulmustur.
Calisma siiresince go¢ eden, telefon numarala-
rin1 ve adreslerini yanlis veren aileler aragtirma
kapsami diginda tutulmustur.

BULGULAR VE TARTISMA

Tablo 1°de arastirmaya katilan ailelerin tani-
tic1 6zellikleri goriilmektedir. Annelerin cogun-
lugunun 35 yas ve tizeri, babalarin ise 32-41 yas
grubunda oldugu, 6nemli bir oraninin okur-yazar
olmadigi (%56.7) ya da ilkokul egitimini yarida
biraktigi saptanmigtir. Annelerin ¢ogunlugunun
ev hanimi, babalarin ise %34.5 nin issiz oldugu
dikkati ¢ekmektedir. Yapilan bir ¢alismada
sokak ¢ocuklarinin ailelerinin issiz ve okur
yazar olmadig: belirtilmektedir (Scanlon ve
ark., 1998). Ailede 6zellikle babanin egitim
durumunun diisiik olmasinin kalifiye eleman
olmay1 engelledigi, bu durumun is bulmalarini
gliclestirdigi, dolayisiyla issiz kalmalarina ya
da enformal sektorde gecici olarak calismaya
yol actig1 diistinilmektedir. Babalarin yeterli
miktarda gelir elde edememesi, aile gelirine
katkida bulunmak i¢in ¢ocuklarin ¢alismasini
kaginilmaz kilmaktadir. Sokakta ¢ocuklarin
cogunlugu enformal sektorde istihtam edilmekte,
bu sektorde simitcilik (%15.7), ayakkabi boya-
cilig1 (%65.0), pazarda poset satma (%75), tasi-
macilik (%15), dilencilik (%42), kagit toplama,
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cicekceilik, araba yikama gibi isler yapmaktadir
(Arnold, 1990; Wright, Kaminsky, Witting,
1993; Subasi, 1996; Scanlon ve ark., 1998).
Cocuklarin babalarinin %37.5 nin is bulamama,
%25.5°1 alkol kullanma, ayni1 oranda hastalik (kol
agrisi, kulak zar1 delik oldugu, ortopedik engelin
bulunmasi, psikolojik rahatsizlik duymasi gibi)
nedeniyle igsiz olduklart saptanmistir. Ailede
gelir getiren kisi olarak babanin ¢alismamasi,
gelir getiren bagka kisinin yoklugu ve yukarida
sayilan nedenler ¢ocugun calismasinda zorla-
yict bir etken olmaktadir. Bunun yan sira bazi
kaynaklarda igsiz olan babalarda siklikla psiko-
somatik semptomlarin gelistigi ve ¢ocuklarinda
da benzer semptomlarin goriildiigi, alkol sorunu
olan ailelerde ise alkol kullanimina bagl issizlik
stresinin oldugu da belirtilmektedir (Triplett ve
Arbeson, 1988; Behrman ve Kliegman, 2000).
Bu nedenle riskli olan ailelerde 6zellikle bitytik
cocuklarin ailede asir1 sorumluluk tistlenmesi
durumunda, bu sorumlulugun onlarin ileri
yasamlarinda yiik olusturabilecegi ve psiko-
somatik hastaliklarin ortaya ¢ikmasinda etkili
olabilecegi unutulmamalidir. Gozlemlere gore
bazi babalarin ¢ocuklar eve gelir getirdigi i¢in
caligmadigi, is bulmak i¢in kendilerini zorlama-
dig1, hatta esler arasinda buna bagli tartismalarin
yasandig1 belirlenmistir.

