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 « اکارهها و راهگذاري سلامت کودکان خیابانی: چالشسیاست» 

هاي اقتصادي، اجتماعی، سیاسـی، فرهنگـی شود که به دلیل نابسامانیکودکـان خیابـانی بـه کودکانی اطلاق می

و کار در  و غیـره از آموزش، بهداشت، تغذیـه، امنیـت، بـازي و دیگـر حقوق خود محروم مانده و ناگزیر به زندگی

 .باشـندهـا ، مـزارع، بنـادر، ترمینال اتوبوس و غیره میها، فروشگاه، پاركهاخیابان

، based Homeشوند. گروهبندي میطبقه Street based و based Home کودکـان خیابـانی بـه دو گـروه

 ،Street basedهسـتند. گـروه گردند و داراي خانوادهبرند و شب به خانه بر میها به سر میروزها در خیابان

. ایـن افراد به دلیل مشکلات برنـدها را در خیابان به سـر مـیتر روزها و شبکودکان بدون حامی هسـتند کـه بیش

هـاي خـونی، بیمـاريتغذیه، کـمهـا نظیـر سـون، مستعد ابتلا به انواع بیمـاريبهداشتی ناشـی از زنـدگی در خیابا

ثر در وعوامـل مـ. باشـندهاي عفونی مانند هپاتیت، ایدز و سل میتفاده جسمی، جنسی و بیمارياسگوارشـی، سو

، (کاريمانند بحران هویت، بحران بلوغ، اعتیاد و بزه)ایجـاد پدیـده کودکـان خیابـانی شـامل عوامل زیستی و روانی 

عدالتی، مانند فقر، بی)وامل اقتصادي ، ع(هاي پرجمعیت، گسسته و پرتنشماننـد خانواده)عوامل خانوادگی 
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نند ترکیب ساختار و ازدیاد ما)و عوامــل فرهنگــی اجتماعی  (کـاري، فاصـله طبقــاتی زیــاد در جامعــهبی

کودکان  .هاي رشد یابنده در جهان و در کشور ماسـتهکودکان خیابـانی پدید. باشدمی (ت، مهاجرت، جنگجمعیـ

دهد که این تري دارند. مطالعات نشـان میپذیري بیششـرایط خـاص زنـدگی خود آسیبخیابانی به علـت 

 % 84تا  60باشـند. از نظـر رشـد جسمی بین هاي اساسی رشـد داراي مشـکلاتی مـیکودکان در تمام جنبه

گوارشـی، پوسـت و هـاي چشـم، يو وزن، بیمار خـونی، کـاهش قـدکودکان خیابانی بـا مشـکلاتی ماننـد کـم

، سـواديآنـان داراي مشـکلاتی ماننـد بـی % 56تـا  17سـوتغذیه روبرو هستند. از نظر رشد ذهنـی بـین 

 40مشــکلات گفتــاري، کمبــود توجــه و تمرکــز و مشکلات یادگیري هستند. از نظـر رشـد عـاطفی بـین 

امنی و اضـطراب رنـج  قراري، افسـردگی، تـرس و نـاارزشی، بیکمآنـان از مشـکلاتی ماننـد احساس  % 89تـا 

آنــان دچــار مشکلاتی مانند پرخاشگري، خشونت،  % 80تــا  37برنـد. از نظـر رشـد اجتمــاعی بــین مـی

  د.استفاده جنسی و اعتیاد هستنسو ناسـازگاري،

 

 هاي اجتماعیکودکان خیابانی و آسیب: 

ترین اعتیاد در میان کودکــان شایع. دهـاي اجتمـاعی و روانی روبرو هستنخیابانی با انواع آسـیبودکان ک

اي در ایـران شیوع مصرف سیگار و الکل در مطالعـه. باشداعتیــاد بــه الکــل، ســیگار و ماریجوانا می ،خیابــانی

 % 25کودکـان سـیگاري بودنـد و  %58عات کشور برزیل بود. در مطال %3/5و  13در کودکـان خیابـانی به ترتیب 

برابر جمعیت هم سن و  9در کودکان خیابانی حدود   Aمیـزان آلودگی به هپاتیت. کردنـدها الکل مصرف مـیآن

