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isteme Adresi:
Turkiye Korunmaya Muhtag Cocuklar Vakfi (Koruncuk Vakfi)
Bolluca Mah. Koca Yusuf Cad.No:100
Arnavutkdy / istanbul

Tel: +90 (212) 685 03 83
E-posta: info@koruncuk.org

Web: www.koruncuk.org

Tum haklari sakhdir. Bu yayinin hicbir bolima Tirkiye Korunmaya Muhtag¢ Cocuklar Vakfi'nin (Koruncuk Vakf) izni
olmadan elektronik veya mekanik format ve aragla (Fotokopi, kayit, bilgi depolama, v.b.) ¢ogaltilamaz.
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Yazarlar Hakkinda

Dr. Ogretim Uyesi Yudum Séylemez, Cift ve Aile Terapisti/ Klinik Psikolog

Istanbul Bilgi Universitesi, Klinik Psikoloji yiiksek lisans programinda Cift ve Aile Terapisi Altdali’nin koordinatérliigiinii
yiiriitmektedir. Cift ve Aile Terapileri Dernedi’nin Yénetim Kurulu Baskani, Tiirk Psikologlar Dernedi’nin istanbul Sube
Baskan Yardimcisi'dir. Arastirma alanlarindan bazilari, bireysel sorunlarin iliskisel nedenleri, kiiltiiriin aile sistemi (ize-
rindeki etkisi, ailelerde kusaklararasi aktarilan degerleri ve iliskisel ériintiiler, sistemik terapi siirecinde bireysel ve ilis-
kisel semptomlardaki degisim ve terapistin roliidiir. Bunlarin yani sira, Tinus Psikoloji’de birey, ¢ift ve ailelerle sistemik
yaklasimla ¢calismalarina devam etmektedir.

Dr. Ogretim Uyesi Elif Akdag Gégek

Istanbul Bilgi Universitesi Klinik Psikoloji Yiiksek Lisansi—Cocuk/Ergen Alt-Dal Program Direktérii’diir. ‘Okul ve Cocuk
Klinik Psikolojisi’ alaninda doktorasini Toronto Universitesi’nde (University of Toronto/OISE-Kanada) tamamlamistir.
Lisans (Psikoloji) ve Yiiksek Lisans (Klinik Psikoloji) egitimlerini Bogazici Universitesi’nde yapmustir. Doktora tezinde klinik
ve klinik olmayan gruplardaki annelerin ¢cocuklarini anlama kapasitesi ve duygusal ulasilabilirliklerini arastirmis, tezi
yurt disinda kitap olarak yayinlanmistir. 1992-1998 yillari arasinda istanbul Tip Fakiiltesi Cocuk Psikiyatrisi Béliimii’nde
psikolog olarak ¢calismistir. 2007-2012 yillari arasinda Yeditepe Universitesi Psikoloji Béliimii'nde 6§retim iiyeligi yap-
mustir. Dr. Gégek, ayrica Toronto (Kanada) Psikanalitik Toplum ve Enstitiisii (Toronto Psychoanalytic Society & Institute)
-Bebek Ruh Saghdi Egitim programinda 2016-2018 yillari arasinda danismanlik yapmistir. Halen, Tiirkiye Bebek Ruh
Sagligi Dernek Baskani olarak gérev yapmaktadir. Arastirmalarinda gé¢e maruz kalmis ¢ocuklar, ebeveyn-cocuk iliskisi
gibi konular (izerinde ¢alismaktadir.

Sezin Benli, Klinik Psikolog

Lisans egitimini istanbul Bilgi Universitesi Psikoloji béliimiinde tamamladiktan sonra, yine ayni iiniversitede Klinik Psi-
koloji yliksek lisans programinin Cift ve Aile Terapisi alt dalinda egitimini tamamlayarak uzmanhgini almistir. Cesitli ulu-
sal ve uluslararasi kongre ve sempozyumlarda konusmaci olarak bulunmustur. Cift, aile ve ¢cocuk konularinda kitaplari
bulunmaktadir. Halen ézel bir kurumda, yetiskinler, ¢ift ve aileler ile psikoterapi ¢alismalarini yiiriitmektedir. Koruncuk
Vakfi biinyesinde Aileye Déniis AB projesinde devlet korumasindan ailelerinin yanina dénen ¢ocuklar ve aileleri ile tera-
pi ¢alismalari yapmaktadir.

Selin Kitis, Klinik Psikolog

2014 yilinda Kog Universitesi Psikoloji béliimiinden mezun olmustur. Ayni sene Eyliil ayinda Istanbul Bilgi Universitesi
Klinik Psikoloji Yiiksek Lisans Programi’nin ¢ocuk-ergen alt dalinda egitime baslamis ve koruyucu aileler ve ¢ocuklari
arasindaki baglanma iliskisi iizerine yazdidi tez ile programi tamamlamistir. Su anda Kog¢ Universitesi Gelisim Psikoloji
alaninda doktora yapmaktadir. Ayni zamanda, Koruncuk Vakfi'nin Aileye Dénliis Projesi’nde klinik psikolog olarak g6-
rev yapmakta olan Kitis, proje kapsaminda ¢ocuk ve ergenlerle oyun terapisi ve psikoterapi ¢alismalari yliriitmektedir.
Temel ¢alisma alanlari arasinda badlanma, baglanma sorunlari, mentalizasyon, sembolik oyun ve oyun terapisi yer
almaktadir.
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Ozge Ozcicek, Sosyal Hizmet Uzmani

Lisans egitimini 2016 yilinda Istanbul Arel Universitesi Sosyal Hizmet béliimiinde tamamlamistir. 2020 yilinda Yildiz
Teknik Universitesi Aile Danismanhdi programini tamamlayarak Aile Danismani unvanini aldi. Lisans editiminin ardin-
dan bir buguk yil boyunca 6zel bir huzurevinde sosyal ¢alismaci, ardindan sorumlu miidiir olarak gérev almistir. 2018
yilindan bu yana Koruncuk Vakfinda sosyal ¢calismaci olarak gérevini siirdiirmekte, ayrica vakif biinyesinde yiiriitiilen
Avrupa Birligi Aileye Dénlis Projesinde devlet korumasindan ayrilan ¢ocuklarin biyolojik aile yaninda desteklenme ¢alis-
masinda gérev almaktadir.

Gorkem Demirdéger Giiller, Klinik Psikolog

2007 Yilinda Bogazici Universitesi Psikoloji lisans egitimini tamamladiktan sonra, Okan Universitesi Klinik Psikoloji yiik-
sek lisans programindan mezun olmustur. 2008-2014 yillari arasinda Koruncuk Vakfi’'nin dénemin Aile ve Sosyal Hiz-
metler Bakanligi protokolii ile islettigi Bolluca Cocukkéyii’nde devlet korumasi altindaki cocuklar ve bakimverenleri ile
calismistir. 2011 yilindan bu yana ézel bir kurumda koruyucu aileler basta olmak (izere ¢ocuklar ve ebeveynleri ile psiko-
terapi calismalarina devam etmektedir. Koruyucu Aile Derneklerinde géniillii danismanhk hizmeti vermektedir. Ayrica,
2015 yilindan bu yana Koruncuk Vakfi Psiko-sosyal Destek Projeleri Sorumlusu olarak gérev yapmakta, Vakfin Avrupa
Birligi projeleri igin icerik liretmekte ve proje koordinasyonunu yiiriitmektedir.
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SUNUS

Koruncuk Vakfi olarak, kuruldugumuz giinden bugiline ¢ocuklarimizin saglikh gelisimleri igin gereken bakimlari,
egitimleri ve psiko-sosyal destekleri icin daima yanlarindayiz. Haklarinin bilincinde giiclii ve 6zglivenli bireyler olarak
toplumda yer almalari igin onlari bilgilendiriyor ve bilinglenmelerine destek veriyoruz.

Cocuklarimizin olusan iyi hallerinin devamliligini saglamak amaciyla ylrattigimiz ¢alismalarin basarili olmasi
icin toplumun tiim kesimlerini iceren bir is birliginin gelistirilmesi gerektiginin bilincindeyiz. Bu dogrultuda merkezi
yonetimler, yerel otoriteler, politika yapicilar ve karar vericiler ile birlikte calismanin dnemine her zaman inandik. Ko-
runcuk Vakfi olarak, cocuklarimizin iyiligi icin gelistirdigimiz 6nleyici, koruyucu ve iyilestirici sosyal hizmet ¢alismalarinin
ulusal diizeyde yayginlastiriimasina katkida bulunmak (izere kamu, sivil toplum ve sektorel is birlikleri ile istikrarli ve
planliis birlikleri gelistirdik.

Bu ¢alismalarimiza uluslararasi bir boyut kazandirmasi bakimindan Aileye Donlis Psikososyal Destek Modelleme
Projesi Vakfimiz icin bliylik 5neme sahiptir. Avrupa Birligi’nin Sivil Toplum Diyalogu Besinci Donem Hibe Programi kap-
saminda desteklenen proje, aileye donlis konusunun derinlemesine incelenmesi ve Avrupa’da ¢cocuk koruma alaninda
faaliyet gosteren sivil inisiyatiflerle diyalog gelistiriimesi agisindan 6nemli firsatlar saglamistir.

Kurum bakimindan ¢ikan ¢ocuklarin, uzun yillar ayri kaldiklari aileleriyle yeniden bir araya gelmeleri hassasiyetle
ele alinmasi gereken bir siirectir. Bu konuda, Tiirkiye’de de diinyadaki egilimlere benzer bir bicimde, daha aile odakl bir
yaklasimin benimsendigi gériilmektedir. Ote yandan, pek ¢ok ailenin yeniden birlestigi bu zorlu siirecte, gerek deger-
lendirme siireci gerekse destek hizmetleri agisindan mevcut sistemin gelisim alanlari oldugu bilinmektedir.

27 yil boyunca devlet korumasi altindaki ¢ocuklara hizmet veren Koruncuk Vakfi, kurum bakimindan gikarak biyo-
lojik ailesi yanina dénen ¢ocuklarin bu siireci kolay gegirmeleri amaciyla ilk adimi1 2017 yilinda atmistir. Bu calismadaki
bulgularin test edilmesi ve ¢ogaltilmasini saglayan Aileye Donlis Psikososyal Destek Modelleme Projesi vasitasiyla, pro-
jede calisan ¢ok degerli uzmanlarin geribildirim ve 6nerileri ile olusturdugumuz Biyolojik Aile Yanina Dénls Rehberi’ni
sizlerle paylasmaktan mutluluk duyuyoruz.

Sosyal politikalarimizda bir donistime katkida bulunmayi amacglayan bu projede, yapilan arastirmalar ve uzman
toplantilari sonucunda ortaya cikan model 6nerisi, cocuklara ve ailelerine sunulmasi gerekenler konusunda bir bakis
acisi da ortaya koymaktadir. Bu vizyon, cocuklarin biyolojik aileleri ile yasama hakkini desteklerken ayni zamanda aile-
nin ve ¢ocugun karsi karstya oldugu olasi risk unsurlarinin sistematik bir sekilde belirlenmesi, dnleyici uygulamalarin
hayata gegirilmesi ve takibi izerine kuruludur.

inceledigimiz Avrupa iilkelerindeki basarili 6rneklere bakildiginda, calismalarin ilk andan itibaren giiclii bir devlet
ve STK is birligi ile yuruttldigini goriyoruz. Bu is birligi, yliritllen ¢alismalarin siirdlrilebilir olmasi ve yayginlasmasi
icin buylk 6nem tasimaktadir.

Saglikli ve glivenli bir aileye donis siirecinin insa edilmesi ve aile ile birlestikten sonra, bu birlikteligin glivenli ve
kalici hale getirilmesi cocugun kendine, ailesine ve gelecekte yasamina glivenle baglanmasi icin elzemdir.

Bunu saglamak adina Koruncuk Vakfi olarak, her kosulda ¢cocuklarimizin yaninda bulunarak onlari desteklemeye
haziriz.

Av. Figen Ozbek
Miitevelli Heyet ve Yonetim Kurulu Baskani
Koruncuk Vakfi
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ONSOz

Cocuk ihmal ve istismarlarinin, daha cok riskli ailelerde gorildigu bilinmektedir. Erken ¢ocukluk doneminde
yasanilan ihmal ve istismar beyni, ruh saghgini ve hayat basarisini olumsuz etkilemektedir. Glvenli bir aile ortaminda
blylyen ve ebeveynlerine glivenli olarak baglanan bir ¢ocuk daha sonraki yillarda glvenli bir yetiskine donlismekte
ve cevresiyle baris icinde yasayabilmektedir. Glivensiz baglanan, travmatik ortamlarda biyliyen bir cocuk ise kizgin,
problem ¢6zme becerileri ¢cok dislik bir yetiskin olarak yasadigi toplumda bircok sorun cikarabilmektedir. Devlet ve
sivil toplum kuruluslarinin finansal ve saglik alaninda ailelere destek vermesi, cocuklarin giivenli bir ortamda blylimesi
icin yeterli olmamaktadir. Bu nedenle ¢ocuklarin yasadiklari ailelerinin ve ¢evrelerinin psikolojik ihtiyaglarinin da 6zenle

takip edilmesi ve desteklenmesi gereklidir.

Bu proje kapsaminda, biyolojik aileye dénis icin tasarlanan bir model ¢alismasi uzmanlarca pilot olarak uygu-
lanmis, ileride yapilacak calismalar icin de 6neriler sunulmustur. Cesitli sebeplerden dolayi, ailesinin yanindan devlet
korumasi altina alinmis ¢ocuklarin biyolojik ailelerine geri dénusleri, tiim bireyler igin hem umut dolu hem de oldukga
zorlayici bir strectir. Bu zorlayici siregte ¢ocuk, aile, sosyal hizmetler, ruh sagligi calisanlari ve ailenin etkilesim icinde

oldugu diger kurumlarin (okul, vs.) is birligi icinde calismasi 6nemlidir.