Eslerin kullandiklar1 aile planlamasi yon-
temlerine bakildiginda, yaklasik yarisi (%53.4)
etkili aile planlamas1 yontemi kullanirken, diger
boltimiiniin etkisiz yontem kullandigi ya da esi
ile birlikte olmadig1 saptanmistir. Tiirkiye Niifus
Saglik Arastirmasina (TNSA) gore tilkemizde
dogurgan cagdaki kadinlarin %24.4’tintin aile
planlamasi yontemi olarak geri gekme yontemini
kullandig1, ¢alismamizda ise bu oranin %36.6
oldugu bulunmustur (TNSA, 1999). Cocuklarin
anne ve babalarmin ¢ogunlugunun dogurgan
bir donemde olmasi, baz1 ailelerin etkin aile
planlamas1 yontemi kullanmamasi, ailelerin
tekrar ¢ocuk sahibi olma riskini arttirmaktadir.
Ailedeki cocuk sayisinin fazla ve ailenin kala-
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balik olmasinin, ¢ocuklar1 sokaga iten énemli
etmenlerden birisi olarak goz oniinde bulun-
duruldugunda, bize gelecekte sokakta yasayan
ya da calisan ¢ocuklarin sayisinin artacagini
dustindiirmektedir.

Ailelerin %37.9’nun herhangi bir sosyal
giivencesi bulunmazken, yartya yakinmin yesil
kartinin oldugu belirlenmistir. Bilindigi gibi
bireylerin sosyal giivencelerinin olmamasi,
igsizlik ve egitim diizeyinin diisiik olmasi onla-
rin diizenli olarak saglik hizmetlerine ulagsmasini
etkilemektedir (Malloy, 1992; Baser, 1995). Bazi
ailelerin yesil karti olmasima ve saglik sorunu
oldugunda saglik kurulusuna basgvurmalarina
karsin, ekonomik nedenlerle ilaglarini alama-
diklar1 belirlenmistir (Subas1 Baybuga, 1999).
Bu durum, ¢ocuklarin ve ailelerinin sagligini
olumsuz olarak etkileyebilecegi, erken donemde
saptanarak ve sagaltilabilecek bazi1 hastaliklarin
ilerlemesine ve sorunun daha karmasik bir hale
gelmesine yol agabilecegini diisiindiirmektedir.

Bu calismada ailelerin %33.3 liniin sekiz
ve daha fazla sayida birey iceren aileye sahip
oldugu bulunmustur. TNSA sonuglarina goére
(1999) tilkemizde ortalama hane halki biiyiik-
lugu 4.3 olarak tespit edilmistir. Bilindigi gibi
kalabalik ailelerde giderlerin fazlalig1, gelir geti-
ren kisi sayisinin azlig1 ve annenin ¢aligmamasi
¢ocuklarin ¢alisma yasamina girmesinde etkili
olabilmektedir. Ayrica kalabalik olan ailelerde
ailenin ttim ¢ocuklarla yeterince ilgilenememesi,
cocuklarin ihmal ya da istismara ugrama riskinin
olmasi, ¢ocuklarin sevgi gibi hos olan duygu-
lar1 dis ortamda aramasina neden olmakta ve
onlar1 sokagin 6zglir ortamina stiriiklemektedir.
Romanya’da sokak ¢ocuklart ile yapilan bir ¢alis-
mada da ¢alismamizi destekler nitelikte, sokak
¢ocuklarmin ¢ok ¢ocuklu ailelerden geldikleri
bulunmustur (Tighel ve ark., 1996).

Ailelerinin %20.2’sinin aylik gelirinin
asgari tcretin altinda oldugu goriilmektedir.
Bu sonug, diisiik gelire sahip olan bireylerin
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saglik hizmetlerinden ve egitim olanaklarindan
siirl oranda yararlanmalarina neden olacagini
gostermektedir. Khartoum’da sokak ¢ocuklari
ile yapilan bir ¢alismada ailelerinin islerinin
gecici oldugu, asgari iicrete yakin gelir elde
ettikleri bulunmustur (Karrar ve ark., 1993).
Malloy ise ¢ocuklarin elde ettigi gelirin aile
gelirlerinin yaklagik %20-25’ini olusturmasinin
ve eve giren paranin hemen hepsinin yiyecek
icin kullanilmasi nedeniyle, ailelerin cocuklarin
calismasina gereksinimi oldugunu belirtmektedir
(Malloy, 1992). Pek ¢ok calismada ¢ocuklarin
kalabalik aileden gelmesinin, sosyo-ekonomik
diizeyin diisiik olmasimin ¢alismada etkili oldugu,
ayrica yoksul toplumlardaki ailelerin ¢ocuklarin
caligmasina, gelir elde etmek i¢in gereksinimi
oldugu belirtilmektedir (Wright, Kaminsky,
Witting, 199; Copping, 1998). Bazi ¢aligmalarda
da ¢ocuklarin ¢ogunlugunun elde ettikleri geliri
ailesine verdigi, az bir kismini ise kendileri i¢in
biriktirdigi bulunmustur (Myers, 1989; Subasi,
1996).

