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Özet 
Amaç: Çocuklar gelişmekte olan ülkelerde olduğu gibi , 
sanayileşmiş ülkelerde de her türlü sektörde çalışma 

hayatına atılmaktadırlar. Çocukların çalışmaya 
başlamalarııwı en önemli sebepleri yoksulluk, az 
gelişmişlik ve okula gidemeyiş/eridir. Bu çalışma, 

Kayseri ilinde sanayide çalışan çocuklarda fiziksel 
olarak herhangi bir .hastalık olup olmadığını saptamak 
açısından sağlık taraması yapmak, ülkemizde işçi 
sağlığı gelişmelerine katkıda bulunmak amacı ile 
yapıldı. 

Gereç ve Yöntem: Çalışma, Ayşe Baldöktü Çıraklık ve 
Meslek Eğitim Merkezine devam eden 4000 çırak 

arasından rastgele yöntemle seçilen yaşları 12-16 yıl 
arasında değişen 200 çırak üzerinde yapıldı. Çocukların, 
% 91.5 'i erkek, % 8.5 'i kız idi .. 
Bulgular: Fiziksel değerlendirmede çocukların % 
49 'unda anemi, % 31.5 'unda üst solunum yolu 
enfeksiyonu, % 20 'sinde boya göre, % 12.5 'unda 
ağırlığa göre büyüme geriliği, % l.5 'unda obezite, % 
0.5 'inde akut romatizma[ ateş tespit edildi . Çalışmaya 
engel teşkil edecek kronik hastalık tespit edilmedi . 
Sonuç: Çalışma hayatına erken yaşta atılan çocuklarda 
çeşitli sağlık problemleri görülebilmekte bunların 

başında da büyüme geriliği gelmekted ir. Çalışma 
şartlarının zor ve yorucu olınasıııın yanı sıra yeterli ve 
dengeli beslenememe çocukların fiziksel gelişimini 
engellemektedir. 

Anahtar Kelimeler: Çocuk, Değerlendirme, Fiziksel, lşçi, 

İlk çağlardan beri çocuklar ailelerin in 
çalışmışlardır. Yeni olan, çocukların aile 
dışında sistematik ve ayrımsız 
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Abstract 
Purpose: Both in industrial and developing countries, 
children begin to work at an early age. Some of the mosı 
important reasons for child labour are poverı:y, 

ıınderdevelopınent and unabiliıy to atıend school. The 
aiın of this study was to deternıine the physical problenıs 
by means of exanıinaıion, aııd hence to contribute to tlıe 
improveınent of the workers' health. 
Material and Metod: This study was carried aut at 
Kayseri Ayşe Baldöktü Appreııticeship and Occııpational 
Educaıioıı Center betweeıı Janııary and Decenıber 1998. 
200 appreııtices aged betweeıı 12 aııd 16 were selected 
randomly froııı 4000 apprentices. 91.5 % of the ehi/dren 
were boys and 8.5 % of tlıem girls . 
Results: As a result of medical exaıııinatioıı, some 
physical disorders were found in ıhe workiııg clıild 
groııp. 49 % of had aııeıııia, 31.5 % had upper 
respiratory tract iııfectioıı, 1.5 % had obesity aııd 0.5 % 
had acute rheuınatic /ever. 20 % had growth retardatioıı 
far height aııd 12.5 % for weight. No chronic diseases 
precludiııg the childreıı was fouııd. 
Conclusion: Besides the difficulı and exhausting 
coııdiıions, the uııderııourishıııeııt aııd wıbalaııced diet 
were showıı to cause retardatioıı in the childreıı 's 
physical developıneııt. 
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sömürülmesidir. Bu durum çağımızın bir ürünüdür 
ve geleneksel toplumun yıkılması, geleneksel 
ekonomilerin duyar lı dengesini boza n 
endüstrileşme ile gecekondu toplumlarının ve 
bölgelerinin ürkütücü şekilde çoğalmasına neden 
olan büyük kırsal göç ve çarpık kentleşme ile 
artmaktadır. Gelişmekte olan ülkelerde yarısı 

şehirlerde olmak üzere insanların % 30'u yoksulluk 
sınırının altında yaşamaktadır. Gelişmekte olan 
ülkelerde çalışan çocuk sayıs ı gide rek artmakta ve 



çok sayıda çocuk erken yaşta, sağlıks ız koşullarda 

ve tümüyle korunmasız olarak çalışma yaşamına 

katılmaktad ır. 

