
165

BÖLÜM 18
Tırnak Yiyen Çocuğa Nasıl 

Davranmalıyım?

Hasan Akın TAHILLIOĞLU1

GİRİŞ

Başlıktaki soru aslında pek çok ailenin zihnini meşgul etmektedir. Bu soru zi-
hinlerde belirse de sorunun cevabı çoğunlukla aileler tarafından bulunamamak-
tadır. Tırnak yeme davranışı -diğer bir ismiyle “onikofaji”- aslında çoğunlukla 
aileler tarafından görmezden gelinen bir davranış olup sadece küçük çocuklarda 
gözlenmeyip aynı zamanda büyük çocuklar, ergenler ve yetişkinlerde de sıklıkla 
gözlenen bir davranıştır.

TANIMI NEDİR?

Peki, tırnak yeme davranışı nasıl tanımlanmaktadır? Bir bireyin parmaklarını 
dudaklarına götürüp tırnak kenarındaki dokuları veya tırnakları diş ve dudakla-
rıyla koparması ve yutması davranışı tırnak yeme olarak isimlendirilir. Bir başka 
tanımlama da ‘bir veya daha fazla parmağı ağza sokmak ve dişlerle tırnağı ısır-
mak’ şeklindedir. Bu davranış her zaman bir psikolojik veya fiziksel rahatsızlığa 
işaret etmeyebilir. Ancak normal veya problemli tırnak yeme davranışının sınırı 
net değildir. Sağlıklı çocuklarda tırnak yeme davranışı uzun süre devam etmeyip 
geçici olarak ortaya çıkmaktadır. Problemli tırnak yeme davranışında ise hem 
sıklık hem süre hem de davranışın yoğunluğu daha fazla düzeyde görülmektedir.
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Sonuç olarak; tırnak yeme davranışı göz ardı edilse de kolay şekilde çözüm 
bulunamayan tekrarlayıcı problemli bir davranıştır. Bu davranışın üstesinden 
gelmede öncelikle sabırlı olmak ve sorunu ciddi şekilde ele almak gereklidir. 
Ebeveynler bu noktada çocuk psikiyatrisi ve dermatoloji alanındaki hekimle-
re zamanında başvurup profesyonel destek alırlarsa bu davranışın çocuklarında 
yaratacağı tıbbi/fiziksel ve psikiyatrik sorunların önüne geçebilme noktasında 
avantaj elde edeceklerdir. Tırnak yiyen bir çocuğu cezalandırmak veya sürekli 
tırnak yememesi yönünde uyarmak davranışın azalmasına hiç katkıda bulun-
mazken uygun davranışçı yöntemlerin ve yaklaşımların sergilenmesi ve altta 
yatan psikiyatrik problemin tedavisi sorunun üstesinden gelmede en önemli ba-
samakları oluşturmaktadır.
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