Bu ¢alismada ¢ocuklarin ¢ogunlugunun anne
ve babasinin 6z ebeveyni, daha az bir oraninin
ise livey ebeveyni oldugu bulunmustur (Tablo 1).
Cocuklarm evden uzaklagmalarinda ailedeki ebe-
veyn Olumiiniin etkili oldugu dusiiniildigiinde,
bu ¢ocuklarin sokagi tamamen mesken edinme-
sini onlemek amaci ile yakindan izlenmelerinin
gerekli oldugunu gostermektedir (Rew, Fouladi,
Yockey 2001; Arnold, 1990; Oliveiro ve Ciam-
pone, 2001). Ayrica her iki ebeveynden birisinin
tivey olmasi durumunda, ¢ocugun iivey olan
ebeveynden ya da kendi ebeveyninden fiziksel
siddet gorme, ihmal edilme riskinin olabilecegi
dustintilmelidir. Ayrica bu tiir aile ortamindaki
cocuklarm aile i¢inde, diger kardese gore daha
az sevildigini diistinerek, dolayisi ile kendini dis-
lanmis hissedebilecegi belirtilmektedir (Atauz,
1990). Sokak cocuklar1 ile ilgili yapilan bir
caligmada ¢ocuklarin %25 nin bogsanmis aileden
geldigi ve %49’ nun sadece bir ebeveyne sahip
oldugu bulunmustur (Karrar ve ark., 1993).
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Tablo 1. Arastirmaya Katilan Ailelerin Tamitica Ozellikleri

Tamitic1 Ozellikler n %o

Yas Gruplari

Anne (n=30)

27-30 8 26.7

31-34 5 16.6

35yasve T 17 56.7

Baba (n=29)

32-41 19 65.5

42 yas ve 1 10 34.5

Egitim Durumu

Anne (n=30)

Okur yazar degil, ilkokul terk 17 56.7

flkokul 9 30.0

Ortaokul terk 1 3.0

Ortaokul ve tizeri 3 10.3

Baba (n=29)

Okur yazar degil 4 13.3

Okur yazar ve ilkokul 22 75.8

Ortaokul 3 10.0

Meslegi

Anne (n=30)

Ev hanimi 26 86.7

Diger* 4 13.3

Baba (n=29)

Issiz 10 34.5

Diger** 19 65.5

Ebeveynin yakinhg:

Anne (n=30)

0z 29 96.7

Uvey 1 33

Baba (n=29)

Oz 27 90.0

Uvey 1 33

Vefat 2 6.7

Ailedeki birey sayis1 (n=30)

4-7 20 66.7

8 kisi vet 10 333

Sosyal giivencesi (n=30)

Yok 11 36.6

SSK 3 10.0

Yesil kart 13 434

Emekli Sandig1 1 34

Bag-Kur 2 6.6

Aylik Gelir (n=30)

60-120 milyon 6 20.2

121 milyon ve 1 20 66.6

Belirli degil 2 6.6

Cevap vermeyen 2 6.6

Kullanilan Aile Planlamasi Yontemi (n=27) %%

Etkili bir yontem*** 16 534

Etkisiz yontem**** 11 36.6
* Temizlik sirketinde is¢i, glindelik temizlik¢i, kapici, reklamer

wox Memur, boyaci, balike1, seyyar satici, hamal, hurdact, insaat is¢isi, muhasebeci
**%  Ria, tiipligasyon, kondom, oral kontraseptif