Koruncuk Vakfi tarafindan yiritilen bu projede, uygulanan pilot ¢alismanin bilimsel altyapisinin hazirlanma-
sinda, Cift ve Aile Terapileri Dernegi (CATED) ve Bebek Ruh Saghgi Dernegi gibi ruh sagligi alaninda uzmanlasmis sivil
toplum kuruluslarindan uzmanlarin katihmiyla projenin her asamasinda is birligi icinde ¢alisiimistir. Koruncuk Vakfi eki-
binden Uzm. Klinik Psikolog Gorkem Demirddger Giiller, sosyal hizmet galisanlari Uzm. Klinik Psikolog Selin Kitis ve Uzm.
Klinik Psikolog Sezin Benli ve bu projenin akademik danismanlari olan istanbul Bilgi Universitesi’nden Dr. Ogr. Uy. Elif
Akdag Gocek (Bebek Ruh Sagligi Dernegi Baskani) ve Dr. Ogr. Uy. Yudum Séylemez (CATED Baskani) bu proje ile devlet
korumasindan biyolojik ailelerine donen ¢ocuklar icin pilot bir model olusturmayi amaglamistir. Bu modelde kurumlar
ve ekipler arasi birlikteliklerin yani sira, cocuk ruh saglgi ve aile terapisi konusunda uzmanhgini almis terapistlerin bilgi

ve becerilerinin bir arada kullanildigi bir program takip edilmistir.

Hem ¢ocuk haklarinin dikkate alinmasi hem de ¢ocugun dogdugu ve bundan sonra birlikte yasamasi planlanan
ailesinin islevselliginin arttirilmasi, bu projenin en 6nemli hedefleri arasinda olmustur. Terapistlerin aileleri diizenli
olarak ziyaret etmeleri, onlari dikkatle dinlemeleri ve kapsamalari, degisimin 6n sarti olan glivenli bir ortamin saglan-
masinin temelini olusturmaktadir. Glven duygusunun olusmasi, ailelerin kendilerine 6nerilen ebeveynlik modellerini
ve iletisim becerilerini daha rahat i¢csellestirmelerine yardimci olmustur. Ailelerin yasadiklari zorlu olaylari her hafta
evlerinde kendilerini ziyaret eden terapistlerle paylasabilmeleri, birbirlerini dinlemeye ve anlamaya tesvik edilmeleri,
sorunlara farkli bakis acilari ve problem ¢6zme becerileri gelistirmelerine destek olmus, bireylere umut vermis ve mo-
tivasyon saglamistir. Ailelerin bircok ihtiyaci dikkate alinarak planlanmis olan bu modelin bir baska 6zelligi de ailelerin

ve ¢ocuklarin ihtiyacina gore esnek ve gerektiginde degisebilen bir yapiya sahip olmasidir.

Bu projede ailelerin evlerinde aldiklari psikolojik destek disinda baska bir¢cok hizmet sunulmustur. Bunlar ara-
sinda ailelerin sosyal hizmet uzmani ile diger ihtiyaglari icin diizenli gérismeler yapilmasi, gerekli durumlarda ¢ocuk-
lara akademik destek saglayacak 6gretmenlerle iletisime gecilmesi, cocuklarin hobilerini gelistirebilmeleri igin fikirler
Uretilmesi, psikiyatrist ya da 6zel egitim icin yonlendirmeler yapilmasi ve ebeveynlerin is bulabilmeleri igin kurumlarla

gorisilmesi sayilabilir.
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Kurum modeli devam ettigi middetce, biyolojik aileye donme siireci de devam edecektir. Bu siirecte dikkate
alinmasi gereken en 6nemli adimlar arasinda, cocuk heniiz aileden alinmadan veya alindiktan hemen sonra, gocugun
biyolojik aileye geri donls slirecinin planlanmaya baslamasidir. Ebeveynlerin ve ¢ocuklarin bu siirecin her adiminda
bilgilendirilmeleri gerekmektedir. Cocuklarinin neden kuruma gittigi, geri dénebilmeleri icin onlardan beklenen sartlari,
diizenli degerlendirme asamalarinda nerede olduklari, geri dénis sartlarinin nasil planlanacagina dair bilgilendirilme-
leri gok 6nemlidir. Cocuk heniiz kurumdayken, aileye ve ¢ocuga verilen destekler sayesinde geri donis siireci daha hizl
olabilecektir. Bu aileler igin ¢cok detayli incelemeler ve uzun siiren destekleyici ¢calismalara ihtiyag¢ vardir. Travmalarin
olumsuz etkiledigi ebeveyn-cocuk iliskisi, ancak ruh sagligi uzmanlari sayesinde yeniden diizenlenebilecektir. Cocuk
eve gittikten sonra, mimkiinse ayni ruh sagligi uzmanlarinin ve ekiplerin tim aileyi uzun siireli desteklenmeye devam

etmesi daha kalici ve etkin sonuglarin alinmasi icin gereklidir.

Devlet korumasi altina alinan ¢ocuklarin sayilarinin azalmasi igin riskli ailelerin tespit edilmesi ve bircok alanda
Onleyici destek calismalara baslanmasi acil bir gerekliliktir. Travmalarin nesiller arasi aktarildigi bilinmektedir, bunun
yani sira olumsuz ebeveynlik becerileri de bir nesilden diger nesile gegmektedir. Ailelere yonelik ruh sagligi odakli 6n-
leyici ve destekleyici calismalar, ebeveynlik becerileri lizerine verilecek egitimler, ancak kurumlar arasi birliktelikler ve
toplum bazli ortakliklarla daha kalici olarak gerceklesebilir. Riskli ailelerle ¢alisma konusunda uzmanlasmis ruh saghgi
¢alisanlarinin sayisinin arttirilmasi ve ¢calisma sartlarinin diizenlenmesi de ¢ok gereklidir. Dlinya barisi, toplumlarin risk

altindaki aileler igin el ele calismasi durumunda gergeklesebilecektir.

Dr. Ogr. Uy. Yudum Soylemez
Dr. Ogr. Uy. Elif Akdag Gogek

Aralk, 2020
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Boliim 1: Tirkiye ve Avrupa’da Arka Plan ve Mevcut Durum

1.1. Girig ve Gerekge:

Aile ortaminda bakimi saglanamayan veya cesitli nedenlerle devlet korumasi altina alinmasi gereken ¢ocuklara
yonelik, ulusal ve uluslararasi mevzuatlarda cok net hiikiimler yer almaktadir. Bu alanda her lilkede uygulanmakta olan
yontem, sosyal politika yapisina gore farkhlik gosterebilir. Ancak, ¢ocuk refahi alaninda sosyal hizmet, en temelde ¢ocuk
haklari ihlallerinin 6nlenmesi yoniinde 6nemli bir isleve sahiptir. Sosyal hizmet, korunma ihtiyaci olan ¢ocuk olgusunu
ortaya c¢ikaran nedenlerin saptanmasi ve bu nedenlerin ortadan kaldirilmasina veya sonuglarinin hafifletilmesine yone-

lik uygulamalariyla sorunu sahiplenir.

Son yillarda gelismis diinya Ulkelerinde korunma altindaki her ¢ocuk igin yapilan kalici yerlestirme planinin ilk
adimini, s6z konusu ¢ocugun biyolojik ailesi yanina déndirilmesi ve ailesi yaninda desteklenmesinin degerlendirilmesi
olusturmaktadir. Yapilan bu degerlendirmenin temelinde, her cocugun kendi 6z ailesi yaninda yasama hakki yer alir. Bu
hak, Glkemizin de taraf oldugu, basta 1989 tarihli Cocuk Haklari S6zlesmesi’nde olmak lizere, diger ilgili tim uluslararasi
bildirge ve belgelerde de gegmektedir. Diger taraftan, korunma ihtiyaci olan ¢ocuklara yonelik uygun seviyelerde sosyal
koruma sistemlerinin olusturulmasi, sosyal dislanma ile miicadele gibi bilesenleri ile proje, AB miizakere fasil baslikla-

rindan “Fasil 19- Sosyal Politika ve istihdam” alanina girmektedir.

Koruncuk Vakfi, 2017 yilinda Bolluca Cocukkdyii’nde kalmakta iken aile yanina donmesine karar verilen ¢ocukla-
rin, takibini daha sistematik ylritmek ve aileye déniis asamasi hizli olan vakalarda, uyum siirecini desteklemek ama-
clyla kendi pilot uygulamasini baslatmistir. Bu amacla, terapistlerden ve sosyal hizmet uzmanindan olusan bir ekip
kurulmus, ilk yil 4 aileye ve 11 ¢ocuga ulasiimistir. Bu ¢alisma kapsaminda haftalik gériismelerle ailenin timiine hem
psikolojik hem de sosyal destek sunulurken, bir yandan da yeniden birlesme sirecinde yasanan sorunlari daha yakin-
dan vaka 6zelinde gorme olanagi bulunmustur. Bu stirecte takip edilen ailelerde, hazirliksiz dénislerin aile icinde yanlis
yonlendirilmis 6fkeye, ihtiyaclarin fark edilmemesine, uygun kaynaklara ulasimda zorlanmaya sebep oldugu gorilmus-

tar.
1.2. Sayilar Ne Soyliiyor?

Her cocugun biyolojik ailesi yaninda yasama hakki, 1989 tarihli Cocuk Haklarina Dair S6zlesme olmak tzere diger
ilgili tum uluslararasi bildirge ve belgelerde de belirtilmistir. Ancak cocugun, cesitli nedenlerle ihmal ve/veya istismara
acik halde olmasi ya da maruz kalmasi durumunda “korunma ihtiyaci olan ¢ocuk” statistinde oldugu kabul edilmekte-
dir. Bu kapsamda, 5395 Sayili Cocuk Koruma Kanunu’na goére, cocugun bakimindan sorumlu olan kimsenin herhangi bir
nedenle gorevini yerine getirememesi halinde, cocuk hakkinda mahkeme yoluyla bakim tedbiri alinma yoluna gidile-
bilmektedir. Bu kopusun yasanmasinin ardindan, cocugun ailesiyle yeniden birlestirilmesinin saglanmasi icin de gesitli
cabalar gosterilmektedir. Bu gabalarin dayanak noktasi, ¢ocukluk dénemi boyunca ¢ocugun ailesi yaninda yetismesinin

onun gelisimi Gzerinde yarattigi olumlu etkilerdir.

Son yillarda Avrupa Ulkelerinde koruma altindaki gocuklar icin gegici/kalici yerlestirme planlari yapiimaktadir.
Yapilan kalici yerlestirme planinin ilk adimini; cocugun biyolojik ailesi yanina dondurilmesi ve desteklenmesi olustur-
maktadir. Yapilan bu degerlendirmenin temelinde de her ¢ocugun kendi 6z ailesi yaninda yasama hakki géz éniinde

bulundurulmaktadir.
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Turkiye’de de koruma altinda bulunan cocuklara karsi mevcut temel bakis, ailelerin ekonomik ve sosyal yonden
desteklenerek aile birliginin korunmasi ve gocuklarin 6z aileleri ve yakinlari yaninda desteklenmesidir. Bu hedef dog-
rultusunda, Aile Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi tarafindan 2005 yilinda baslatilan Aileye Dons ve Aile Yaninda
Destek Projesi’nin baslangicindan itibaren 2005-2017 tarihleri arasinda toplam 11.485 ¢ocuk aile yanina déndirilms,
2019 yili sonunda ise 3.918 ¢ocuk aile yanina dondirilerek toplam sayi 17.273 olarak belirlenmistir. Tespit edilen risk-
ler neticesinde aile yanina dénisi uygun gorilmeyen gocuklar ise evlat edindirme ve koruyucu aile modeline uygun

goriilmekte olup bu dogrultuda calismalar yapilmaktadir.

Cocuga Yonelik Hizmetler Cocuk Sayilar
Kurulus Bakimi Altinda Bulunan 14.214
Aile Yanina Déndiirllen Cocuk (2005-2017) 11.485
Toplam Evlat Edindirilen 16.809
Koruyucu Aile Yaninda Bakimi Saglanan 6.468

Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi Cocuk Hizmetleri Genel Miidiirliigii 2018 Tarihli istatistigi

Aileye dénen cocuklar gerekli gorilmesi halinde, Sosyal Ekonomik Destek Yonetmeligi'nin 6. maddesinde yer
alan kapsamda desteklenmekte ve 5395 sayili Cocuk Koruma Kanunu’nun 5. maddesinde bulunan danismanlik, egitim,
saglik ve barinma tedbirleri ile aileye donis sisteminin icerisine dahil edilmektedir. Ancak, koruma altindaki ¢ocuga
bakis dontisse de alanda yapilan ¢alismalar, aileye dénen ¢ocuklarin tekrar kurum bakimina dénme ihtimali oldugunu
gostermektedir. Bu asamada, aileye donlisi gergeklesen ¢ocuklardan kag tanesinin uzun vadede koruma sistemi iceri-
sine yeniden girdigine dair resmi bir istatistik verisi bulunmadigi i¢in, biyolojik ailelere verilen desteklerin yeterliligi ve

ihtiyaca cevap verip vermediginin gbzden gegirilmesi ihtiyaci dogmaktadir.
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Boliim 2: Tirkiye’de Pargalanmis Ailelerde Zorlu Tekrar Birlesme Siirecini Anlamak

2.1. Ozet

Tekrar birlesme, cocugun refahini amaglayan hizmetlerin devlet korumasi altindaki cocuklara, biyolojik aileleriyle
bir aile ortami ve ebeveyn-gocuk iliskisi firsati saglamak icin sunulan bir stiregtir. Ancak, yine de hem ¢ocuklar hem de
aileleri igin pek cok engel ve zorluk karmasik bir siregtir. Gelismis Ulkelerin literatliriinde, tekrar birlesme siirecinin
zorluklari agikca gosterilir ve tekrar birlesen aileler icin muhtemel midahale yontemleri 6nerilir. Ancak, literatiirle
Ulkelerin uygulamalari arasinda 6nemli bir bosluk bulunmaktadir ve bu bosluk icinde cocuk koruma sistemleri, kurum

odakli hizmetlerden aile odakli hizmetlere donlisme siirecindedirler.

Bu bolimiin hedefi, daha az gelismis cocuk bakimi hizmetleri kapsaminda tekrar birlesme kavramini tarismak ve
tekrar birlesme sirecinin sonuglarini gliglendirmek icin arastirma ve saha calismalari yapilmasini gerektiren tlkelerde,

basarili tekrar birlesme sireci icin bir cerceve saglamaktir.
2.2. Giris

Ebeveyn-cocuk baghhgi iliskisi ve 6zenli bir bakim, saglikh gelisim icin kritik Gnem tasir. Ne yazik ki fakirlik, aile
ici siddet, ebeveynlerde akil saglhgi problemleri veya bilissel yetersizlikler, ihmal, suiistimal ve benzeri diger sebepler
ylziinden pek ¢ok cocuk yetersiz veya elverissiz bakima maruz kalmakta ve sonucunda ¢ocuklar devlet korumasi altina

alinarak ¢ocuk bakim hizmetleri kapsaminda biyatilmektedir.