هـاي آموزشـی در خصـوص گــذاري در زمینــه برنامهسال هست. بنـابراین ایـن کودکــان نیازمنــد سیاســت

گیري از درصــد چشــم. خدمات بهداشــتی هســتندهاي منتقله جنسی و دسترسی به هـاي انتقـال بیماريراه

 . باشـندکان خیابـانی دچـار افسـردگی مـیکود

بــازي در ایــن کودکــان بــا بــروز افسـردگی رهاي پرخطر جنسی و گــاه همجــنسها، وجود رفتادر بررسی

ن خیابــانی افســرده بودنــد. کودکـا % 51.2 اسـت. در پژوهشـی در ایران نشان داده شد کـه ارتبـاط داشـته

هاي غیردولتی در راستاي حمایـت از ایـن کودکان اقدامی بسیار سودمند است. این ســیس و تجهیــز سازمانات

  .کید داشته باشداها تهاي آنههاي آموزشی و حمایتی براي کودکان و خانوادها باید بر برنامهفعالیت
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 گذاري سلامت: سیاست 

ثیرگـذار اهـاي سیاسـتی و عوامـل تاري نیازمند تحلیـل دقیـق گزینـهگذدر بخش سلامت، موفقیت در سیاست

ها است. شناخت رویکردهاي مختلف براي تحلیل سیاست، گامی در جهت تحلیل موفق بـر پیامدهاي آن

مند سیاسی، اقتصادي، گذاري سلامت به عوامل نظامباشــد. زمینــه سیاستنظــر مــیهــاي مــورد سیاســت

ثیرگذار باشد. عوامل اتواند بـر سـلامت تالمللی اشـاره دارد کـه مـیاجتماعی یا فرهنگـی در سـطح ملـی و بین

رگذار است. فرآینـد سیاسـت ثیاطور مستقیم و غیرمستقیم تاي بر فرآیند سیاست و سلامت عموم مردم بههزمین

ارزشـیابی  گیري، اجرا، پـایش،، تـدوین سیاست و تصمیمریـزينیـز بـه مراحـل مختلف مانند تعیین مشکل، برنامه

توانند در هر چهار ها میگذاري سلامت، استراتژيبـراي هـر آرمان یا هدف سیاست .گـرددو بازخورد تقسـیم مـی

 شوند. گذاري تعبیـه سطح سیاست

 ایـن تغییرات دهـددرازمدت را هـدف قـرار مـی گذاري تغییرات ساختاريسطح اول مداخلات سیاست .

 . المللـی هسـتندملی و بین سیاسـت گـذاري در سطوح نیازمند اقـدامات معمولا

 در  ي کـاري یـا عمـومیهـازندگی و کـاري را از طریق استراتژي گذاري توسعه شرایطسـطح دوم سیاست

 دهــد. درون چهــارچوبی هــدف قــرار مــی

 ه بر خانواده، مورد هدف قرار اجتمـاعی را بـراي افراد، علاو گذاري تقویت حمایـتســطح ســوم سیاست

 .دهـدمـی

 دهدثیرگذار فردي را هدف قرار میات هـا و عـاداتگـذاري نگـرشسطح چهارم سیاست.  

 

 دکـان خیابانی:کارهـاي بهبـود وضـعیت کوراه 

هــاي آموزشــی، کارهاي پیشـنهادي بـا هـدف بهبـود وضــعیت کودکــان خیابــانی شــامل برنامــهراه

هاي ها، ایدز و عفونتگیري از بیماريهاي درمانی خانواده، پیشهــاي کــاهش آســیب و خطــر، برنامهبرنامــه

دار اغلب به شکل آموزش انفرادي یا گروهی در مراکــز دوســت. ایـن مداخلات باشـدمنتقله جنسـی مـی

ه خـدمات مشـاوره، مـددکاري و حمـایتی یچنین اراهم، شودنوجــوان یــا مراکــز آمــوزش همسالان انجام می

بـا توجه  .ثر باشـدوگیري از خیابانی شدن متوانـد در راستاي پیشکـار و زنـدانی مـیـاي افـراد بیهبـه خانواده
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هاي نتقلـه جنسـی در منطقه و کشور مـا و بـا توجـه بـه ایـن نکتـه کـه بیماريبه خطر شیوع بیمـاري م