***% - Geri gekme, es ile birlikte olmama

**#%% Esin vefat etmesi, ayri yasama
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Calismamizdaki iivey ebeveyne sahip olan
¢ocuklarin bu tiir duygular yasayabilecegi de
distintilmiistiir. Anne ve babasindan ayr1 yagayan
cocuklarin, evlilik birliginin bozulmasina bagli
olumsuz olarak etkilendigi bilinmektedir (Ytirii-
koglu, 1991; Oliveiro ve Ciampone, 2001). Ozel-
likle bosanma sonrasinda her iki ebeveynin hem
farkli kisilerle evlilik yapmasi hem de ¢ocuklar
istememeleri, var olan akrabalarin ¢ocuklarin
bakimini istlenmemeleri, ¢cocuklarin ¢alismaya
baslamasinda ya da sokakta yasayan c¢ocukla-
rin ise tamamen sokak yasamini se¢mesinde
etkili olabilmektedir. Bosanmis ebeveynlerin
baska birisi ile birlikte yasamas1 durumunda
bazen ¢ocuklar ebeveynlerine karsi agresif
duygular besleyebilmektedir (Tighel ve ark.,
1996). Cocuklarla yapilan goriismelerde anne
ve babanin bosanmasina bagh olarak sokakta
yasamaya ve ¢alismaya basladig1, bazi eslerin
ise resmi nikah1 olmaksizin birlikte yagsadig1 goz-
lemlenmistir. Bu durumda, ¢ocuklarin toplumdan
utanabilecegi ve arkadaglari arasinda alay konusu
olabilecegi, dolayisiyla ruh sagliklarinin olumsuz
olarak etkilenebilecegi diistiniilmelidir.

Bu arastirmada, ailelerin ¢ogunlukla eko-
nomik nedenlerle kavga ettikleri belirlenmistir

(Tablo 2). Ailedeki issizlik, saglik sorunu, sosyal
ayirm, kumar ve igki sorunu gibi nedenler aile igi
siddete yol agabilmektedir (Subasi, 1996; Ulu-
pinar, 1996). Otoriteler, aile i¢i siddetin oldugu
ortamlarda ¢ocuk istismarinin 15 kat daha fazla
olduguna dikkati ¢ekmektedir (Mckay, 1994).
Aile i¢i siddet ¢ocugun gelisimini etkilerken,
travmatize olan ¢ocugun okul 6greniminde
zorluk ¢ektigi, fiziksel gii¢ kullanarak sorunla-
rini1 ¢ozmeye calistigi bilinmektedir. Siddetle i¢
ice olan ¢ocugun duygularini baskiladigi, basti-
rilan duygularm 6fke birikimine neden olacag,
istirmar edilen ¢ocugun yetiskinlik déneminde
kalic1 duygusal ve davranis problemlerinin olabi-
lecegi, dolayisiyla cocugun ruh sagligini olumsuz
olarak etkileyebilecegi diisiiniilmelidir (Johnson
ve Cohn, 1990; Wallach, 1994). Yapilan pek ¢ok
arastirmada ¢alismamiza benzer sekilde sokak
cocuklarmin ailelerinde siddetin yaygin oldugu
bulunmustur (Scanlon ve ark., 1998; Oliveiro
ve Ciampone, 2001). Ulkemizde siddetli olma-
mak sarti ile cocuga fiziksel ceza vermenin bir
disiplin yontemi olarak goriilmesi yaygin bir
durumdur (Go6zim, 1995). Bu arastirmada
ailelerin ¢ogunlugu (%83.3) cocuklarimi disip-
line etmede, konusarak anlatma, %70’inin ise

Tablo 2. Ailelerde Esler Aras1 Kavga Nedenleri/Cocuklar: Disipline Etmede Kullandiklar1 Yontemler

Kavga Nedeni (n=30) n* %

Ekonomik nedenler 18 60.0
Cocugu disipline etme 7 233
Babanin ¢aligmamasi 4 13.4
Babanin alkol kumar sorunu 9 30.0
Diger ** 10 333
Cocugu Disipline Etme Yontemi (n=30)

Konusarak anlatma 25 83.3
Fiziksel siddet uygulama 21 70.0
Rol modeli olma/ceza verme 2 6.6

* Birden fazla yanit verilmistir.