Her ne kadar, her Ulkenin ¢ocuk bakim hizmetindeki kosullar degisse de ¢ogu llke, yeterli ebeveyn bakimi altin-
da ¢ocuklarin duygusal, sosyal, fiziksel ve bilissel gelisimi icin kritik olan baglanma firsatini cocuklara tanimak icin aile

odakli hizmetlere dncelik vermektedir (van lJzendoorn, et al., 2011).

Bu sistemlerin 6ncelikli hedeflerinden biri, cocuklari biyolojik aileleriyle ve destekleyici ebeveynleriyle bir araya
getirmek ve onlara da kendi ¢cocuklarina bakabilme becerisini kazandirmaktir. Bu siireg, tekrar birlesme olarak tanimla-
nir ve devlet korumasindaki cocuklarla biyolojik ailelerini tekrar bulusturmayi, ailelerin refahlarini saglarken gocuklarin
sosyal, bilissel, duygusal ve fiziksel gelisimlerini kendi ev ortamlarinda takip etmeyi ve gerektiginde destek hizmetleri
saglayabilmeyi hedefler (Maluccio, Abramczyke, & Thomlison, 1996).

Cocuk bakimi yaklasimlari, baghlik ve aile bakiminin 6Gnemini géz 6niinde bulundurarak tekrar birlesmeye 6ncelik
verir. Ancak uygulamada tekrar birlesme, cocuklarin en basta devlet korumasina alinmasina neden olan ayni glivensiz

ortamlara geri donmesi gibi karisik ve zorlayici siregler icerir (McDonald, Bryson, & Poertner, 2006).

Devlet korumasindaki ¢cocuklarin gogunun aileleri ekonomik, sosyal veya duygusal dezavantajlara sahiptir. Ni-
fusun geri kalaniyla karsilastirildiginda koruma altindaki cocuklarin ailelerinde 6grenme zorluklari ve sosyal izolasyon
problemleri ile diisiik sosyoekonomik statli gruplarinda (SES) daha sik gorulir (Azar, Maggi, & Proctor, 2013; Phillips &
Dettlaff, 2009). Dahasl, bu dezavantajlar cocuklar icin genellikle ihmal, suiistimal ve sagliklari icin diger risk faktorlerinin
olusmasi anlamina gelir (Drake & Rank, 2009; Drake & Zuravin, 1998; Fernandez & Ramia, 2015; Pelton, 1994).

Bu nedenle, cocuklar hem negatif deneyimlerden zarar gorirler hem de devlet korumasina girdiklerinde ayrilik
acisi cekerler. Aile igin bir tekrar birlesme karari verilmesi halinde, bu aci verici deneyimlerin hepsi tetiklenmekle bir-

likte, devlet korumasinda yasanan zorluklarin lizerine eklenecek ve sonucunda hem ¢ocuklar hem de ebeveynler icin
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oldukca zorlu bir siire¢ ortaya cikacaktir. Bazi durumlarda bu zorluklar, cocuklarin devlet korumasina geri donmesine ve
bu negatif deneyimleri tekrar tekrar yagsamasina neden olacak yerlestirme bozukluklarina bile neden olabilir. Bu ylizden
tekrar birlesme, cocugun iyiligini tehdit eden sorunlarin dikkatlice degerlendirilmesini ve basaril yerlestirme sonuglari

doguracak etkili miidahalelerin gelistiriimesini gerektiren 6nemli bir stirectir.

Ozellikle Amerikan calismalari tizerinden yapilan eski arastirmalarda tekrar birlesme sonuclari faktérleri ile ilgili
bazi kanitlar mevcuttur (Biehal, 2007). Ancak Tirkiye'deki ve diger gelismekte olan (lkelerdeki tekrar birlesme litera-
tirtyle uygulamalar arasinda ciddi bir bosluk bulunmaktadir. Cocuk koruma hizmetleri s6z konusu oldugunda her tlke
kendi yasalarina sahip oldugu icin uluslararasi bir baglamda sistemleri direkt olarak karsilastirmak pek de kolay degildir
(Carlson, Hutton, Priest, & Melia, 2019).

Diger yandan, ulusal literatiirden yeterli bilgi saglanamadigl zaman, diger llkelerden temin edilen ¢alismalar da
basarili bir tekrar birlesme siirecini tanimlama ve nelerin gerekli oldugu, neler yapilabilecegi konularinda bir tartisma
baslatma konularinda yardimci olabilir. Bu ¢alismayla, Tiirkiye cercevesinde zorlu tekrar birlesme siirecini tartismayi,
tekrar bir araya gelen ailelerin gereksinimlerini anlamayi ve ge¢mis literatiirden elde edilen bulgulara dayanarak gelis-

mekte olan llkeler icin destekleyici tekrar birlesme miidahale 6nerileri gelistiriimesi hedeflenmistir.
2.3. Tiirkiye'deki Cocuk Koruma Sistemleri

Cocuk koruma sistemleri, lkelerin kompleks kiltirel, sosyal ve tarihi yapilarina bagh olarak degismektedir.
Avustralya, Kanada, Birlesik Krallik ve Amerika Birlesik Devletleri gibi bazi tGlkelerde gcocuklari koruma odakl bir yakla-
sim sergilenirken Belgika, Danimarka ve isve¢ gibi bazi lilkelerde ise aile hizmetleri odakli bir yaklasim sergilenir (Pri-
ce-Robertson, Bromfield, & Lamont, 2014). Misir, Endonezya, Kirgizistan gibi diger Ulkelerde ise ¢cocuk bakimi hizmet-
leri daha kurum odakh bir yaklasim vardir. Sistemler arasindaki bu farklar yeniden birlesme siireci igcin dnemlidir ¢inkdi,

¢ocugun eve dondlgi ve biyolojik ailesiyle tekrar bulustugu bir kavrami tanimlar.

Turkiye, kurum odakh bir yaklasimdan daha aile odakh bir yaklasima dénistim asamasindadir. Tiirkiye'de ¢ocuk
bakimi hizmetleri kavraminin tarihi arastirildiginda, 2005 yilina kadarki stiregte ¢cocuk koruma hizmetleri icin temelde
kurumlar karsimiza gikmaktadir. Ancak, 2005 yilindaki yasal degisikliklerle birlikte Tirkiye, daha aile odakli hizmetlere
dogru yonelmeye ve kurumsal bir baglamdan ziyade, aile tarafindan saglanan bakimi 6n plana almaya baslamistir.
Bu degisikliklerle birlikte ¢cocuk koruma sistemlerinin odagi, biyolojik ailelerle yeniden birlesme veya koruyucu aile
hizmetlerine kaymaya baslamistir. O zamandan beri de koruyucu aile yanina yerlestirilen veya biyolojik aileleriyle yeni-
den bir araya gelen ¢ocuklarin sayisinda énemli bir artis olmustur. Ancak, cocuklarin kurumlardan biyolojik ailelerinin
veya koruyucu ailelerin yanina yerlestiriimesini takip eden siiregte verilen destekleyici hizmetlerde, 6zellikle de sosyal
ve duygusal konularda énemli eksiklikler bulunmaktadir. Ornek olarak, cocuklar ve ailelerin tekrar birlesme siirecine
gerektigi sekilde hazirlanmamis olmasi veya yerlesme esnasinda ya da sonrasinda davranissal zorluklar sergileyen ¢o-
cuklara destekleyici terapi hizmetleri saglanmamasi gibi durumlar verilebilir. Bu nedenle, Tiirkiye’de koruyucu aile ve
yeniden birlesme alanlarinda aile odakli hizmetlerin giiglendirilmesini ve ¢ocuklarin kurumlardan ziyade ailelerinin

yanina yerlestirilmesini saglayabilecek kanit bazh bilgiler sunabilecek detayli calismalar yapiimahdir.

Turkiye literatiriinde cocuk koruma hizmetleri ¢cercevesinde en ¢ok ihmal edilen alan, tekrar birlesmedir. Her
ne kadar Tirkiye’de kurumlardaki ve koruyucu aile yanindaki ¢cocuklari karsilastiran bazi calismalar olsa da ¢ocuklarla
ailelerinin yeniden birlesmesi lizerine sadece bir tane ¢alisma bulunmaktadir. Sagan, Artar, Erol ve Simsek (2014), 6 ila
18 yas arasinda 183 ¢ocugun dahil edildigi bir calismada kurumlara hig¢ girmemis ve kurum bakimina alinmis cocuklarin

yeniden birlesme esnasinda davranissal ve duygusal problemleri karsilastirmistir. Sonuclar, biyolojik aileleriyle yeniden
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birlesen cocuklarin diger iki gruba oranla daha yiiksek problem skorlari oldugunu géstermektedir. Bu problematik dav-
ranislarin ailevi SES, ebeveynlerle iliskiler, kardes ve arkadas iliskileri ve okul problemleri ile ilgili olduklari anlasiimistir.
Ailevi SES skorlari daha yliksek olan, daha az problemli iliskisi olan ve daha fazla okul basarisi olan ¢ocuklarin ise daha
az davranissal ve duygusal problemleri oldugu gorilmustir. Calismada bulgular géz 6niinde bulundurularak, ¢ocugu
aileden uzaklastirmadan 6nce gocuk bakimi konusunda aileleri destekleyici makro seviyede énlemlere éncelik verilme-
si Onerilmistir. Dahasi, tekrar birlesme siirecinde olan aileler icin cocuklarin saghg ve egitimi ile ailenin ekonomik ve
sosyal kosullarini hedefleyen destekleyici midahaleler 6ne stirmuslerdir. Elde ettikleri sonuclar hem literatirde hem
de uygulamada Tirkiye sisteminde en ¢ok ihmal edilen alan olan tekrar birlesme siirecinde destekleyici hizmetlerin

6neminin altini gizmektedir.
2.4. Tekrar Birlesme Siireci

Baglanma kurami, gelismekte olan ¢ocukla kurulan erken iliskinin 6nemini ve sosyal ve duygusal gelisimde gi-
venli baglanmanin koruyucu roliini anlamak igin bir ¢ergeve sunar (Bowlby, 1951; Shaver & Cassidy, 2008). Bu kap-
samda baglanma problemlerinin, cocuklarin hayatinda derin, kapsaml ve hayat boyu siren etkilere neden oldugu
one surdlar. Cocuklar kendilerinden, baskalarindan ve hayattan beklentilerini erken dénem iliskilerine bagladiklari igin
erken dénem negatif deneyimler, terk edilmeler ve ani ayriliklar sonucunda olusan negatif baglanma deneyimleri,
hayatlarinin ilerleyen asamalarinda bile islevsiz iliskilere neden olabilir. Kurum bakiminda olan ¢ocuklarin gelisme ko-
nusunda fiziksel, bilissel ve duygusal gecikmelerle sonuclanan 6zglivensiz baglanma iliskilerine sahip olmasi oldukca
olasidir (Dobrova-Krol, van lJzendoorn, Bakermans-Kranenburg, Cyr, & Juffer, 2008; Vasquez & Stensland, 2016; Zeenah
& Smyke, 2008). Her ne kadar kurumlar ¢ocuklarin yemek ve barinma gibi temel ihtiyaclarini karsilasa da ¢ocuklarin
istikrarli ve sirekli iliskiler kurmak yonindeki ihtiyaglarini tatmin etmek icin gerek duyduklari yeterli bakimi ve dirtileri
saglayamazlar. Sonug olarak, ¢ocuklarda bozuk ve 6zglivensiz baglanma kaliplari olusur ve bu da gelisme sireclerini

onemli derecede etkiler.

Devlet korumasi altindaki cocuklarin ¢ogu, birkag yerlestirme sireci ve ani ayriliklarin yani sira, bir de kurumlar-
daki yetersiz duygusal bakimi deneyimlerler. Her bir yerlestirmede yasadiklari stresli deneyimlerle ani ayriliklarin nega-
tif etkileri birlestiginde ise birden fazla yerlesme deneyimi yasayan ¢ocuklarin, yeni yerlesimlerde daha negatif sonuglar
sergiledikleri gérulmustur (Rutter, 1983). Bu nedenle, cocuklari birden fazla konum degistirmenin negatif etkilerinden
korumak adina, cocugun erken yastaki baglanma iliskilerinin onarimina ve gliclenmesine katki saglayacak, gtivenli ve
stabil bir aile ortami saglayacak basarili ve kalici bir yerlestirme yapmak oldukg¢a 6nemlidir (Kimberlin, Anthony, & Aus-
tin, 2009).

Her ne kadar cocuklari biyolojik aileleriyle bir araya getirmek genellikle pek ¢ok sistemde ilk secenek olarak
gorilse de tekrar birlesme sirecinin, ¢ocuklarin birlesmeden sonra devlet korumasina donme sikligina bakildigi za-
man en basarisiz kalicilik orani sergileyen secenek oldugu goriilmektedir (Biehal, 2007; Kimberlin, Anthony, & Austin,
2009). Carlson, Hutton, Priest ve Melia (2019), Birlesik Krallik’ta aileleri ile tekrar birlesen ¢ocuklarin %47 ila %63’linlin
tekrar suiistimal edilmesi, ihmal edilmesi veya yetersiz ebeveynlik yliziinden yeniden devlet korumasina dondigini
belirtmistir. Elde ettikleri sonuglar, basarisiz ve kesin olmayan tekrar birlesmelerin ¢ocuklarin duygusal ve davranissal
iyilikleri icin riskli oldugu ve cocuklarin baglanma iliskilerini tehdit ettigini, ayrica tekrar tekrar terk edilmeye yol actigini
gostermektedir. Bu nedenle, cocuk eve dondikten sonra tekrar bir yerlesim degisikligi gerektirmeyecek basaril bir

tekrar birlesme siireci saglamak igin gerekli nlemleri almak oldukga 6nemlidir.
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Tekrar birlesme stirecinin dinamigini anlamak, biyolojik aileleriyle tekrar bir araya gelme sansi olan ¢ocuklar igin
basarili bir yerlesim saglamak yolunda kritik 6nem tasir. Ailelerinin yaninda negatif ve istismar edildikleri bir ortam
olsa bile ailelerinden ayrilma ve devlet korumasi altina girme siireci pek ¢cok cocuk icin oldukca streslidir (Schofield,
Thoburn, Howell, & Dickens, 2007). Bu ¢ocuklar, 6nce ebeveynlerinden ayrilmanin acisini yasamanin {zerine bir de
kurumlardaki yetersiz bakim ortamiyla basa ¢ikmaya calisirlar. Bunun sonucunda da sagliklarini tehdit eden travmatik
bir deneyim ortaya cikar. Aileyle tekrar birlesme siireci ise tim bu negatif deneyimlerin lizerine eklendigi i¢in daha da
zorlu bir stirectir (Bullock, Little, & Millham, 1993).

