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ÖLÜMÜN KIYISINDA  
ÇOCUK VE AİLE

GİRİŞ
Çocukların, yaşamın kaçınılmaz bir parçası olan 
ölüm ile karşılaşması kaçınılmazdır. Çocukluk 
döneminde çocuklar sevdiklerinin ölümü de da-
hil olmak üzere farklı türden kayıplarla karşı kar-
şıya kalırlar. Çocukların yaklaşık %4-7’si 16 ya-
şına kadar bir yakınının ölümünü yaşamaktadır 
(1). Ölüm, bazen bir yakınını kaybetmek, bazen 
sahiplendiği bir hayvanını kaybetmek, bazen de 
ölümcül bir hastalığa yakalanmak şeklinde bazen 
de anne ve babalarının konuşmalarını dinleyerek, 
ölüm haberlerini duyarak, ölen bir hayvanı gö-
rerek, televizyon ve bilgisayar oyunları sırasında 
çocuğun karşısına çıkabilir. Her ne şekilde karşı-
laşırlarsa karşılaşsınlar, çocuklarla ölümü konuşa-
bilmek, korktuğumuz ve kaçındığımız bir durum-
dur. Burada en önemli nokta çocuklarla ölümü 
konuşabilmemiz için öncelikle onun ölümü nasıl 
anlamlandırdığını anlamamız gerektiğidir.

Çocukların bilişsel gelişim düzeyi yaşa göre 
farklılaşmakta ve ölüme yüklediği anlam buna 
göre şekillenmektedir. Çocuklar ölüme yaş ilerle-
dikçe bilişsel gelişimle birlikte daha somut ve ger-
çekçi bir anlam yüklemektedir. Bu çerçevede ço-
cukların verdikleri tepkiler, bilişsel gelişim düzeyi, 
ölüme yüklediği anlam ve çevresindeki kişilerin 
tepkilerinden etkilenmektedir. Tüm bunlar dikka-
te alındığında ölümün kıyısında olan çocuklarda  
ve ailelerle çalışmadan önce çocukların bilişsel 
düzeyi, geçmiş deneyimleri, ölüm algısı, baş etme 
becerileri hakkında fikir sahibi olmak gerçekleşti-
receğimiz psikososyal müdahale yöntemini belir-
lemede bize yol gösterici olacaktır.

ÇOCUKLUK DÖNEMİNDE ÖLÜM 
KAVRAMI VE ÖLÜM ALGISI
Çocukların ölüm algısı ile ilgili yapılan çalışmalar 
çok uzun yıllara dayanmaktadır. İlk araştırmacılar, 
10 yaşın altındaki çocukların ölümü cennet, me-
zarlık ya da tabut gibi belirlenmiş bir yere gidiyor-
muş gibi gördükleri ve ölülerin gittikleri o yerde 
yaşamaya devam ettiği şeklinde kavramsallaştır-
dıklarını saptamışlardır (2). Sonrasında ölülerin 
geri dönme ihtimalinin düşük olduğunu anlamış 
ancak cennetin çok uzakta olması veya tabutun 
çivilenmiş olması nedeniyle, ölülerin geri döne-
medikleri için ayrılığın sürekliliğini rasyonelleş-
tirmişlerdir. Bazı çocuklar ayrıca ölümü uyuma-
ya özümsemiş, ölümü kalıcı bir uyku hâli olarak 
görmüştür (2,3). Ölüm nedenlerini açıklamak için 
bazı çocuklar bir “Azrail” veya “öcü adam” hayal 
etmiş, bazıları da ölümün kötülük için bir ceza 
olduğunu ifade etmişlerdir (2,4). Küçük çocukla-
rın ölümü algılama ve kabullenme kapasitelerinin 
bilişsel ve duygusal olgunlaşma yetersizlikleri ile 
ilişkili olduğu ve çocukların ölümle ilgili yanlış 
anlamalarının endişelerini körükleyeceği sonu-
cuna varılmıştır. Bazı araştırmacılar ise bu yanlış 
anlamanın, ölümü “biyolojik bir kavram” olarak 
tanımadaki yetersizliklerinden kaynaklandığına 
dikkat çekmiştir.

Erken dönem psikanalitik araştırmacıların 
gözlemlerine rağmen, çocuklarda ölüm kavramı 
üzerine bir sonraki araştırma dalgası daha siste-
matik ve bilişsel alana yönelmiştir. Bu ikinci bir 
araştırma dalgası, 1960 ve 1970’lerde temel olarak 
Piagetian bakış açısıyla ortaya çıkmıştır. Bu araş-
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duygusunu vererek çocuğun tedavi sürecine etkin 
katılımını sağlamaktadır. Sıkıntı ve stres yaratan 
durumlarda çocuğun duygularını dışa vurmasına 
izin verilmeli, aile ve tedavi ekibi iş birliği içinde 
sorunları çözmesinde destek olmalıdır (20).

Çocuğun hastalık öncesindeki günlük rutini-
nin korunması, okula devamının sağlanması, oyun 
oynaması için yeterli fırsatın tanınması, parka ve 
gezintiye çıkmasının sağlanması oldukça önem-
lidir. Bu gibi etkinlikler aynı zamanda yaşamın 
devam ettiği mesajını vererek çocuğun umudu-
nu korumasını sağlamaktadır. Çocuğun yaşamın 
geri kalanını yatağında acı ve umutsuzluk içinde 
geçirmesine izin verilmemeli, yaşayan bir birey ol-
duğu hissettirilerek, yaşam kalitesinin artırılması 
desteklenmelidir (40). Çocuğun kalan zamanını 
sevdikleriyle birlikte, mümkün olan en uzun süre 
kendini iyi ve güvende hissettiği evinde geçirmesi, 
semptom kontrolü gerekmedikçe hastanede kal-
maması önerilmektedir. Böylece hastanede yatışın 
getirdiği bedensel ve psikolojik travma ve hastane 
yatışı ile ilişkili komplikasyonlar önlenmiş olacak-
tır (57). Ancak çocuğu ve ailesi ihtiyaç duyduğu 
her an tedavi ekibine ulaşabilmelidir. Hastaya ek 
yarar sağlamayacak ve acı verecek girişimlerden 
sakınılmalı, uygun psikolog ve psikiyatrist desteği 
sağlanmalı, yakınlarının ziyaretine izin verilmeli-
dir (58).

SONUÇ
Psikososyal müdahalenin, değişen koşullara uyu-
mu kolaylaştırdığı, psikolojik sorunları azalttı-
ğı, yaşam kalitesini artırdığı, hastanın bir bütün 
olarak değerlendirilmesini sağlayarak tedavi ba-
şarısını artırdığı, bu nedenle çocuk ve aile tara-
fından kolay ulaşılabilir olması ve sağlık çalışan-
larını da kapsayacak şekilde planlanması gerektiği 
düşünülmektedir.
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