Çalışan çocuklar eğitim , sos yal ve sağl ık 

haklarından yoksun kalmaktadır. Fizikse l, zihinse l, 
ruh sal ve ahlaki gelişimlerine zarar verece k i ş l erde 

ça lı şan çoc uklar ıçın ça lı şma çocuğun 

toplumsallaşma sürecini n bir parçası olmaktan çıkıp 

çoc uk i ş gücü istismarı kapsamına girmektedir. 
Çocuk i şçiler, 6-15 yaş arasında olan çalışan 

çocuklardır. Ülk emizde d e çocuk işç i ler 
zamanından önce ve elverişsiz çalışma koşulları 

iç inde çalışmaya itilm ekted ir. Ülkemiz gerçek leri 
göz önüne alındığında bunun önüne geçi lebilm es i 
zo rdur. Bu açıdan bakıldığında çocukların 

sağlıklarını ve gelişmelerini sağlayacak önlemle r 
alınmalıdır. Çoc ukl ar toplumun temel insan 
kaynağını oluşturduğundan , çocuğun fizikse l, 
z ihinsel ve duygusal kayıpları sadece bugünün değil 

toplumun geleceğini d e olum suz yönde 
etkil emekted ir. 

Yinnibirinci yüzy ıla girdiğimi z şu günlerde güç 
koşullarda yaşayan tüm çocukların sorunlarına 

cidqi bir şekilde eğilmek, on ları her türlü istismar 
ve ihmald en kurtarm ak, yasa l ve top lumsa l açıdan 

korunmalarını ve ge leceğe haz ırl anmal arı nı 

sağlamak, gerek top lum kalkınmas ı gerek se insan 
hakl arı aç ı s ından evre nse l olarak duyulan bir 
zorunluluktur. 

Bu çalışma, 12-16 yaş grubu nda sanay ide çalışan 

çoc uklarda fiz iksel olarak herhangi bir hastalık olup 
olmadığını saptam ak aç ısından sağlık taramas ı 

yapmak , herhan gi bir problem tespit edilme si 
halind e çoc uklara yardımcı olmak ve rehb erlik 
etmek, çoc uk haklarını ve çalışan çocukların 

sorunlarını gündeme get irmek amac ı ile yapıldı. 

GEREÇ VE YÖNTEM 

Çalışma, Kayseri ili Ayşe Bald öktü Çıraklık 

Patıroğlu, Gür, Tahaıı 

Eğitim Merke zinde bulun an yaşları 12- 16 yıl 

arasında değişen 4000 çırak arasından randomi ze 
yöntemle seç ilen 200 çoc uk üzeri nde yapıldı. 

Fizikse l yönden değerlendirmede; fizik mu aye ne, 
ateş, nabız, tansiyon gibi vital bulguları, fiziksel 
gelişmeleri ı çın boy ve kilo perse ntilleri 
değerlendirildi. Boyu ve ağırlığı %3 per sentilin 
altında olanla r büyüme geri liği kabul edild i ( 1, 2). 
Sağlık taramasının bir parçası olarak otomatik 
yöntemle tam kan sayımı, idrar tetkiki , ön-arka 
akciğer grafileri çektirilip değerlendirildi. Tam kan 
sayımı so nucunda 6-12 yaş iç in l 1 gid i, 13 yaş ve 
üzerind e olan erkeklerde 14 gidi, kızlarda 12 gid i 
' nin altındaki değerler anemi kabul edildi (3). 