Cocuklar aileleriyle tekrar bir araya geldikleri zaman yeni bir yerlesme ve adaptasyon siirecinden gecerler. Bu
yeni slireg, mevcut zorluklarin izerine gecmisteki travmatik anilari ve duygulari da tetikleyebilir. Cocugun ilk basta
devlet korumasina alinmasina neden olan evdeki sorunlar hala devam ediyor olabilir veya ¢ocuk, anilarindaki ve bek-
lentilerindeki gercek aile kavrami arasindaki farklar yiziinden hayal kirikligi yasayabilir. Ayrica, birden fazla yerlestir-
me isleminin yayginligi yiziinden pek ¢ok ¢ocuk, bu siireci birden fazla defa deneyimlemek durumunda kalir. Tim bu
faktorler, cocuklari akil saghgi problemlerine yatkin hale getirir (Golding, 2010). Bu nedenle tekrar birlesme sirecinin,
fiziksel bir konum degisikliginden ziyade duygusal bir ayrilma ve bir araya gelme dénguisii oldugunu anlamak oldukga
o6nemlidir (Carlson, Hutton, Priest, & Melia, 2019).

Literatirde, tekrar birlesmenin bir firsat olarak gorildigi devlet korumasi altindaki ¢ocuklar igin olusan riskle-
re ve koruyucu faktdrlere bazi drnekler verilmistir. Ornegin, tekrar birlesmeden énce aileyle ¢ocugun siirekli iletisim
icinde olmasinin hem cocuklar hem de aileler icin 6nemli bir kaynak olabilecegi belirtilmistir (Maluccio & Whittaker,
1989). Maluccio, Pine ve Warsh (1994) siiregelen aile iletisimin dneminin altini ¢cizmek i¢in devlet korumasi esnasinda

cocuk-ebeveyn ziyaretlerini “tekrar birlesme silrecinin kalbi” olarak tanimlamistir.

Ayni sekilde kardesler arasindaki bag da ailede ebeveyn bakimi yetersizligi oldugu durumlarda ayrilik ve stresle
basa ¢ikmak igin dmiir boyu devam eden bir bag olarak éne siiriilmistiir (Hegar, 1988). Ote yandan finansal sorunlar
ve evsizlik temelinde fakirlik kavrami da basaril tekrar birlesmelerin 6niindeki en dnemli risk faktorlerinden biri olarak
ortaya ¢ikmaktadir (Kovacs, 2017). Fakirligin ihmal ve suiistimal ile baglantili oldugu bilinmektedir (Drake & Zuravin,
1998; Pelton, 1994), bu da ¢ocuklarin fiziksel ve duygusal sagliklari, genel sagliklari ve bilissel fonksiyonlari tGzerinde
ciddi problemlere yol acabilir (Drake & Rank, 2009; Duncan, Brooks-Gunn, Yeung & Smith, 1998; Fernandez & Ramia,
2015). Biehal (2007), yerlesimden 6nce deneyimlenen suiistimal ve ihmalin, tekrar birlesmeden sonra ¢cocugun yeni-
den suiistimal ve ihmal edilmesi igin bir risk faktorl oldugunu belirtir. Tekrar birlesme tizerine yaptigi kaynak tarama-
sinda elde ettigi sonuglar, aileyle tekrar birlesmeden sonra yeniden devlet korumasina dénmenin, 6zellikle de ailesel
problemleri, davranis problemleri veya engelleri olan ¢cocuklarda oldukca riskli oldugunu ortaya koyar. Dahasi, yapilan
yeni ¢alismalarda cocuklarin evde suiistimal ve ihmal deneyimledikten sonra devlet koruma girmesiyle ilgili bazi fak-
torlere dikkat ¢eker: ebeveynlerde madde kullanimi (Barth, 2009; Besinger, Garland, Litrownik, & Landsverk, 1999),
ebeveynlerde akil saghgi problemleri (Kundra & Alexander, 2009), aile ici siddet (Barth, 2009), ve ¢ocuklarda davranis
problemleri (Burns, et al., 2004).

Cocuk koruma hizmetlerinin temel hedeflerinden birinin, korumasi altindaki ¢ocuklara glvenli bir aile hayat
sunmak oldugu gbéz 6niinde bulunduruldugunda, tekrar birlesmeden 6zellikle de yerlesme 6ncesi ihmal veya suiistimal
deneyimlemis cocuklarda pozitif sonuglar elde edildiginden emin olmak igin bu risk faktorlerinin yayginligini azaltabile-

cek ve koruyucu faktorleri gliclendirebilecek miidahaleler gelistirmek nemlidir.
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2.5. Yeniden Birlesme Siireci icin Miidahaleler

Bu zorlu siiregte cocuklari destekleyebilmek icin uygulamada kullanilacak deneysel ilkeler gelistirmek amaciyla,
¢ocuklarin tekrar birlesme siirecindeki deneyimlerini anlamak lizere yapilmis arastirmalar ve ¢alismalar bulunmaktadir.
Tekrar birlesme siireci, sadece ¢ocuklari biyolojik ailelerinin yanina yerlestirmekten ibaret degildir. Ayni zamanda, ai-
lelerin ihtiyaci olan destekleri ve miidahaleleri belirlemek ve saglamak icin yerlesme esnasinda ve sonrasinda ailelerin

iyiliklerini ve ¢ocuklarin fiziksel, sosyal, bilissel ve duygusal gelisimlerini degerlendirmeyi de icerir.

Literaturde, kisa ve yogun aile odakli hizmetlerin tekrar birlesme siirecinin basarisi Gizerindeki 6nemi agikga gos-
terilmektedir (Fraser, Walton, Lewis, Pecora, & Walton, 1996). Ancak cocuk bakimi sistemleri, kisitli kaynaklar ve yiik-
sek vaka yiki yuziinden ¢ocuklarin ve ailelerin her agidan iyi olmalari icin gerekli olan destekleyici miidahaleleri sagla-
makta yetersiz kalabilirler (De Bruin Cardoso, et al., 2019). Bazi ¢alismalarda, sahadaki miidahaleleri daha iyi anlamak
ve iyilestirmek icin tekrar birlesme siireci hakkinda sosyal destek hizmetlerinde ¢alisanlardan veri toplanmistir. Ornegin
Cody (2013), sosyal hizmetlerde ¢alisanlara gore tekrar birlesme ile ilgili en zorlayici alanlarin, ¢ocuklarin hizli yerlesim
degistirmeleri ylziinden ortaya ¢ikan kisa dénemli proje dongiileri, cocuklarin saghklarini yeterli sekilde degerlendirme
zorlugu, sosyal hizmetler calisanlari igin yeterli kaynak ve egitim saglanmamasi ve basarili tekrar birlesme kosullarinin
tanimlanamamasi oldugunu belirtmektedir. Cardoso ve meslektaslari (2019) ise baz fikirler, 6rnekler ve tavsiyeler ile
tekrar birlesme slirecindeki ¢ocuklardan veri toplama yollari 6ne sirerek sosyal hizmetler ¢alisanlarina bu sorunlarla

basa cikmalari icin yol gosterici bir cerceve saglar.

RISE M&E Ogrenme Projesi isimli calismada her dosyaya uygun tek bir yaklasim olmadigini, ancak barinma ve
korunma, yasal destek, saglk hizmetleri, psiko-sosyal destek, egitim, ekonomi, aile giliclendirme ve toplum duyarh-
lastirma gibi temel ihtiyaglar gibi bazi belirli unsurlarin tekrar birlesme sirecinin basarisini ortaya koyabilecegini 6ne
surerler. Bahsettikleri cergceveye gore bu alanlarda basarili sonuglar, basarili bir tekrar birlesme siirecini tanimlamak icin
bir temel olusturabilir. Dahasi, tekrar birlesme sireci ve sonuglari tizerinde sahada calisan sosyal hizmetler uzmanlari
icin reflektif ve esnek bir 6grenme siirecinin de altini gizerler. Her ne kadar sunduklari gergeve tekrar birlesmeyle ilgili
deneysel bir sistem igin iyi bir kapsam sunsa da 6zellikle bu sistemlerin yeteri kadar gelismis olmadigi tlkelerde tekrar
birlesen ailelerde bu destek hizmetlerinde hangi konularda ve nasil calisiimasi gerektiginin tanimlanmasi gerekmekte-
dir.

Oncelikle, tekrar birlesme destek sistemlerinin pek cok sorunlu alana yénelik, birden fazla hizmet icermesi ge-
rekmektedir. Daha dnceki bulgulara bakildigi zaman, tekrar bir araya gelen ailelerin sik sik akil saghgi problemleri, aile
ici siddet, madde kullanimi ve finansal sorunlar gibi birbirine eslik eden problemler yasadiklari ve bu alanlarda destek-
leyici hizmetlere ihtiya¢ duyduklari goérilmektedir. Bu alanlara odaklanan dikkatli bir degerlendirme ile gerekliliklere
odaklanan, hizmetler saglamayi hedefleyen, detayli bir vaka plani iceren entegre miidahale programlarinin tekrar bir-

lesme silreglerini destekledigi gorilmistir (Fraser, Walton, Lewis, Pecora, & Walton, 1996).

Maluccio, Abramczyk ve Thomlison (1996) tekrar birlesme 6ncesinde, esnasinda ve sonrasinda ailelerle beraber
¢alismanin destekleyici miidahaleler igin kritik oldugunu 6ne siirmektedir. Cocugun aileden uzak oldugu siire boyunca
ailesiyle iletisim kurmasini ve tekrar birlesmeden sonra yogun aile hizmetleri saglanmasini tesvik etmektedirler. Dahasi,
yerlestirme karari ve tekrar birlesme sonrasinda tedavi plani igin aile iliskileri kaliplarini ve gocuklarin duygusal prob-

lemlerini anlamak icin detayli degerlendirmeler yapilmasinin dneminin de altini gcizmektedirler.
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Ayrica, tekrar birlesme hizmetleri icin basarih midahale programlarinin kritik yonlerini 6n plana ¢ikartan bazi
calismalar da bulunmaktadir. Ornegin, Fernandez, Delfrabbro, Ramia ve Kovacs (2017) ailelerin tekrar birlesmesi hiz-
metleri icin detayl degerlendirmelerin ve bitlincil aile yaklasiminin kritik oldugunu belirtmekte ve tekrar bir araya

gelen ailelerle galisirken dikkat edilmesi gereken dort temel noktayi séyle tanimlamaktadir:

1. Uygun barinma hizmetleri saglanmasi
2. Aileici siddet deneyimleyen ebeveynlere destekleyici hizmetler sunulmasi

3. Ailelerin deneyimledikleri problemler igin tekrar birlesme siireci 6ncesinde ¢ok disiplinli destekleyici hizmet-

ler sunulmasi ve

4. Ev ortaminda koruyucu 6nlemlerin erken alinmasi.

Ayni kapsamda yapilan bazi baska calismalar da yogun tekrar birlesme vaka planlarinin madde kullanimi tedavisi,
is bulma hizmetleri, vaka yonetimi, aile yonetimi, aile i¢i siddet ve travma danismanligi ve aile terapisi de icermesi ge-
rektigini 6ne siirer (Brook & McDonald, 2007; Stromwall et al., 2008). Bu nedenle pozitif sonuglari desteklemek adina

ailelerin tekrar birlesme siireglerine, gesitli alanlara odaklanan gesitli yontemler dahil etmek dnemlidir.

Destekleyici hizmetlerin psiko-sosyal ve duygusal yonleri, cocuklarla ailelerin tekrar birlesme stireclerinde or-
taya cikabilecek riskli durumlar ve kiimulatif stres acgisindan bakildiginda genellikle daha karmasik ve saglamasi daha
zordur. Sahada c¢alisanlarin bu zor vakalarda galismak igin gerekli becerilerinin olmasi 6nem tasir. Ancak yiiksek vaka
yuki ve karmasik vakalarla basa ¢cikmalarinda onlari destekleyebilecek ¢ok fazla kaynak yoktur. Bu nedenle bu alandaki
psiko-sosyal miidahale g¢alismalarini arastirmak, uygulama icin kanit temelli kaynaklar saglanmasina 6nemli 6l¢tide kat-
kida bulunur. ilk olarak Bry ve Slechta (2000), riskli ailelerle ¢calisirken ihmal ve suiistimal gibi risk faktorlerini azaltmakta
ve ¢ocuk-ebeveyn iliskisini ¢ift tarafli olarak gliclendirmek gibi koruyucu faktorleri artirmakta faydali oldugu kanitla-
nan aile terapisi midahalelerinin 6zelliklerinin bir 6zetini sunar. Etkili midahalelerin uzman sosyal destek, aile odakl
coklu-sistemik danismanlik, birkac tane ebeveyn beceri egitimi ve ebeveynlerle psiko-egitim seansi, miidafaa egitimi,

miuidahale boyunca ¢ocugun gelisiminin degerlendirilmesi ve ¢ocuklarla davranissal danismanlik icerdigini belirtir.

Benzer bir kapsamda ise Comer, Chow, Cooper-Vince ve Wilson (2013), davranissal ebeveyn egitiminin, ebevey-
nlerin tepkileri lizerinde calisarak ¢cocuklarin problemli davranislarini engelleyebilecek ve tedavi edebilecek kanit odakli
bir yaklasim oldugunu 6ne slrer. Davranissal aile egitimi programlari, ebeveynlerin ¢ocuklarini daha ¢ok pro-sosyal
davranislar ve daha az problemli davranislar sergilemeleri icin tesvik etmelerini hedefleyerek ebeveynlere strateji olus-

turma, farklandirici pekistirme ve séniimleme gibi belirli beceriler kazandirir.