ن و درمان این کودکان در آمیزشی و رفتارهاي پرخطر جنسی در این کودکان شایع اسـت، توجـه ویـژه بـه آنـا

 . د باشدتواند سودمنها میتر بیماريگیري از شـیوع بیششجهت پی

 وتــاهککارهــاي براي کاهش تعـداد کودکـان خیابـانی و بهبـود وضــعیت زنــدگی آنــان لازم اســت راه

 نـد از: مـدت عبـارتکارهـاي کوتـاهراه د.مــدت بــه کــار گرفتــه شــو ندمــدت و بل

ب وضـعیت کودکـان ي مناسـب برحسـهـاشناسـایی کودکان خیابانی و برقراري ارتباط با آنـان، ایجـاد سرپناه

تدوین قوانین موردنیاز  آنان ايهانوادهانی و خان خیابه کودکاوره بتی و مشی، بهداشدمات آموزشه خیانی، اراخیاب

تفاده از اس ان خیابانی،ت از کودکول حمایومشخص کردن سـازمان مسـ براي حمایـت از کودکان خیابانی،

پارچه مراقبت و حمایـت از مند و یکت از کودکــان خیابانی و ایجاد شبکه نظامی در حمایاي مردمهارکتمش

 . کودکـان خیابـانی

ال رفاهی و انی، اعمان خیابکودکبا ردم ورد مهاي برخسازي در زمینه شیوهاي بلندمدت شامل فرهنگکارهراه

ان ناختن کودکمیت شه رسبین، نشتر بر نواحی حاشیههاي بیش، نظارتهاي محـروم و نیازمنـدخانواده اجتماعی

هـاي مربـوط بـه خـود، گیـريان خیابانی در تصمیمارکت دادن کودکاي اجتمـاعی، مشهانی در فعالیتخیاب

اقتصادي هـاي گـذاريتماعی براي این کودکان و سرمایههاي کنترل اجهاي زندگی، رشد برنامهآموزش مهارت

 .باشدها شود، میراکز استاناز مهاجرت به مانع و فرهنگی در شهرهاي کوچک که م

 سـلامت کودکان خیابانی: گـذاريسیاسـت کردهايروی  

له مراقبت از اهـاي اخیـر مسـطـی دهـه

کودکان از توجـه بـه درمـان تظـاهرات 

بیولوژیکی به سمت ترغیب ایـن گـروه بـه 

هــاي مثبــت ضــروري کسـب مهــارت

در امــر ســلامت تغییریافته که مبتنی بر 

دیریتی ود مهاي خود مراقبتی و خفعالیت

 اســت. 
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ري ضـروري ام ،اهسلامت و رفثیرگذار بر از بـر فاکتورهـاي قابـل اصـلاح تداخلات متمرکـام متا ادغدر ایــن راس

ا کـه از طریـق طیف وسیعی ا، نگرش، انگیزه، تصمیمات و رفتارهش، باورهنـد از دانارتاین فاکتورها عبت. اسـ

سـطح سـلامت هاي مربـوط به ارتقـا گذاريباشند. علاوه بر آن سیاستها قابـل تغییـر و اصـلاح میاز استراتژي

ها حفاظت و افـزایش دف این دسته از سیاسته هبسیار سودمند خواهد بود، چراکان خیابانی امی کودکراي تمب

رفاه  هايتواند شاخصههاي است که میهاهش مخاطرات بالقودگی و نیـز کسـطح سـلامت، رفـاه و کیفیـت زن

اي انی در رویکردهیابن خاایتی از کودکاي حمهتر فعالیال حاضدرح .کرد مثبت را دچار نقصان نمایـدو عمل

شوند که در راستاي بندي میگیرانه، ترمیمــی و اصلاحی، خدمات در خیابان و بازگشت به جامعـه دستهشپی

 . نمایددین از حقوق کودکان حرکت میادفاع بنی

 گیرانه:شرویکردهــاي پیلــف( ا

در معرض خطر به کودك خیابانی است و جمعیــت دیل کودکان گیري از تبگیرانه، پیشاي پیشدف رویکردهه 