**Esine ilgi gostermeme, kahveye gitme, kadina dayak atma, kumalarin anlasamamast, tartisma olmuyor
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fiziksel siddet kullandig1 bulunmustur. Cocuk-
lara yonelik dayak, tokat, tekme atilmas1 onlarin
fiziksel ihmal ve istismar edildigini géstermekte,
dolayisiyla ¢ocugun psiko-sosyal sagligini olum-
suz olarak etkileyebilmektedir. Benzer sekilde,
otoriteler duygusal ezimle karsilagan ¢ocuklarin
benlik saygisinin distiigiinii, depresif duygularin
ve kaygilarinin arttigini belirtmektedir (Erkman,
1991).

Ailelerin ¢ocuklarin sokakta yasama ve
calismasina iliskin goriisleri tablo 3’de goriil-
mektedir. Ailelerin %40.0°1 ¢cocuklar1 sokakta
calismasini, bir aile ise ilging bir bulgu olarak
¢ocugunun sokakta yasamasini tesvik etmek-
tedir. Cocuklarinin ¢alismasini/ sokakta yasa-
masini istemeyenlerin orani ise %20.0 olup,
sokakta yasayan ¢ocuklardan alt1 kisinin ailesi
¢ocugunun sokakta yasamasini istemedigini
belirtmektedir. Cocugun ¢alisma ortamina gir-
mesi beraberinde eriskin rol statiistinii ve bagim-
sizligini getirmektedir. Aileler cocuklarin kiigiik
yasta ige baslamalarinin gelecekteki yasantisini
nasil etkileyecegini diigiinmeksizin ¢ocuklarinin
calistyor olmasi ile 6viinmektedir. Ailelerin bu
tutumu siliphesiz, ¢ocuklari farkinda olarak yada
olmayarak sokagin tehlikeli ortamina girmesine
neden olmaktadir (Kozcu, 1989). Yapilan ¢alis-
malarda 6zellikle gelir diizeyi diistik ve kirsal
kesimdeki bireylerin ve sokak ¢ocuklarinin
ailelerinin ¢ocuklarini ¢alismalar i¢in génder-
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dikleri ve destekledikleri bulunmustur (Wright,
Kaminsky, Witting, 1993; Tighel ve ark., 1996;
Copping, 1998). Sokakta g¢alisan ¢ocuklarla
yapilan bir ¢alismada, ¢ocuklarin %72.3’1
calismaya basladiktan sonra ailesinin kendine
daha iyi davranmaya basladigini, %2.6’s1 ise
caligmaya gitmediginde ailesinin kendisine
kizdigini belirtmistir (Subasi, 1996).

Tablo 4’e gore cocuklarin %86.6’sinin gece-
konduda, %13.4’tinlin apartman katinda, kiraci
olarak oturdugu saptanmistir. Benzer sekilde
calisan ¢ocuklarla ilgili yapilan bir ¢alismada,
cocuklarin %45.6’smin tek katli gecekonduda
oturdugu bulunmustur (Oto ve ark., 1998).
Cocuklarin ve ailelerinin saglikli yagamak igin,
olumlu saglik aliskanliklarini yerine getireme-
mesi, calisma ve ¢evre kosullarinin olumsuzlugu,
saglikli barinaklarda oturmamalari onlarin sag-
liklarinin olumsuz olarak etkilenmesini kaginil-
maz kilmaktadir. Bu olumsuzluklara ek olarak,
biiytik sehirlerdeki plansiz kentlesme ve yetersiz
sanitasyon enfeksiyon hastaliklariin yayilimini
arttirmaktadir (Tighel ve ark., 1996). Ailelerin
kirada oturmalari, aile gelirinin bir kisminin
kira i¢in kullanilmasini zorunlu kilmaktadir.
Ayrica kirsal kesimden kentsel alana go¢ eden
bireylerin baslangigta gecekondu bolgelerinde
oturmay1 yeglemesi, gecekondu kiiltiirtinde de
geleneksel bir yaklasim olarak ¢ocuklarin aile
gelirine katkida bulunmasi i¢in erken yasta ise

Tablo 3. Ailelerin Cocuklarinin Sokakta Yasama/Calismasina iliskin Goriisleri

Goriisler n* %
Sokakta ¢aligmaya tesvik ediyor 12 40.0
Uziiliiyor ama izin veriyor 8 26.6
Istemiyor 6 20.0
Sokakta yasamasina tesvik ediyor 1 33
Diger** 4 13.3

*Birden fazla yanit verilmistir.