Riskli durumlarda bulunan ailelerde sik sik kullanilan bir diger yaklasim ise ebeveynlerin hali hazirda sahip olduk-
lari pozitif davranislar glclendirmeyi ve genisletmeyi hedefleyen gli¢ temelli yaklasimdir. Literatlrde, olumlu sosyal
beceriler ve davranislar gelistirmek icin devlet korumasindaki cocuklara ve ailelere yardim etmenin bir yolu olarak giig
temelli yaklasim kullanmay: etkili bir yol olarak gosteren pek ¢ok teorik ¢cerceve verilmektedir (Brun & Rapp, 2001; Fis-
her, Kim, & Pears, 2009). Nese, Anderson, Ruppert ve Fisher (2017), ihmal veya suiistimal ylizinden ¢ocuklarinin vesa-
yetini kaybeden ve tekrar birlesme icin degerlendirilme siirecinde olan dért ebeveynin katildigi bir glic temelli ebeveyn
egitim programi gerceklestirerek, miidahale sonrasi ebeveynlerin destekleyici davranislarindaki gelismeleri not ettiler.
Elde ettikleri bulgulara gore program, ebeveynlere uzman gézetimi altinda yeni becerileri uygulama firsati tanimanin
yani sira, ev ziyaretleri esnasinda bilgi ve modelleme saglama firsati da yarattigi icin cocuk bakimi hizmetlerinde kulla-

nilabilecek etkili bir miidahale yontemi olarak gorilmektedir.
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lyi bir hizmet kalitesi saglamak kadar, hizmetlerin erisilebilirligi ve kullanilabilirligi de cok énem tasimaktadir.
Tekrar birlesmelerin basarisiz olmasinin arkasindaki nedenlerden biri de hizmetlerin etkisizligi veya yetersizliginden
ziyade, ailelerin bu hizmetleri kullanamamasi da olabilmektedir. Aile i¢i siddet vakalarinda, ¢ocuk koruma hizmetleri
vaka gorevlilerinin dislncelerini inceleyen kapsamli bir calismada, ailelerin bu hizmetlere aktif olarak katilmasinin,
tekrar birlesmenin basarili sonu¢ vermesi arkasindaki en bliyik etkenlerden biri oldugu gortlmektedir. Katihm, hiz-
met tamamlama ve bir ¢esit baglilik hissi gibi kavramsallastirilabilecek (D’Andrade, 2015) olan hizmet kullanimi ayni
zamanda aile demografisi ve hizmet tipiyle ilgili de olabilmektedir. D’Andrade (2015) babalarin, siyahi ebeveynlerin ve
geng ebeveynlerin hizmetleri daha az kullandigini ve hizmet kullanimlari icinde, madde kullanimi tedavisinin en yiiksek,
bireysel tedavinin ise en dislik kullanim oranlarina sahip oldugunu belirtmektedir. Diger yandan, bu bulgularla gelisen
bir baska calisma daha elde edilmistir. Bu ¢alisma, madde kullanimi tedavisinde hizmet kullanimi oranini %10, terapi
odakli hizmetlerin kullanimini ise %26-40 arasinda belirlemistir (Famularo et al., 1989). Bu zitlik, hizmetlerin erisilebilir-
ligiile ilgili olabilir (D’Andrade, 2015). Ailelerin hizmetlere erisebilirligi, hizmet kullanimi ve hizmet tipi arasindaki iliskiyi
yonetiyor oir. Bu nedenle erisilebilir hizmetler gelistirmek ve ailelerin bu hizmetleri kullanmalarina yardimci olmak,
dikkatli degerlendirme ve ihtiya¢ odakli vaka planlamasina ek olarak tekrar birlesme miidahalelerinin 6nemli amacglari

arasinda olmalidir.
2.6. Tartisma ve Oneriler

Tekrar birlesme, tekrar eden ayrilik ve bulusma dongilerinin travmatik etkilerini 6nlemek i¢in dogru ve dikkatli
adim atilmasini gerektiren bir stregtir. Bu sirec icin, yola ¢ikmaya hazir sekilde kendi rayi izerinde bekleyen bir tren
metaforu kullanilabilir. Tren yola ¢ikmaya hazir olmalidir ancak, diizglin bir ray sistemi yoksa eninde sonunda yoldan
cikacaktir. Varacag! noktaya gidene kadar, trene eslik etmek icin ray sisteminin de dizgin sekilde hazirlanmis olmasi

gerekir.

Bu nedenle basarili bir yolculuk igin trenin hazirhgindan emin olunmasinin yani sira, ray sisteminin uygunlugunun
da kontrol edilmesi ve trene zarar verecek kazalarin 6nlenmesi igin tren raylara yerlestiriimeden 6nce, yolda herhangi
bir ariza gergeklesmesi durumunda devreye alinacak dikkatli bir onarim plani bulundurulmasi da gerekmektedir. Eger
aile tekrar birlesme kararindan dnce dikkatlice degerlendirilmediyse ve tekrar birlesme slrecinden 6nce, sirasinda veya
sonrasinda, aile icindeki negatif kosullari ortadan kaldiracak detayh bir tedavi plani olusturulmadiysa, ailesiyle tekrar bir
araya gelen bir cocuk da psikolojik olarak zarar gorebilir. Ne yazik ki Turkiye’de aileleriyle tekrar birlesen pek cok cocuk
icin de bu risk gecerlidir (Sagan, Artan, Erol, & Simsek, 2014). Tirkiye kurum odakl bir yaklasimdan daha aile odakl bir
yaklagima donlisim asamasinda oldugu igin, tekrar birlesen ailelerin sayisi her ne kadar ¢ok olsa da sistem, bu aileler
icin gerekli olan kaliteli degerlendirme siirecine ve destek hizmetlerine sahip degildir. Cocuk bakimi hizmetlerinde, ben-
zer bir donlisim halinde olan pek ¢ok gelismekte olan llke oldugu da bilinen bir gercektir. Tekrar birlesme slirecinde

basarili sonuclar elde etmek icin bu llkelerin atabilecekleri bazi adimlar bulunmaktadir.

Oncelikle, ailenin detayli ve dikkatli sekilde degerlendirilmesinden sonra tekrar birlesme karari alinmalidir. Aile
odakl bakimin koruyucu etkilerine ragmen, tekrar birlesme siireci her aile icin uygun degildir. Tekrar birlesmenin bir
secenek olmamasi gereken bazi vakalar da mevcuttur. Yerlesimden dnce deneyimlenen suiistimal ve ihmalin, tekrar
birlesmeden sonra ¢ocugun yeniden suiistimal ve ihmal edilmesi igin bir risk faktorii oldugunu (Biehal, 2007) gbz 6nlin-

de bulundurarak, cocugu ihmal ve suiistimal eden ailelerde riskli yetiskine karsi cok ciddi énlemler alinmadikga tekrar
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birlesme son segcenek olmalidir. Tekrar birlesme kararinin 6nceliklerinden biri, kesinlikle daha 6nce ailede bulunan
risk faktorlerini ortadan kaldirmak olmalidir. Dahasi, basarili tekrar birlesme sonuglari alinmasinda ebeveynlerin aktif
katihmi kritik bir role sahip oldugu icin (Cole & Caron, 2010) ailenin tekrar birlesme isteginin, tekrar birlesme kararin-
dan once dikkatlice degerlendirilmesi gerekir. Aksi halde ebeveynlerin cocuklarinin bakimi Gistlenmekteki isteksizlikleri
cocugun psikolojik sagliginda travmatik hasarlara ve aile icinde yogun ¢atismalara neden olabilir, bu da ¢ocugun tekrar

devlet korumasina girmesine neden olabilir.

Tekrar birlesme karari icin aile degerlendirmeleri sahada c¢alisan profesyoneller tarafindan yapilmali ve tekrar
birlesme karari verildiginde de slire¢ boyunca devam etmelidir. Bu arastirma, ¢ocugun aile ziyaretlerinde edindigi de-
neyimlere, ailelerin egitim ve saglik hizmetleri erisimine, evdeki fiziksel ve psikolojik giivenlik kosullarina ve cocugun
travma seviyesi, direnc seviyesi ve 6z saygi seviyesi de dahil olmak (izere ¢ocugun psikolojik saglhgina odaklanmahdir
(De Bruin Cardoso, Bhattacharjee, Cody, Wakia, Menson, & Tabbia, 2019).

Basarili bir tekrar birlesme stirecinin ikinci adimi ise tekrar birlesme kararindan sonra saglikli bir vaka planlamasi-
dir. Yerlesimin kalicihigini saglamak icin tekrar birlesme 6ncesinde, sirasinda ve sonrasinda birden fazla problem alanin-
da cocuklari ve aileleri destekleyecek miidahalelerde bulunmak oldukga &nemlidir. Oncelikle, cocuk evden uzaktayken
devam eden ebeveyn-cocuk ve kardes iletisiminin énemini gbz 6niinde bulundurarak, cocuk evine dénmeden 6nce
gerceklestirilen ev ziyaretlerinde aile etkilesimi ve kardes bag midahalesi diisiinilmelidir. Bu sekilde bir miidahale,
¢ocuk ailesinin islevsiz iliski dinamiklerine donmeden dnce gocugun sagligini riske edebilecek muhtemel aile etkilesimi

problemlerini tahmin etme ve bunlarin lzerine ¢alisma imkanini taniyabilir.

Tekrar birlesmeden 6nce baslamasi gereken diger miidahaleler arasinda, aile icin ekonomik ve is imkani destegi
saglayan hizmetler yer almaktadir (Brook & McDonald, 2007; Stromwall et al., 2008). Basarili tekrar birlesme slirecinin
onlindeki en 6nemli risk faktorlerinden biri olarak fakirlik (Kovacs, 2017), yarattigi stres ylziinden ¢ocugun aile icindeki
saglikli yasamini riske eder ve hatta ihmal ve suiistimal ile sonuglanabilir (Drake & Zuravin, 1998; Pelton, 1994). Bu ne-
denle tekrar birlesme siirecinde is bulma hizmetleri ve finansal destek hizmetleri, ailelerin ¢ocuklari icin daha glivenli

ve saglikh bir ortam yaratmasina yardimci olabilir.

Ancak tekrar birlesme midahaleleri sadece ekonomik hizmetlerle sinirli kalmamali, ayni zamanda ailelerin karsi
karsiya kaldiklari sosyal ve duygusal sorunlari da ele almalidir. Tekrar birlesmenin karmasik psikolojik bilesenleriyle basa
cikmak ve vaka planinin basarili olmasini saglamak amaciyla, ebeveynler icin psiko-egitim ve davranis egitimi, cocuklar
icin davranig ve sosyal beceri galismalari, gli¢c odakl aile terapisi ve madde kullanimi tedavisi ya da travma odakli yak-
lasimlar gibi ek tedaviler de igeren bitinlestirici bir tedavi yaklasimi gerekmektedir (Brun & Rapp, 2001; Fisher, Kim, &
Pears, 2009; Bry & Slechta, 2000). Ailelerin ihtiyaclarina gére bu hizmetleri iceren detayh bir tedavi plani olusturmak,
yerlesim problemlerini ve tekrar birlesme slirecinde gocuklarin sagliklarini tehdit eden risk faktorlerini en aza indirge-

mekte yardimci olabilir.

Tekrar bir araya gelen ailelerin hizmetlere katilimi ve devamliligi da tekrar birlesme miidahalelerinin odaklan-
masi gereken dnemli gérevlerdir. Oncelikli olarak ailelerin hizmetlere erisimlerini kolaylastirarak ailelerin pes etme
oranlari azaltilabilir. D’Andrade (2015) lojistik problemlerin ailelerin hizmet kullanimini riske edebilecegini belirtir ve
hizmet kullanimi oranlarini artirmak igin biitiincil midahaleler saglamanin 6neminin altini gizer. Bu nedenle, hizmet
ozelliklerini ailelerin imkan sinirlari icinde organize etmek, tekrar birlesme vaka planlarinin basarisini giiclendirebilir.

Ornegin, aileler ulasimla ilgili problem yasadiklari icin hizmetlere katilmayi birakabilirler.
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Bu hizmetlerin ev ortamlarinda saglanmasi, bu problemlere bir ¢6ziim olabilir. Nese, Anderson, Ruppert ve Fis-
her (2017), ev ziyaretleri sirasinda gii¢ temelli ebeveyn egitimi programi yiriterek, olduk¢a olumlu sonuglar elde et-
tiler. Bazi ailelerin destek hizmetlerine katilmakla ilgili cekinceleri olmasi normaldir. Ailelerin bu midahalelere baglilik
gostermesi ve katilim oranlarinin artirilmasi konusunda yasal gereklilikler yardimci olabilir. Tekrar birlesme sirecinin
cok yonli ve karmasik yapisi goz 6niinde bulundurularak sosyal politikacilar, klinik psikologlar, sosyal hizmet goérevlileri,
yasal danismanlar, 6zel egitimciler ve diger ilgili uzmanlardan olusan bir ekiple beraber ¢alismak, tekrar birlesen ailele-

re bu hizmetlerin ulastirilmasi asamasinda yardimci olabilir.

Sahada calisanlari desteklemek ve giiclendirmek de tekrar birlesme sonuglarini iyilestirmek icin bir diger 6nemli
miidahaledir. Sahadaki sosyal hizmet gorevlileri ve psikologlar genellikle fazlasiyla yorucu is yikleriyle calismakta ve
yogun caresizlik ve acizlik hisleriyle basa cikmaya ¢abalamaktadirlar. Dahasi, sistem de onlari bu zorlu sirecte yon-
lendirmek ve desteklemek icin gerekli olan kaynaklara sahip degildir (De Bruin Cardoso, Bhattacharjee, Cody, Wakia,
Menson, & Tabbia, 2019; Cody, 2013). Sonug olarak, ¢alisanlar da genellikle gercekten ihtiyaci olan ailelere gerekli
ilgiyi ve miidahaleyi saglayamaz. Onlari bu siirecte destekleyebilecek iki yol bulunmaktadir. Oncelikle klinik gbozetim ve
“yansitma toplantilari” ile ¢alisanlara, zorlanma hislerini paylasmak, sorularina cevap bulmak ve meslektaslari ile diger
profesyonellerle yapacaklari tartismalarda kendi vakalarini formile etmeleri igin bir ortam saglanabilir. Sonrasinda ise
tekrar birlesme siireci lizerine deneysel arastirma c¢alismalari, standartlastiriimis miidahaleler ve egitim paketleri ile
calisanlara tekrar bir araya gelen ailelerle calisirken takip edecekleri kanit odakl bir kilavuz ve gerceve yaratilabilir. Kisa
ve yogun aile odakl hizmetlerin tekrar birlesme sirecinin basarisi tizerindeki 6nemi (Fraser, Walton, Lewis, Pecora, &
Walton, 1996) goz onlinde bulunduruldugunda sahadaki egitimli uzmanlar tarafindan uygulanabilecek olan ve toplu-
mun kiltlr yapisina uyumlu olan yapilandiriimis ve uygulanabilir tekrar birlesme programlarinin gelistiriimesine ihtiyag

duyulmaktadir.