اي گیرانه براي فراهم کردن خدمات پایههاي پیشبرنامه. هاستهاي آنر و خانوادهان فقیکودک ادتهــدف آن عم

یل صاي اولیه، پـایش رشـد کودکـان، آمـوزش و تحهتبهداشتی، سلامت و تغذیه، مراقبد اقدامات ی ماننو کیف

ه، ماندن در آن و راي ورود بـه مدرسان بها کمک بـه کودکلاش آند دارنـد. تکیااوره تدکان، اشتغال و مشکو

دست آوردن ی تا هنگام بهیتحصیلات پس از ابتداه به منظور فراهم شدن امکان ادام هابیرون ماندن از خیابان

 . مشاغلی قابـل احتـرام در بزرگسالی است 

 لاحیی و اصاي ترمیمرویکردهب( 

ریزي خود قرار داده و براي بهبود شرایط کودکـان خیابانی را هدف برنامه مسـتقیمهاي ترمیمی و اصلاحی برنامه

 ها را کـه مسـتقیمااین روش. دکننیها به خانواده و جامعه تـلاش مل، بازگشـت آنآها و در وضعیت ایدهآن

هاي بسته کودکان هـاي بسته و باز جاي داد. مدلبندي مدلتوان در دو طبقهی تمرکز دارند، میبرکودکـان خیابـان

هـا بـر سـلامتی و بهداشــت نمایـد و تمرکـز ایـن روشرا در مراکزي با حداقل تماس با دنیاي بیـرون محـدود مـی

 ود آزادند. ل خا میز ببـه مراکآمد واز، کودکان براي رفتاي بهه در روشکالیاســت. درح

ولیت داراي حقـی اخلاقـی براي بهبود وضعیت وعنـوان افرادي فعال و با مسـ دراین دیدگاه، کودکان خیابـانی بـه

ط بـه ها و اقدامات مربوخود هستند کـه بایـد بـه آن احترام گذاشت و فرصت مشـارکت کودکـان را در تصمیم
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هر چند برنامـه هـاي مبتنـی بـر مراکز بسته هنـوز در برخـی از کشـورهاي جهـان . کردمشـکلات خـود را فراهم 

کید بر حقوق کودکان، تعداد مراکز بازي که بـه کـار بـا ابـا گسـترش روزافـزون توجـه و ت شوند امااجرا می

از کشورهاي  حـال حاضر بسیاريدر . و روزافزونی در حال افـزایش اسـتپردازنـد بـه نحـکودکـان خیابـانی مـی

هاي هندوستان، فیلیپین، برخی از کشورهاي آمریکاي جنوبی و اروپایی داراي پناهگاهد توسـعه ماننل درحـا

 . متعددي براي کودکان خیابانی هستند

 

 رویکــرد خــدمات در خیابــان: ج( 

هاي آموزشـی را هاي درمانی و فعالیتکمکدر ایــن رویکرد مددکاران خیابـانی، غـذا و سـایر خـدمات مانند 

کنـد تـا بـه عنـوان افـراد مـورد اعتماد برند. مددکاران ایـن سازمان تلاش میها میبراي کودکان به خیابان

کنند به کودکان احسـاس نوجوانان ضمن نشان دادن علاقه و احتـرام به محیطی که این کودکان در آن زندگی می

 . ها بگذارندبدهنـد و امکاناتی در اختیار آن در دسـترس بـودن

 رویکرد بازگشت به جامعه:د( 

ایت ها و نظام آموزشی رسمی و در نهاین رویکرد به کودکــان خیابــانی بــراي بازگشــت کودکــان بــه خانواده 

هـاي ادغـام در اجتمـاع را المللـی کودکان خیابانی، برنامهکنـد. آژانـس بـینورود به بازار کار تـلاش مـی

داند. در ها و جامعه میهایی براي ایجاد ارتباط مجدد و یا مستحکم کردن رابطه کودکان خیابانی با خانوادهبرنامه

 .ایران نیز انجمـن حمایـت از کودکـان کار در همین راستا ایجاد شده است

 

 گیريبحث و نتیجه : 

روانی و اجتماعی است که در بسیاري از کشورها ازجمله ایران به نگرانی  -اي زیستیلهاپدیده کودکان خیابانی، مس 