**Ekonomik nedenler, mahallede kavga yapmamasi, meslek 6grenmesi, serseri olmamasi igin.
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gonderilmesine neden olabilmektedir. Bu ¢alis-
mada, ailelerin yarisinin iki odali evde yagamini
stirdiirtirken, yapilan bir ¢alismada benzer oranda
cocuklari ailesinin iki odali evde oturdugu ve
kalabalik ailelerden geldigi bulunmustur (Oto
ve ark., 1998). Bilindigi gibi, oturulan konu-
tun yeteri kadar genis olmamasi ve kalabalik
bir halde yasama 6zellikle solunum sistemi
hastaliklar1 basta olmak tizere bazi1 enfeksiyon
hastaliklarinin goriilmesine ve mahremiyetin
ortadan kalkmasina neden olabilmektedir (Oztek,
Kubilay, 1997; Tuberculosis, 2001). Evin 1sin-
masinin yetersiz olmasi, yetersiz hijyen (banyo,
tuvalet yoklugu), kotti kosullarda yagsama, evdeki
bireylerin viicut direncinin diigmesine ve sik sik
hastalanmalarina yol agmakta, dolayisiyla bazi
bulasici hastaliklarin yayilimini kolaylastirmak-
tadir. Bu arastirmada, ailelerin 1sinmak amaci
ile sobanin yani sira katalitik, elektrik sobas1 ve
kiiciik tiipii kullandiklar: bulunmustur. Ozellikle
evlerin kii¢iik ve kalabalik olmasi, kisin 6zel-
likle evlerin soguk olacag diisiincesi ile sik stk
havalandirilmamasi zehirlenmelere neden ola-
bilir. Istnmak amaciyla kullanilan elektrik soba-
larmin daha ¢ok kagak elektrikle c¢alistirilmasi,
kullanilan kiigiik tiiplerin ailelerde ve ¢ocuklarda
yaniklara yol agabilecegi, ayn1 zamanda evde
yangin riskini arttirabilecegi goz 6niinde bulun-
durulmalidir. Ailelerin oturdugu evlerin %40.0’1
giines almamaktadir. Yaganilan evlerin gerek hij-
yenik kosullariin yetersiz olmasi, gerekse giines
almamasi bireylerin, 6zellikle direnci diisiik olan
cocuk ve yaglilarin sagligin1 olumsuz olarak
etkileyebilmektedir. Evdeki havalandirmanin
ve glineslenmenin yetersiz olmasi, solunum sis-
temi hastaliklar1 basta olmak tizere tiiberkiiloz
gibi baz1 enfeksiyon hastaliklarinin gériilmesini
kaginilmaz kilmaktadir (Oztek, Kubilay, 1997).
Bu ¢aligsmadaki ¢ocuklarin ve ailelerin oturdugu
konutun ¢ogunlugu (%99.6’s1) elektrik ile aydin-
latilmaktadir. Bir ailenin aydinlatma amac ile
gaz lambas1 kullanmasi, yoksul olan toplumlarda
elektrigin kagak olarak elde edilmesi ve evlerin
gecekondu olmasi evde yangin riskini arttira-
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bililir. Ailelerin oturdugu konutun %70.0’inde
kullanma suyu evin i¢inde olup, sebeke suyu-
dur. Igme suyunun sebeke suyu olmasi klorlama
isleminin merkezde yapildigini gostermektedir.
Suyun uygun sekilde klorlandig1 distintldugu
halde, gecekondu yerlesim yerlerinde alt yapinin
diizglin olmamasina bagli kanalizasyon ve atikla-
rin su ile temas etmesi kagimilmazdir. Bu durum
kolera, tifo, dizanteri ve enfeksiyoz hepatit gibi
su ve besinlerle bulagan hastaliklarin goriilme ris-
kini arttirmaktadir. Ozellikle su kaynaginin evin
disinda olmast, kullanim ve igme sularini uygun
sekilde saklama ve kullanma sorununu ortaya
cikarmaktadir. Gozlemlere gore su kaynagi
disarida olan ailelerin kullandiklar1 suyu plas-
tik kap i¢inde sakladiklar1 saptanmistir. Bu tiir
kaplar uygun sekilde temizligi yapilmadiginda
saglik i¢in olumsuz sonuglar dogurabilir. Aile-
lerin yarisinin tuvaleti oturduklar1 konut i¢inde
bulunurken, %10.1°1 tuvaletini diger aileler ile
ortak kullandigini ve yaridan fazlasi tuvaletinde
muslugunun oldugunu belirtmistir. Bununla
beraber, ¢alismamizdaki ailelerin bazilarinin
tuvaletini diger aile bireyleri ile ortak olarak
kullanmasi, 6zellikle paraziter hastaliklarin
yayilmasini kolaylastiracaktir. TNSA ¢alisma
sonucuna gore (1998) iilkemizde konutlarda
kanalizasyona bagli ortak kullanilan tuvalet
orani %1.3 olarak bulunmustur. Otoriteler su,
hela ve mutfak kosullari yetersiz olan konutlarda
yasayanlarda bagirsak ve deri enfeksiyonlarinin
yani sira bazi bulasict hastaliklarin goriilme sik-
liginin yiiksek olabilecegine dikkat cekmektedir
(Oztek, Kubilay, 1997). Ayrica yetersiz hijyen
kosullarinin, egitimin, beslenmenin, saglik baki-
minin, ¢evre kirliliginin, strese yol acabilecegi
distiniildiigiinde, bireylerde olusan strese bagl
beden ve ruh sagliginin olumsuz olarak etkile-
nebilecegi goz ardi edilmemelidir (Behrman,
Kliegman, 2000). Evlerde banyo yapilacak yerin
olmamasi1 ya da uygun olmayan kosullarda banyo
yapilmasi, bireylerin hijyenik gereksinimlerini
yerine getirmesini engelleyecektir. Bunun yani
sira, evlerde kagak elektrik kullaniminin yaygin
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Tablo 4. Ailelerin Oturdugu Konutun Ozellikleri