Sahada calisanlarin, uygulamada kullanmak igin tekrar birlesme siireci lizerine yapilmis kapsamli ve deneysel
¢alismalara ihtiyaglari vardir. Ne var ki, cocuk bakimi hizmetleri arasinda hem uygulamada hem de aragtirmada en ¢ok
ihmal edilen alan tekrar birlesmedir. Tekrar birlesen aileler lizerine toplanan veriler karmasik ve yetersizdir. Bunun ne-
denlerinden biri de tekrar birlesen ailelerden bilgi elde etmenin kolay olmamasi olabilir. Hali hazirda zorlanan aileleri
bir de arastirmalara dahil etmek etik ikilemlere yol agabilir. Ancak siirecin dinamigini anlamak ve tespit edilen ihtiyac-
lari karsilamak icin etkili miidahaleler gelistirmek igin kalifiye veriye ihtiya¢ vardir. Sahadaki cocuk ve aile seslerinin ne
kadar nadir olduguna bakacak olursak (Carlson, Hutton, Priest, & Melia, 2019), literatirdeki bu bosluklari doldurmak
icin bu siireci, cocuklarin ve ailelerinin gdziinden anlamak gerekmektedir. Ornegin, cogu cocuk tekrar birlesme konu-
sunda karisik hislere sahiptir ve kendi gelecekleri icin endise etmektedir (Farmer, Sturgess, & O’Neill, 2008). Bu dina-
mikleri daha detayh bir sekilde anlamak, tekrar birlesme siirecinden basarili sonuglar elde edilmesine yardim edecek
miidahaleler gelistiriimesinde yardimci olabilir. Bu nedenle, sahadaki arastirmacilar igin en énemli dnceliklerden biri,
uygulamaya dahil olan ¢alisanlari yénlendirecek arastirma bulgulari saglamak olmalidir. Ornegin, tekrar birlesme siireci
cercevesinde ailenin islevselligi ve aile iliskileriyle ilgili degiskenleri tanimlamak da saha gorevlerinde yardimci olabilir.
Dahasi, “basarili bir tekrar birlesmede neler tzerine galisiilmali?” sorusuyla elde edilecek veriler de sahada calisanlar
tarafindan ailelerin ve ¢cocuklarin direncglerini artirmak icin kullanilabilir. Her ne kadar, baska tlkelerden elde edilen bil-
giler gelismekte olan Ulkeler icin 6nemli birer kaynak olsa da kdltiirel ve sistemik farklarla basa ¢ikmak igin toplum kl-

tlrdnd ve devletin cocuk bakimi hizmetleri politikalarini yansitan ulusal calismalar yapilmasi da oldukca 6nemlidir.aaa
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Boliim 3: Aileye Doniis Psikososyal Destek Programi Modelleme Projesi

3.1. Proje Amaci

Aileye Donis - Psikososyal Destek Modelleme Projesi ile yeniden birlesmenin zorluklarini gidermek ve Turkiye’'de
uygulanabilir bir yeniden birlesme modeli 6nerisi sunabilmek icin, aile destegi ve ev temelli cocuk koruma sistemi
konusundaki kokli deneyimleri nedeniyle AB’nin iyi uygulamalarinin incelenmesi ve bu siiregte yasanan zorluklarin

tartisiilmasi amaglanmistir.

Proje temel olarak inceleme, model gelistirme ve politikalara etki etme olmak Uzere (¢ ana faaliyet lzerinden

ilerlemistir.

Projede, AB llkelerinde uygulanan kurum bakimi modellerini ve biyolojik aileye geri dénis modellerinde aile
destek siireclerini incelemek; Tirkiye’deki mevcut Aileye Donlis programinin iyilestiriimesi amaciyla, AB’deki iyi uygu-
lamalari tlkemizin toplumsal yapisi ile kaynastiran bir model gelistirmek ve proje sonunda elde edilen ¢iktilar Gzerin-
den olusturulan 6rnek program onerisini Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi ve politika yapicilar ile paylasmak

amaglanmistir.
3.2. Proje Yiriitiicusi

Tirkiye Korunmaya Muhtag Cocuklar Vakfi

1979 yilinda kurulan Koruncuk Vakfi cocuklarin glicll, 6zglivenli, Greten, deger yaratan sorumlu bireyler olarak
toplumda yer almalarini saglamak amaciyla, temel ihtiyaglari ve egitime erisimleri risk altindaki cocuklara sosyal, psiko-
lojik ve ekonomik agidan onleyici, koruyucu ve iyilestirici ¢coziimlerle barinma, egitime erisim ve danismanlik hizmetleri

sunmaktadir.

Vakif catisi altinda blyliyen 18 yasini doldurmus genglere ise degisen kapsam ve seviyelerde sosyal, psikolojik ve
ekonomik destekler vermektedir. Vakif ayrica, sosyal hizmet model ve galismalarin ulusal diizeyde yayginlastiriimasina,

bu yolla cocuk haklari konusunda toplum farkindaliginin artiriimasina yonelik ¢alismalar yapmaktadir.

Yirmiden fazla sivil toplum kurulusu ile kurulmasina éncillk ettigi Cocuk ve Haklarini Koruma Platformuile gocuk

haklarinin korunmasi ve bu haklara erisimdeki risklerin azaltilmasi igin ¢alismaktadir.
3.3. Proje Ortagi

LAccueil Cocuk Koruma Merkezi
1989’de kurulan LUAccueil Cocuk Koruma Merkezi, iliskisel veya kisisel zorluklardan dolayi islevini gecici bir stire
saglayamayan ebeveynlerin 0-6 yas grubu cocuklari i¢in barinma, terapi amach egitim ve ¢ocugun fiziki, psikolojik ve

duygusal durumunu degerlendiren kapsamli bir saglk kontrol hizmeti sunmaktadir.

2003’de kurdugu Coklu Aile Glindiiz Merkezi ile ailelerin islevselligini gelistirecek ¢alismalar ylritmektedir. Aile-
lerin ¢cocuklari ile yeniden bir araya gelme stirecini gliglendirmek icin birlesme 6ncesinde ve sonrasinda psiko-sosyal/
psiko-egitimsel destekler vermektedir. Merkez 2006’den bu yana Erken Yardim Hizmeti projesi ile engelli ¢ocuklarin
ailelerine yonelik egitim, sosyal ve psikolojik destek hizmetleri vermektedir.
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LAccueil koti muamele, istismar veya ihmal durumlarinda ¢ocuk koruma ve aileye yardim igin ailelerin yani sira

cesitli sosyal veya adli hizmet kurumlari ile is birligi icinde ¢alismaktadir.

| Koruncuk Vakfi ve L’Accueil, proje lansmani icin projenin ilk ayinda istanbul’da bir araya geldi.

3.4. Proje Faaliyetleri

Projenin 3 temel faaliyet alani bulunmaktadir:

Avrupa’daki iyi uygulamalarin incelenmesi

Turkiye’de Koruncuk Vakfi olarak gelistirilen modelin uygulama 2
asamalarinin takip edilmesi

Elde edilen bilgiler ve sonuglar tizerine Tirkiye'de uygulanabilir

model dnerilerinin gikarilmasi

Proje is birligi ve iyi uygulamalarin paylasiimasi esasina dayanmaktadir. Bu amacla, Avrupa’nin gesitli tlkelerine
cocuk koruma sistemi, devlet korumasi gerektiren ¢ocuklar icin mevzuat, koruyucu aile ve aileye dénis siiregleriile ilgili
Ulke uygulamalarini yerinde incelemek lizere Almanya, Belgika, Bulgaristan, Cekya, Finlandiya ve Hollanda’ya seyahat-

ler planlanmistir.
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Belgika ve Almanya’da, hem belediyelere bagli resmi sosyal hizmet kurumlarinin temsilcileri ile hem de alanda
hizmet veren sivil toplum kurumlari ile bir araya gelinerek, o tilkedeki mevzuat ve uygulamalar 6rnek modeller ile ye-
rinde incelenmistir. Ancak, tim dlinyayi etkisi altina alan COVID-19 salgini ile degisen kosullar nedeniyle Hollanda, Bul-
garistan, Cekya llke uygulamalari, bu Glkelerden Sivil Toplum Kuruluslari (STK) ile yapilan ¢evrimici toplantilar aracilig

ile 6rnek modeller Gizerinden degerlendirilmistir. Finlandiya ise literatiir taramasi yontemiyle incelenmistir.

Fiziki seyahat ve ¢evrimici toplantilara, proje saha uygulamasinda yer alan meslek uzmanlari, akademik danis-
manlar ve proje ortagi UAccueil’den temsilciler katilmistir. ilgili Gilkedeki uygulamalar, meslek uzmanlarinin katilimiyla
cocuk ve ailelere verilen destek slreglerinin iceriklerine yonelik bilgi ve deneyim paylasimi toplantilari ile derinlemesi-
ne irdelenmistir. Boylece, (lkelerin alana yonelik mevzuatlari, masa basi arastirmalarin 6tesinde uygulamalarda yasa-

nan zorluklar, olumlu ve olumsuz yonleri hakkinda 6nemli bilgiler elde edilmistir.

Elde edilen bilgilerin Tirkiye’den uzmanlar ile paylasilmasi, alanda galisan uzmanlarin deneyiminin zenginlesti-

rilmesi ve Avrupa Ulkelerindeki uygulamalarin dinlenebilmesi amaciyla iki farkli dénemde (g toplanti diizenlenmistir.

13-14 Mart 2020 3 Aralik 2020 4 Aralik 2020

_Aileye Doniig . Avrupa Aileye Doniis

lyi Uygulamalar lyi Uygulamalar Calistayi
Sempozyumu Paylasim Toplantisi

Koruncuk Vakfi tarafindan 2017 yilinda baslatilan ‘Aile Yanina Donls’ programindan elde edilen deneyim, Aileye
Donls - Psikososyal Destek Modelleme Projesi kapsaminda edinilen bilgi ve llke uygulamalari ile zenginlestirilerek yu-

ratdlen pilot calismaya yansitilmistir.

Bu pilot calisma kapsaminda, 27 cocuk ve ebeveynlerinin katilimiyla toplam 12 aile ile gerceklestirilen saha uy-

gulamasi sistematik bir Modele déndstirilmastir.

Elde edilen tiim sonuclar ve “Aileye Déniis Psikososyal Destek Model Onerisi” taslagi proje kapanisinda Tiirki-
ye’den uzmanlar ile gergeklestirilen ¢alistayda paylasiimis ve nihai model dnerisi izerinde ortak akil ile hareket edil-

mistir.
3.4.1. Aileye Doniis iyi Uygulamalar Paylasim Toplantilan

13- 14 Mart 2020'de gerceklesen Aileye Déniis lyi Uygulamalar Paylasim Toplantilar’nda Belgika’da yerlesik olan
proje ortagi LAccueil’in Cocuk Koruma Merkezi uygulamasi ve Almanya’dan Compass Mitte isimli kurumun “Come Back
(Geri DOnUs Projesi)” projesi fiziki ve ¢evrimici olarak katilimcilarla paylasilarak, interaktif bir soru ve cevap oturumu

gerceklestirilmistir.

Ayrica, Compass Mitte Genglik Merkezi Uzmani Almanya’daki cocuk koruma yasalarinin isleyisini, sosyal hizmet
prensiplerini ve aile destek sistemlerini anlathgi bir konusma gergeklestirmistir. Bu sunumlarin yani sira, Aile Calisma ve
Sosyal Hizmetler Bakanligi Cocuk Hizmetleri Genel Midirligi’nden bir uzmanin katihmi ile Tirkiye’de Cocuga Yonelik

Sosyal Hizmet sisteminin donlisimii ve Aileye Donlis ¢alismalart ile ilgili sunum yapilmistir.
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Toplantinin ikinci gliniinde katilmcilarla, proje siresince Avrupa’daki Aileye Donis sistemleri konusunda edi-
nilen diger bilgiler, uyguladigimiz pilot modelin ayrintili bir taslagi ve isleyen-islemeyen yanlari ile iki vaka sunumu
paylasiimistir. Gerek bir 6nceki glin yapilan sunumlarda edinilen bilgiler, gerekse pilot ¢calismamizin ¢iktilari Gizerinden
Turkiye icin ideal bir sistem icin programa nelerin ilave edilmesi gerektigi, devlet korumasi altindaki ¢ocuklarla ¢alisan

STK temisilcileri ve sosyal hizmet uzmanlari ile derinlemesine tartisiimistir.

FAMILY REUNIFICATION
SYMPOSILIM FOR
SHARING

13-14 Mart’ta Istanbul’da gergeklestirilen toplantiya 37 kisi katildi. Almanya ve Belgika rnekleri ile birlikte Korun-
cuk Vakfi'nin saha incelemelerinden gézlemlerini ve vaka sunumlarini dinleyen katihmcilar, grup toplantilarinda
calismalarin aksayan yénlerini tartistilar ve iyi 6rnekler iizerinden iilkemizde uygulanabilir énerilerini paylastilar.
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3.4.2. Aileye Doniis-Avrupa’da iyi Uygulamalar Paylasim Toplantisi

Aileye Déniis Projesi’nin son ayagi olan ve 3 Aralik 2020’de gerceklesen Aileye Déniis-Avrupa’da lyi Uygulamalar
Paylasim Toplantisi Belgika, Cekya, Hollanda, ingiltere ve Tiirkiye’den STK temsilcileri ile saha uzmanlari ve akademis-
yenlerin gevrimigci katilimlariyla gergeklestirilmistir. Avrupa Ulkelerinde ¢gocugun korunmasi amaciyla uygulanan sosyal
hizmet ve aile gliclendirme calismalari ile ilgili bilgi ve deneyimler toplanti katihmcilari ile paylasilmistir. Sunumlarda,
Avrupa’daki tlkelerde uygulanan hizmet modellerinde siireclerin isleyisi, yasal cerceve, belediyeler veya yerel yone-

timler tarafindan saglanan destekler, devlet tarafindan STK’lara ayrilan fonlar olmak lzere pek ¢cok detay paylasiimistir.
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I 3 Aralik 2020 Belcgika, ingiltere, Hollanda ve Cekya’nin sunumlari cevrimici gerceklestirildi.