BULGULAR 

Çalışmaya alınan çocukların l83'ü (% 91. 5) erke k, 
17's i (% 8.5) kız idi. Ortal ama yaşl arı 14.72 ± 1.17 
idi. 

Fiziksel değerlendirmede bir .çoc ukt a akut 
romatizma ! ateş sekeli, iki çoc ukta (% 1) enürezis 
nokturna, üç çocukta ( % 1.5) obez ite tespit edil d i. 
Üç çoc ukta (% I .5) klinik sempt om ve idrar pH 
yüksekliği nedeni ile idrar yolu enfeksiyon u 
olab ileceği düşünüldü. Yüz dok san yedi çocuğun 
idrar tetkiki normal bu lundu. Çalışmaya enge l teşki l 

edece k kronik hastalık bulunmad ı. 

Doksa n sekiz çocuğun (% 49) hemog lobin değeri 

normalin altında idi.Çocukların % 72'si nin ön -arka 
akc iğer grafis i normaldi. Ancak % 28' inde daha 
çok sigara içimin e bağlı bronşial dallanmada artış 

tespi t edildi . Kırk bir çoc ukta (% 20.5) boy , 25 
çoc ukta (% 12.5) ise ağırlık olarak büyüme geriliği 

tesp it edildi (Tab lo l ). 

Çocukların yap ılan fiz ik muayeneleri sonuc u, 63 
çocukta (% 3 1.5) üst so lunum yolu en feksiyonu 
bulguları tesp it ed ildi (Tabl o II ). 



Çocuk işçilerin fiziksel değerlendirilmesi 

Tablo I. Yaş gruplarına göre büyüme geriliği 

n Üç persentil 
altında boya 
sahip olanlar 

12 yaş 7 o 
13 yaş 28 2 

14 yaş 47 10 

15 yaş 50 9 

16 yaş 68 20 

Toplam 200 41 

Tablo II. Çocukların fizik muayene bulguları 

Bul gular 

Normal 

Fari nkste hiperemi 

Solukluk 

Üfürüm 

Obez görünüm 

Nevüs 

Yanık skarı 

Cafe au !ait 

n:200 

El veya kolda deformite 

Ak ne vulgaris 

Guatr 

Şaşılık 

Allerjik konjukti vit 

Kriptorş idizm 

B lefa ri t +hord eo lum 

My opi 

Çil 

Pektus ekskavatum 

TARTIŞMA 

Sayı 

83 

63 

20 

7 

5 

4 

3 

3 

2 

2 

% 

41.5 

3 1.5 

10 

3.5 

2.5 

2 

1.5 

1.5 

0.5 
0.5 
0.5 
0.5 
0.5 
0.5 
0.5 
0.5 

Top lumun arzu edi len uygarlık seviyes ine ulaşmas ı 

için geleceğin güvences i olan çocukların fiziksel ve 
ruh sa l yön den ö rse le nm es ini ö nl e m ek 

% Üç persentil % 
altında kiloya 
sahip olanlar 

o o o 
7.1 3 10.7 

21.2 8 17 

18 6 12 

29.4 8 11.7 

25 

gerekmekted ir. Çocu k i şçiler genelde uygun 
olmaya n koşullarda, sos yal, sağlık, eğitim ve 
güven li k hakl arından yoks un o larak 
çalışmaktadırlar. 