Konut Ozellikler n %

Oturulan konut

Gecekondu 26 86.6
Apartman kat1 4 13.4
Oda sayisi 13 433
2 oda 17 56.7
2 den fazla

Isitma sistemi

Ko6miir-odun sobasi 22 73.4
Katalitik 4 13.4
Elektrik sobas1 2 6.6
Kigiik tiip, tezek, cali 2 6.6

Evin giines alma durumu
Aliyor 18 60.0
Almiyor 12 40.0

Evin su kaynag

Sehir sebeke suyu (evin i¢inde) 21 70.0
Sehir sebeke suyu (evin disinda) 9 30.0
Tuvalet

Evin i¢inde 17 56.6
Evin disinda 10 33.3
Ev disinda diger ailelerle ortak 3 6.1

Banyo yapilan yer

Banyo 13 433
Tuvalet 7 41.2
Legen 7 41.2
Evin bir boliimi 2 11.7
Mutfak 1 5.9
Rutubet

Var 11 36.6
Yok 19 63.4
Pencere sayisi

1-3 16 53.4
4 ve lzeri 14 46.6
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oldugu, banyo suyunun 1sitilmasinda elektrikli
wsiticilarin kullanimina dikkat edilmedigi, ziyaret
edilen evlerde su isitilirken 1siticilarin gocuklarin
kolayca ulasabilecegi yerde bulundugu gozlem-
lenmistir. Bu durum ¢ocuklarin ve aile bireyleri-
nin elektrik carpmasi ve yaniklara maruz kalabi-
leceklerini disiindiirmektedir. Ailelerin oturdugu
konutlarin %36.6’sinin rutubetli, yarisinin 1-3
pencereli ve %50.0’nin yakiinda sagliklarim
olumsuz etkileyebilecek acik ¢op, lagim gibi
hastaliklarin olusumunu kolaylastirabilecek
ve sagliklarmi olumsuz olarak etkileyebilecek
durumda oldugu belirlenmistir. Saglikli konutun
en onemli 6zelliklerden biri rutubetli olmama-
sidir. Konutun yeterli ve uygun sekilde glines
almasi ve bunlarin saglanabilmesi i¢in pencere
sayisinin yeterli sayida olmasi gerekmektedir.
Yasanilan konutun bu nitelikleri tasimamasi
icinde oturan bireylerin sagliklarini olumsuz
olarak etkilemektedir (Oztek, Kubilay, 1997).
Halk saghiginin ve c¢evre sagliginin korunma-
sindaki en 6nemli faktorlerden birisi de ¢evrede
olumsuz olan kosullarin diizeltilmesidir. Bu
saglikli olmayan kosullar bulasici hastaliklarin
ve bulasici olmayan hastaliklarin olusumunda da
rol oynayabilmektedir. Bununla birlikte, atiklar
bazi bulasici hastaliklarin yayilmasina, sinek ve
kemiricilerin ¢ogalmasina neden olmaktadir.
Bu nedenle zararlarin 6nlenebilmesi, ¢evrenin
olumlu hale getirilmesi i¢in atiklarin yasanilan
yerlerden uzaklastirilmasi ve uygun bi¢imde yok
edilmesi gerekmektedir (Oztek, Kubilay, 1997).
Ayrica, agik olan lagim sularinin kullanma sulart