3.4.3. Aileye Doniis Calistayi

4 Aralik 2020’de gergeklestirilen Aileye D6nlis Calistayi’'nda Koruncuk Vakfi'nin projede elde ettigi bilgiler ve uz-

man gorusleri 1siginda gelistirdigi model 6nerisi tartisiimistir.

Model, kurum bakimindan aile yanina dénen ¢ocuklarin karsilastigi sorunlari biitlincll bir bakis agisi ile ele ala-
rak, gocugun ve ailenin ihtiyaglarinin karsilanmasi, kararlara katilimin saglanmasi ve gocugun iyi halinin devamliligi igin

alinmasi gereken tedbirler hakkinda detayl bir rehber niteligi tasimaktadir.
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I 4 Aralik 2020 Cevrimici gergeklestirilen Aileye Déniis Calistayi’nin ardindan projenin kapanisi yapild.

3.5. Ulke incelemeleri

Belcika ve Almanya’da, hem belediyelere bagl resmi sosyal hizmet kurumlarinin temsilcileri hem de alanda hiz-
met veren sivil toplum kurumlari ile bir araya gelinerek, o tlkedeki mevzuat ve uygulamalar 6rnek modeller ile yerinde
incelenmistir. Tum diinyay! etkisi altina alan COVID-19 salgini ile degisen kosullar nedeniyle planlanan tlke inceleme

ziyaretlerinin bazilari fiziki gerceklesememistir.

Belcika, Almanya, Hollanda, Bulgaristan ve Cekya ulke uygulamalari, bu llkelerden Sivil Toplum Kuruluslari (STK)
ile yapilan gevrimici toplantilar araciligi ile 6rnek modeller Gzerinden degerlendirilmistir. Finlandiya ise literatlr tara-

masi yontemiyle incelenmistir.

Fiziki seyahat ve cevrimici toplantilara, proje saha uygulamasinda yer alan meslek uzmanlari, akademik danis-
manlar ve proje ortagi UAccueil’den temsilciler katilmistir. ilgili tilkelerdeki uygulamalar, meslek uzmanlarinin katihmiyla
cocuk ve ailelere verilen destek siiregleri ve bu slreglerde uygulanan yontemlerin iceriklerine yonelik bilgi ve deneyim

paylasimi toplantilari ile derinlemesine irdelenmistir.

Karsilikli veya ¢evrimici gerceklestirilen bu toplantilarda her llkede yirirliikte olan uygulamalar hakkinda kurum
uzmanlarina yoneltilen sorulara, alinan yanitlara ve vaka 6rneklerine her béliimde detayl olarak yer verilmistir. Boyle-
ce, Ulkelerin alana yonelik mevzuatlari, masa basi arastirmalarin 6tesinde uygulamalarda yasanan zorluklar, olumlu ve

olumsuz yonleri hakkinda 6nemli bilgiler elde edilmistir.
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bagli hizmet veren Genglik Merkezinin ¢alismalarini ve Almanya’daki sosyal hizmet sisteminin ayrintilarini

Koruncuk Vakfi ve LAccueil’in Berlin Mitte Aile ve Genglik Merkezi Ziyareti, Almanya: Berlin’de belediyeye
dinledik.

3.5.1. Belgika
Ozet

Belcika ziyareti kapsaminda, llkenin sosyal hizmet sistemi, degisen yasal diizenlemeler ile sosyal hizmet, cocuk
koruma ve gocuga verilen hizmet anlayisinin temelini olusturan ‘cocuga yonelik risklerin dnlenmesi’ prensibinin uygu-

lama alanlari, yapilan kurum ziyaretleri ile detayl olarak incelenmistir.

Bu amagla, toplum yararina kurulmus bagimsiz kurum ve kuruluslar yerinde ziyaret edilmistir. Genglik Yardim
Hizmeti (SAJ) yetkilileri ile yapilan gérismede, Belgika’da ¢ocuk ve aileye sunulan genel ve 6zel sosyal yardim hizmetleri
hakkinda bilgi edinilmistir. Proje ortagi olan LAccueil’in faaliyet merkezine yaptigimiz ziyarette ise bebeklik ve erken
cocukluk déneminde travmalara maruz kalmis ¢ocuklar icin uygulanan destek modelleri ve ailelere sunulan hizmetler

hakkinda bilgi alinmistr.

Belgika’da cocuk ve aileye sunulan hizmetler, toplum yararina kurulmus bagimsiz kuruluslar tarafindan saglan-
maktadir. Kurumlarin hepsi kar amaci gitmeyen sivil toplum kuruluslarina ait olup, kendi pedagojik yontemlerine gore
yonetilmektedir. Bagislardan elde edilen finansal kaynaklar ile hizmet veren bu kurumlara devlet, hizmet saglanan her

cocuk icin bu kuruluslara belirli bir btce ayirmaktadir.
Belgika’daki Cocuga Yonelik Resmi Sosyal Hizmet Faaliyetleri

Genglik Yardim Hizmeti (SAJ), Belcika’da aileler arasinda kabul edilmis ya da mizakere edilmis bir sistem olarak,
Turkiye’'deki sosyal hizmet merkezlerine bir benzeri kurum olarak hizmet vermektedir. Belgika’da ¢ocuga yonelik bir
koruma hizmeti ihtiyaci ortaya ¢iktiginda dosya hemen yargiya intikal ettiriimek yerine, ailenin onayi ile SAJ’ye tasin-

maktadir. Boylelikle yarginin is yiki hafiflerken, SA)'nin is alani genislemektedir.
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Tehlike altindaki cocuklar ile 18 yas alti su¢ magduru cocuklara hizmet sunan SAJ kurumlari, cocuk odakli bir

hizmet anlayisi benimsemekle beraber, siireci aile ile is birligi icinde yiritmektedir. istisnai olarak, eger tehlike varsa ve

ailenin onay vermedigi bir durum s6z konusu ise dosya yargiya intikal etmektedir.

Yasalar uyarinca sunulan yardimlari iki baslk altinda toplanmaktadir:

1.

Genel Sosyal Yardimlar: Disik sosyo-ekonomik seviyeye sahip vatandaslara saglanan yardimlar, konut ihti-

yaci, ruh saghigi ile beden ve zihin engelliligi ile ilgili verilen yardimlar bu gruba girmektedir.

Ozel Yardimlar: Belgika’da kamu yararina ¢alisan 6zel vakif sistemi, iilke genelinde ¢ok yaygin bir hizmet agi-

na sahiptir. Kamu yardimi yetersiz kaldiginda bu destek sistemi devreye girmektedir.

Ozel yardimlar kendi icinde iice ayrilmaktadir.

1.

Genglik Yardim Hizmeti (SAJ): Adalet Bakanligina bagli olarak gérev yapan bir kurum olan SAJ, 6nleyici amag-
la yapilan yardimlardan sorumludur. Yardim talebinin ilk adresi burasidir. Tlirkiye’deki sosyal hizmet merkez-

lerinin bir benzeri kurum olan SAJ ¢ocuklara, genclere ve talep eden ailelere yardim hizmeti sunmaktadir.

Adli Koruma Servisi (SPJ): Adalet Bakanligina bagli olarak gorev yapan SPJ, zorunlu ve koruma amacli yapilan

yardim ve hizmetlerden sorumludur.

Gengligin Korunmasi igin Kamu Kurumu (IPPJ): Sug islemis veya su¢ magduru cocuklara yapilan yardimlar bu
gruba girmektedir. Bu gruptaki dosyalar, hukuki bir kararla ¢cocuklari destekleyen 6zel vakiflara yonlendirile-
bilir. Bu grup icin yetkili merciler gencglik mahkemeleri olup, cocuklar dogrudan mahkemelere, bazi durum-

larda mobil ekiplere yonlendirilmektedir.

Ozel yardimlara erismek icin hangi én kosullar araniyor?

Briiksel'de alti hukuki bélgede, 44.000 genc¢ yasiyor. SPJ kurumlari, iic temel yardim ilkesi ile hareket ediyor:

1.

Oncelikle 6nleyici yardimlara basvuruluyor; 6zel yardimlar ilk secenek olmuyor. Eger dnleyici yardimdan so-

nu¢ alinmazsa ya da alinamayacagi distiniltyorsa, 6zel yardim asamasina gegiliyor.

Donemsellik ilkesi uyarinca, yardimlar ihtiyag sahiplerine belirli bir siire icin veriliyor. Bazi durumlarda siresi

oncesinde sonlandirilan yardimlar da mevcut.

Yardimlarin tamamlayici olmasi ilkesi uyarinca, her ihtiyag karsilanmiyor.

Vakalar hangi durumda SAJ’ye intikal ediyor?

SAJ, Belgika’da aileler arasinda kabul edilmis ya da mizakere edilmis bir sistem olarak isliyor. Belcika’da vaka

dosyalari hemen yargiya intikal ettirilmek yerine, ailenin onayi ile SAJ’ye tasiniyor. Bu sayede yarginin is yiki hafifliyor,

SAJ'nin is alani genisliyor. Bu amagla, SAJ kurumlarinin aile ile is birligi yapmalari bekleniyor. istisnai olarak, eger tehlike

ve ailenin onay veremedigi bir durum s6z konusu ise dosya yargiya intikal ediyor.

Ote yandan SAJ, 6zel yardimlara dahil olmak istemez ve uzman da gerek gérmezse, dosya kapatilip mahkemeye

bilgi verilebiliyor. Sonucunda takipsizlik kararina dénusliyor.
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SAJIn ¢ocugun kabuliinde aranan teknik kriterler neler?

e Adli bolge sart1 araniyor. Kurumun, ¢cocugun yasadigi adli bolgede bulunmasi gerekiyor.

e Cocugun dogmus olmasi gerekiyor; anne karnindaki bir cocuk icin hizmet belirlenemiyor.

e 0-18 yas arasinda olan cocuk icin dosya acilabiliyor. Bazi durumlarda Gst yas sinir1 yirmiye kadar c¢ikabiliyor.
¢ Tehlike ya da zorlugun olmasi halinde dosya kabul ediliyor.

e Baska yardima tabi olmamak kosulu araniyor. Genel sosyal hizmetlerden faydalandiysa, SA)’den faydalan-
masil igin, yardimlarin ise yaramamis olmasi veya ise yaramayacaginin uzmanlar tarafindan belirtilmis olmasi

gerekiyor.
¢ Ailenin onayi, imzasi yoksa dosya SPJ’ye devrediliyor.

Yeni yasaya gore, cocugun yerlestirilmesinde istisnai ve gecici olmak Uzere iki kriter bulunuyor. Yerlestirmede
oncelik, cocugun aile-akraba Gyelerine yerlestiriimesine veriliyor. Eger olmazsa koruyucu aile ortaminda bakilmasi ilkesi

devreye giriyor.
SAJ’nin taraflara karsi sorumlulugu nedir?

Temel haklar prensibindeki seffaflik ilkesi uyarinca SAJ, ¢ocukla ilgili her bilgiyi aileye ve gocugun dosyasindan

sorumlu avukata seffaf bir sekilde aktarmak veya yazili olarak teblig etmekle ylukimli.
SAJ kurumunun yapisindan bahseder misiniz?

SAJ'de servis sefi (SAJ miidiir(i) ve yardimcilar gérev yapiyor. Servis sefi karari veren kisidir ve bu kisinin karar

alabilmesi igin yetkili béliim ise sosyal hizmetlerdir.

Sosyal hizmetlerde gorev yapan delegeler durumu inceleyip proje hazirlarlar ve servis sefine iletirler. Alinan bu
kararlar aileye iletilir ve bir uzlasi noktasi bulunarak karsilikh anlasilr. Eger taraflar anlasamaz ise dosya SAJ’den gikar
ve SPJ'ye intikal eder.

SAJ sefinin yetkileri neler?

¢ Dosyayl incelemek

e Yardim Onerisi yapmak

¢ Dosyayi, verilecek hizmet alaninda faaliyet gosteren gesitli kurumlara yonlendirmek

e Acil durum varsa SOS (siddet gorms cocuklarla ¢alisan kurulus) yardim mekanizmasini devreye sokmak
¢ Yapilabilecek yardimlarla ilgili farkl kurumlar arasinda koordinasyon saglamak

e Biltceyi yonetmek

e Dosyayla ilgili diger devlet kurumlarini bilgilendirmek

e Cocuk arabuluculugu yapmak
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¢ Mahkeme karariyla ailenin ¢ocuk Uzerindeki haklarini kisitlamayi talep etmek. Bu durumda (¢ tip karar s6z

konusudur:

o Uzaklastirma karari
o Koruyucu aileye yonlendirme karari

0  Cocuk serbesttir, kimse karisamaz karari
SAJ’nin aileler ile yiiriittiigii calismanin esaslari nelerdir?
Cocugun ve ailenin sahip oldugu haklar dogrultusunda siireg isliyor.
1. Diniinang 6zglrligl: Cocuga, geldigi ailenin inanglarina gére davraniliyor.

2. Seffaflik ilkesi: Cocukla ilgili ulasiimis bitlin veriler aile, uzman ve kurum ile paylasiliyor. Aileyle calisan uz-
manlar bu bilgiler 1siginda ¢ocuk ve aileyle calisiyor. Sadece ¢ocuga zarar verecegi diusiinilen bilgiler gizle-

nebiliyor.

3. Ailenin is birligine katilima tesvik ilkesi: SAJ, aile tarafindan kabul edilmis veya miizakere edilmis yardimi ice-
rir. SAJ sosyal ¢calismacilarin talebiyle dosyayi devralir. Devraldiktan sonra aile ile is birligi kurulmaya ¢alisilir
ve ailenin onayi ile hareket edilir. Aile onay vermezse, duruma gore ya dosya kapanir ya yargiya intikal eder

ama her sekilde aile slrecin igcinde yer alir.
Aile SAJ ile anlasmaya varamaz ise bir sonraki adim ne olur?

Mahkeme SAJ’'ye yonlendirdikten sonra aileyle anlasmaya varilamaz, duruma ¢6ziim bulunamaz ve dosya yeni-
den yargiya devredilirse, mahkeme durumun aciliyetine gore 30 glinlik uzaklastirma verebiliyor. Bu durumda ailenin

onayi olmasa da acil durum delegeleri ¢ocugu aileden alabiliyor.