Toplumların geleceği ola n çocuk ve gençle rin her 
yönden sağlıklı yetiştirilmeleri o toplumdak i 
yetişkinlerin sorumluluğudur ve çalışma hayatına 
erken yaşlarda atılan gençler ve çocuk lar sağlık 

yönü nden olumsu z etkilenebilmek tedi rler. Bu 
elkilenm e, tehlik e li ve zararlı madd elerin orga nlar 
üzerinde yarattığı olum suz etkiler kad ar , çocukl arın 

dünyasının daralması , ruhsal ve sosyal iyilik 
halind e sapmalar ortaya ç ıkması şeklinde de 
kendini gös tereb ilir. (4) Çalışan çocu klarda 
yorgunluk, mal nütri syo n, kemiklerde şeki l 

bozuklukları, büyüme geriliği , meslek hastalıkl arı, 
iş kazas ı , anemi, tüberküloz, s ırt ve bel ağrıs ı gibi 
çeşitli sağlık probl emleri gözlenmekte ve bunların 
başında da büyüme geriliği gelmektedi r. Çalışma 

şartlarının zor ve yorucu olmasının yanısıra yeterli 
ve den ge li beslenememe çocukların fizikse l 
gelişimini enge llem ekte dir. Bir çalışmada, 

çocukların büyümesin i değerlendirmede kullanılan 
Nation al for Health Statistics'e göre, boyu 5 
persentilin altında olan % 3-1 1, ağırlığı 5 
perse ntil in altında olan % 3-25 çoc uk çırak olduğu 

belirtilmiştir. (5) Kay seri 'de Çetin kaya ve ark. ' nın 
( 4 )yaptıkları bir çalışmada ise % I 8.3 çoc uk zayıf, 

% 4.8 çocuk ise şişman olar ak değerlendirilmiştir. 

Bizim çalışmam ızda ise çocukların % 1- lO' unun 
boyu , % 1.5-4 'ünün de ağırlığı 3 persentilin altında 



bulu ndu. Boya göre büyüme geriliği olanların % 
LO'u 16 yaş grubunda, ağırlığa göre geri olanların 
% 4 ' ü ise 14 ve 16 yaş grubunda bulunmakta idi . 
(Tablo I ) Bu çocukların % 35'inin iki yıl ve daha 
uzun süred en beri çaltştığı öğrenildi. Akdağ ve ark.' 
nın çalışmasında (5) boyca geriliğin 17 yaş, 

ağırlıkça geriliğin ise 15 yaş grubunda olduğu 

belirtilmiştir. Ayrıca bu çocuk larda farenjit, tonsillit 
gib i üst solunum yolu enfeksiyonları ile anemi 
diğer sağlık problemleri olarak belirtilmektedir. 
Akdağ ve ark. 'nın çalışmasında (6) % 1 çocukta 
patolojik üfürüm olduğu belirtilmiştir. Bizim 
araştırmamızda bir .kız çocuğunda öykü ve muayene 
ile akut romatizma! ateş tanısı konuldu. 

Türkiye'de yapılan çalışmalarda çalışan 

çoc uklardaki anemi oranları % 1 l.4 -% 71 .6 
arasında değişmektedir. (6, 7 ) Belki de bu farklılık 
alınan en düşük . hemoglobin değerine göre 
değişiklik göstermektedir. Bizim çalışmamızda L2 
yaş için 1 L g/dl, kız çocuklarında ise L2 gidi 
altındaki hemoglobin değerleri düşük olarak kabul 
ed ild i ve daha önce belirtilen lere benzer şeki lde 

çocukların% 49'una anemi tanıs ı konuldu. 

Ülkemiz şartları göz önüne alındığında, çocukların 
çalıştırılmasının kısa sürede önlenemeyeceği bir 
gerçektir. Bu nedenle çalışan çocukla r her türlü 
istismardan korunmalı, sokakta, evde, tarım 

işlerinde çocukların çalıştırılması ile ilgili kanunlar 
düz enlenmeli ve uygulanmalı, çocukların çalışma 
şartları iyileştiri lmelidir. Ayrıca çocuk 
çalıştırılmasının azaltılması ve önlenm es i için 
eğitimde fırsat eşitliği, ekonomik kalkınma ve 
deng eli gelir dağılımı ve aile planlaması ile aşırı 

nüfus artışının önlenmesi sağlanmalıd ır. 

Patıroğ/u, Gür, Tahaıı 
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