ile bulagsmasinin 6zellikle su ve besinlerle bula-
san hastaliklarin yayilimini kolaylastiracag: ve
kisa stirede bireylerin hastalanmasina neden
olabilecegini distindiirmektedir. Calismamiz
sirasinda bazi ailelerin (%13.4) evde kedi ve
kopek besledigi ve onlarla siki temas halinde
oldugu gozlenmistir. Bu tiir hayvanlarla siki
temas halinde bulunma 1sirilma ve tirmalanma
tehlikesi yaninda, kuduz, toksoplazma gibi
hayvanlarla bulasan hastaliklar yoniinden risk
altinda olduklarimi gostermektedir.
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SONUCLAR VE ONERILER

Annelerin ¢ogunlugu 35 yas ve tizeri,
babalarin ise ¢ogunlugu 32-41 yas grubunda
yer almaktadir. Ozellikle annelerde okur-yazar
orani yiiksek olup, babalarda ise bu oran daha
diistiktir. Annelerin ¢cogunlugu ev hanimi olup,
babalarin bir kismi issizdir. Yaklasik yarisi
sosyal giivence kapsaminda olmayip, yarismin
ise yesil kartinin oldugu bulunmustur. Ailedeki
birey sayisi ortalama 5.5 olup, ¢ok az1 ¢ocuk-
larin kendi ebeveyni olmayip, yarisi etkili aile
planlamas1 yontemi kullanmakta ve %20.2 sinin
geliri 60-120 milyon T.L. arasinda degismekte-
dir. Ailelerin yariya yakini ¢ocuklarmin sokakta
caligmasini cesaretlendirmekte, %26.6’s1 ise
istememekte, cogunlugu ekonomik nedenlerle
tartismakta ve cocugunu disipline etmede fizik-
sel siddeti kullanmaktadir.

Ailelerin ¢ogu iki odali gecekondu da otur-
makta ve kiracidir, 1sitnmak amaci ile komiir-
odun sobasi kullanmakta ve evlerin yaridan
fazlas1 glines almaktadir. Aileler aydinlanma
amaciyla elektrikten yararlanmakta, kullanilan
su sebeke suyu olup ¢ogunlugu evin i¢indedir.
Oturulan ¢ogu evlerde tuvalet evin iginde olup,
tuvalet, legen, evin bir bolimiinii ve mutfagi
banyo yapmak amaci ile kullanmaktadir.

Bu sonuglar dogrultusunda;

1- Sokakta yasama /¢alisma yoniinden yiiksek
riskli ailelerin, saglik hizmetini en u¢ noktada
veren saglik ocaginda ¢alisan halk sagligi
hemsiresi tarafindan ev ziyareti yapilarak

yakindan izlenmesi,

2- Ailelere yasadiklari cevre kosullarinin sag-
likl1 hale getirilmesi, aile planlamasi, ¢ocugu
disipline etme konularinda saglik ocagi ile
isbirligi yapilarak stirekli planli saglik egitim
programlarinin yapilmasi konusunda 6neri-

lerde bulunulmustur.
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