ه اهـم موضـوعات سـلامت کودکــان خیابــانی، یاصـلی ایـن مقالـه اراجدي تبدیل شـده اسـت. هـدف 

کارهـا راهچنین شناسـایی هاي مرتبط در ایران و همگذاري و اجراي برنامههــاي موجــود در سیاستچــالش

شــود. کودکــان خیابــانی اعــلام مــیبراسـاس شـواهد علمی است. در ایران آمارهـاي مختلفـی در مـورد 
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فقــر، ازهــم پاشـیدگی خـانواده، سـوء مصـرف مـواد و الکـل، کودك آزاري، نیاز بـه درآمـد کـار کـودك، طـرد 

 .شده استعنوان علل اصلی خیابانی شدن کودکان مطـرح هکردن کودك، قحطی، بلایاي طبیعـی و مهـاجرت ب

بسیاري از  زندگی خود منشاهـاي ر کشور ما هستند که به علت ویژگیاي روبـه رشد دکودکان خیابانی پدیـده

لامت جامعه را نیز به مخاطره رسـانند، بلکه سند که نه تنها به خـود آسـیب مـیباشرفتارهـاي نادرسـت می

 د. زنـاندامـی

هاي جسـمی و روانـی قـرار دارند و به کودکان خیابانی به علـت شـرایط خـاص زنـدگی خود در معرض آسیب

 . شـودهمین دلیل ضرورت حمایت از آنان در چهارچوب دفاع و حمایـت از حقـوق کودکـان بـه شدت احساس می

ن کودکان اقدامی بسیار سودمند است. این هاي غیردولتی در راستاي حمایـت از ایـسـیس و تجهیـز سازمانات

 کید داشـته باشـد. اها تهاي آنهاي آموزشی و حمایتی در کودکان و خانوادهها باید بر برنامهفعالیت

توانـد در انی مـیکـار و زنـدهاي افراد بیاي، مددکاري و حمایتی بـه خانوادهدادن خدمات مشاورهچنـین هم

  .ثر باشـدوبـانی شـدن مـگیري از خیاراستاي پیش

اي، درمانی خانواده هـاي حرفـههـاي آموزشـی، آمـوزشکارهاي بهبود وضعیت کودکان خیابانی شـامل برنامـهراه

هـاي نتایج این مطالعه در شناسایی ب و خطـر، برنامـهیهـاي کـاهش آسـباشد. برنامهها میگیري از بیماريو پیش

منظور استفاده بهینه از دستاوردهاي تحقیقاتی در کودکان خیابانی در ایران قابل استفاده اقدامات مورد نیاز به 

  ز:ند اه شده عبارتیپیشنهادات اراهـاي سـلامت گذاري و اصـلاح برنامـهاست. امر سیاست

 تخصصی هاي  بانی بر اساس شواهد حاصل از پژوکودکان خیاگذاري در زمینه سلامت ریزي و سیاستبرنامه

هاي مختلف هاي و با توجه به نیازهـاي سلامت و الگوي استفاده از خدمات بهداشتی طـی دوربین رشته

 .زندگی کودکان خیابانی

 کــاري گذاران بـه منظـور همچنـین مـدیران و سیاسـتایجاد شبکه ارتباطی مناسب بـین محققـان و هم

گذاري و ی، تحلیل همه جانبـه نتـایج و کـاربرد در سیاستو امکــان اســتفاده از دســتاوردهاي تحقیقات

  .کاري و اتلاف منابع محدود تحقیقاتیدوباره گیري ازهاي اجرایی و پیشبرنامه

  هـاي سـلامت کودکـان خیابانی به دهـی پـژوهشو جهـتریزي و طراحی نقشه تحقیقاتی مناسب برنامه

 . هاي موجود در دسترسیدودیتخیابانی و رفع محسمت تحقیقات کاربردي 
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 یدي هـاي کلچنین به کارگیري شـاخصبهبود نظام ثبـت اطلاعـات سـلامت کودکـان به اطلاعات و هم

 .هااي آنمناسب و پایش و ارزیابی دوره

 

 99تابستان /راز کوکارانین هیریموسسه خ یروابط عمومکننده:  هیته   مجله علوم پزشکی رازيمنبع: 

 

 