Ailenin bazi konularda itiraz haklari olmasina karsin, kararin kendisine itiraz edemiyor. Genglik mahkemesinde
cocukla ilgili olarak, koruyucu aile veya ¢ocugun aileye geri dondirilmesi veya SPJ tarafindan desteklenmesi gibi karar

verilebiliyor. Bu sirada aileyle anlasmaya varilirsa dosya tekrar SAJ’'ye gecebiliyor.
Ailenin desteklendigi ayri bir sistem var mi?

Oncelikle, sistem en bastan itibaren ailenin ve ¢cocugu bir arada kalmasina odaklaniyor. Ama ¢ocugun alinmasi
gerekiyorsa, sire¢ en bastan itibaren ¢ocugun aileye geri déndirilmesi Gzerine isliyor. Aile ve ¢ocuk hazir olduktan
sonra ¢ocuk eve donebiliyor. Cocuk aileye dondiikten sonra haftada 1 olmak lizere 3-6 ay boyunca takip ediliyor. Eger

durum iyiye gitmiyorsa bu sire uzatilabiliyor.

Aileye cocugun yerlestirildigi kurumun ¢alisma prensiplerine gore, cocuk bazli olarak ebeveynlik danismanhgi
sunulabiliyor. SAJ ise aileyi, ihtiyaglari dogrultusunda aile galismasi yapan kurumlara yonlendiriyor ve bu kurumlarla

iletisimde kalarak aileyi takip ediyor. Bunun disinda SAJ'nin verdigi destekler cocuk odakli.
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LAccueil

1989’de kurulan LAccueil Cocuk Koruma Merkezi, iliskisel veya kisisel zorluklardan
dolay! islevini gegici bir slire saglayamayan ebeveynlerin 0-6 yas grubu ¢ocuklari igin
barinma, terapi amach egitim ve cocugun fiziki, psikolojik ve duygusal durumunu
degerlendiren kapsamli bir saglik kontrol hizmeti sunuyor. 2003’de kurdugu Coklu Aile
GiUndiz Merkezi ile ailelerin islevselligini gelistirecek ¢alismalar yilratiyor. Ailelerin
cocuklariile yeniden bir araya gelme siirecini gliglendirmek igin birlesme 6ncesinde ve
sonrasinda psiko-sosyal/psiko-egitimsel destekler vermektedir. Merkez 2006’den bu
yana Erken Yardim Hizmeti projesi ile engelli cocuklarin ailelerine yonelik egitim, sosyal
ve psikolojik destek hizmetleri vermektedir. LAccueil koti muamele, istismar veya
ihmal durumlarinda cocuk koruma ve aileye yardim icin ailelerin yani sira cesitli sosyal
veya adli hizmet kurumlariile is birligi icinde ¢alismaktadir.

LAccueil

LAccueil blinyesinde Ug farkli hizmet birimi ile faaliyet gosteriyor. Bu birimlerden biri olan SASPE (Services d’Ac-
cueil Spécialisés de la Petite Enfance) bebek ve erken ¢ocukluk dénemi ¢ocuklarina yonelik bir koruma birimi olarak
hizmet veriyor. Burada ¢ocuklara yatili hizmet veriliyor. Aileler burada glinlik olarak gelip ¢ocuklari ile vakit gecirebili-

yorlar. Asagida, SASPE yetkilileri ile gerceklestirilen gérlisme notlarina yer verilmistir.
Dernek hakkinda genel isleyisi ile ilgili genel bilgi alabilir miyiz?

Burasi koruma amagli ¢alisan SPJ ve SAJ’'nin muhatabi durumunda, son ¢are olarak basvurulan bir kurum. Burada,
agir magduriyetlere maruz kalmis, 6nemli travmalar ge¢misi olan ve ailede desteklenmesi miimkiin olmayan ¢ocuklara

yatili bakim hizmeti veriliyor.

Temel ¢alisma alanimiz ¢cocuk terapisi. Bu amagla, travma ge¢misi olan ¢cocuklara 6zgliven ve bu gliveni kurabile-
cekleri baglar kazandirmak icin galisiyoruz. Kendi kimliklerini olusturmalari igin cocuklari aileleri ile birlikte destekliyo-
ruz. Bakim ve beslenme gibi genel hizmetler yaninda ¢ocuk bazinda gelisimsel ve psiko-sosyal ¢alismalar yiritiyoruz.
Ebeveynleri glin icinde gocuklari burada ziyaret edip vakit gegirebiliyorlar. Bu esnadan sunulan hizmetlerden faydala-

niyorlar.

SAJ ve SPJ'nin bize yonlendirdigi cocuklar igin 6 aylik dénemler halinde hizmet veriyoruz. Bir defaya mahsus ol-
mak Uzere bu siire, ihtiyaca gore uzatilabiliyor. 24 cocuga hizmet veren birimimizde ¢ocuklarin yas ve ihtiyaclarina gore

ayrilmis tG¢ grubumuz bulunuyor.
Koruma karari almadan énce nasil bir siireg isliyor?

Resmi koruma makamlari uygulanacak hizmet modeli hakkinda aileye bilgi verdikten sonra, aile davet edilerek
cahisma kosullari hakkinda detayli olarak bilgilendiriliyor. Cocugun durumuna gore, burada veya hastanede bir bakim
verilmesi s6z konusu ise cocugun kosullarina uygun bir calisma ylrutullyor. Genelde ¢ocuk psikiyatri ile is birligi icinde,

¢ocugun buraya gelene kadar nasil siireclerden gectigine bakilarak hareket ediliyor.
Aileler is birligi yapmayi reddederse, siire¢ nasil devam ediyor?

Aileler bazen is birligini ve kuruma gelmeyi reddedebiliyor. Bu durumda, ilgili birim ikna etmek zere ailenin
evine gidiyor. Ayrica, dogrudan aile disinda sosyal cevreden kisilerle de galismalar yiritiilebiliyor. Hem ¢ocukla hem de
aileyle yapilan calismalardan elde edilen gozlem sonuglariyla, iki boyutlu bir degerlendirme yapiliyor.
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Buraya geldikten sonra siireg¢ nasil isliyor?

ilk asamada dosyasi aktarilan gocuk nerede ikamet ediyorsa oraya ulasiliyor, gocugun icerisinde bulundugu du-
rum anlasilmaya galisiliyor ve buna gore yapilacak ¢alismalar detayl olarak planlaniyor. Egitimciler ile gcocuklar igin

belirlenen hedefler gergeklestirilmeye galisiliyor.

Kurumumuza yapilan aile ziyaretleri SAJ ve SPJ kriterlerine gore gercgeklestiriliyor. Aile ziyaretleri, bu amacla
diizenlenmis yemek yapma ve yeme alani, cocugunu yikayabilecek alan, oyunlari barindiran ve kamerali izlenen aynali
oda gibi alanlarda gergeklesiyor. Ailelere ziyaretlerinin sonunda davraniglari ile ilgili geribildirim veriliyor ve olumsuz

davranislar icin alternatif beceriler de 6gretiliyor.
Kabul edilen ¢ocuklarin aile yanina déniisleri ile ilgili nasil bir calisma yapiliyor?

Ailenin ebeveynlik becerisinin olmadigi fark edildigi durumlarda; birlikte disarida vakit gegirebilmesi, banyo yap-
tirmasi gibi sorumluluklari almasi saglaniyor. Giiven iliskisi kurabilmek amaciyla aileyle her zaman bir danisman ilgileni-
yor. Buradaki uzmanligi asan hassas konular varsa ilgili kurumlarla goérisiip onlarin yaptigi midahaleleri 6grenilebiliyo-
ruz. Aileyle calisan baska kurumlarla iletisim ve is birligi halinde aile calismalari yapilabiliyor. Ailenin durumu koétiyse,
ailenin ihtiyaglari tespit edilerek, sosyal yardimlardan faydalanmasi icin girisimlerde bulunuluyor. Cocuk disinda, baska

bir aile liyesine karsi aile ici siddet s6z konusu ise anneye de yardim edilmeye calisiliyor.

Cocugun burada kaldigi siire zarfinda eve gitmesinin mimkiin olup olmadigina bakiliyor. Eger cocugun eve do-
nlsi gercekgci degilse veya aile bunu istemiyorsa, alternatif bir plan yapiliyor. Cocuk eve dondikten sonra alti ay ila bir
yil siiresince evdeki mevcut durum goézlemleniyor. Cocuk kendi evine donemeyecek durumdaysa koruyucu aileye veya

baska kurulusa gitmesi i¢in harekete gegiliyor.

Sug islemis ailelerde, cocugun ailesi ile gériismeleri cezaevinde saglanabiliyor. Bazi aileler Ulke vatandasi olma-
yabiliyor. Bu durumda, ailenin yasal ¢cer¢eveye kavusturulmasina ¢alisiliyor. Cocugun geri donisii mimkiin degilse dahi
ailenin rehabilitasyonuna devam ediliyor. Alinan ¢ocuklarin ailelerinin ebeveyn rollerini kaybetmemeleri icin onlarla
ayrica calisihyor. Aileye donen ¢ocuklarin aileleri sonraki stirecte bosluga disebiliyor. Yasal olmadigi halde bir siire daha

aile ve ¢ocuga destek olunuyor.
Burada ¢ocuklara nasil bir psiko-sosyal destek veriliyor?

Grup ¢alismasi harig cocukla bireysel bir ¢alisma yapiliyor. Gliven ve bag olusturma odakh galisiliyor. Yapilan bi-
reysel calismalar ekipte diger yapilan sosyal beceri gelistirme, gelisimi destekleme, psiko-egitim gibi calismalara destek
niteliginde. Cocugun yasadigi zorluklarin aktariimasi ve aileye dair yapilan g¢alismalar da diger calismalara yardimci

oluyor.

Standart bazi testler uygulaniyor. Cok kiigiik ¢ocuklar igin Belgika’ya 6zel olarak gelistirilen bir gocuk gelisim testi
kullaniliyor. Bu test cocuk ilk geldiginde ve alt1 ayda bir yapiliyor. Ayrica alti ayda bir cocuklarin degerlendirildigi bir top-

lanti yapiliyor, siirecte cocugun gelisimi degerlendiriliyor.

Erken genclik donemindeki ¢ocuklarla da ¢alisiliyor. Cocugun davranislari farkli ortamlarda videoya cekiliyor ve
inceleniyor. Cocuk ailesiyle birlikteyken ve egitimcilerleyken olan davranislari ayri ayri video ¢ekiliyor. Farklilasmalar

gbzlemleniyor. Ailelere bu videolar lizerinden ebeveynlik egitimi veriliyor.
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Burada yiiriitiilen ¢alismalarin raporlamasi nasil yapiliyor?

Psikolog tarafindan SAJ ve SP)’ye yilda bir kez raporlama yapiliyor. Ozel durumlarda delegeler, cocuk hakkinda

karar verebilmek ve aileye dair bir ¢calisma ylriitebilmek Uzere ayrica rapor isteyebiliyor.
Koruyucu aileyi kim belirliyor, bu siire¢ nasil isliyor?

Koruyucu aileyi devlet seciyor, biz cocugun koruyucu aileye gidis slirecinde, hazirlik asamasinda gorev aliyoruz.
Dosyayi devralacak kuruma ¢ocugun profiliyle ilgili bilgi veriyoruz. Karardan sonra, koruyucu aile kuruma geliyor. Ancak
¢ocuk tamamen koruyucu aileye teslim edildiginde artik takip SAJ ve SPJ'nin belirledigi danismanin sorumluluguna

giriyor.
3.5.2. Almanya
Ozet

Almanya ziyareti kapsaminda, ailenin gliglendirilmesini esas alan aile birlesim programlari ile yiksek risk grubun-
daki cocuklarin korunmasi amaciyla ytrurlikteki uygulamalar incelenmis, bu amacla kamu kuruluslari ve sivil inisiyatif-
ler ziyaret edilmistir. Yerinde yapilan incelemelerde, Almanya’da yurirlikteki sosyal hizmet politikalarinin uygulanisi ve

iyi ornekler hakkinda saha uzmanlarindan detayh bilgiler alinmistir.

Berlin’de gerceklestirilen ziyaretler kapsaminda farkli yaslarda ¢cocuklara, ailelere, ebeveynlere, genglere ve yas-
lilara barinma, bakim, egitim gibi destekler veren S.0.S. Kinderdorf Familienzentrum (SOS Aile Merkezi) ile son yillarda
aile destekleme ve birlesme konularindaki hizmetleriyle kamu yararina ¢alisan kurumlar arasinda 6ne ¢ikan Compass

Mitte yerinde incelenmistir.
Yapilan gériismelerde, uygulanan tiim hizmet modelleri ile ilgili olarak bazi ortak noktalar tespit edilmistir.

e Kurumlarin, sistemik aile terapisi/danismanhgi konusunda uzman kisilerle ailelere hizmet vermekte oldugu

gorilmustlr. Hizmetin uygulanmasinda gorev alan kilit meslek grubu ise sosyal pedagoglardan olusmaktadir.

* Cocugu merkeze alan, aileyi gliclendirmeyi hedefleyen ve bu sebeple mutlaka ailenin is birligini ve cocugun

katilimini saglamaya odakli calismalar yiritilmektedir.

e Calismalarda 6ncelik her zaman riski 6nlemeye verilmekte olup, ailenin sahip oldugu tiim sosyal baglantilar
ve aglar degerlendirilerek kullanilmaktadir. Ailenin sosyal ¢evresi bir koruma, destek ve takip mekanizmasi

olarak mutlaka sireglere dahil edilmektedir.
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S.0.S. Kinderdorf Familienzentrum
12.02.2020, Berlin

S.0.S. Kinderdorf Familienzentrum (SOS Aile Merkezi) farkli yaslarda ¢ocuklara, ailele-
re, ebeveynlere, genclere ve yaslilara barinma, bakim, egitim ve destek veren; aileleri

“HORR giiclendiren, ebeveynleri ¢ocuklarini yetistirme konusunda destekleyen ve yasam
(G GEaH  kalitelerinin iyilestirilmesine katkida bulunan bir merkezdir.

IR UG S.0.5 binyesinde, uzun sireli bakim gerektiren gocuklar icin, anne-teyze bakimina
R p2pJipi8 dayali aile evi modeli uygulanmaktadir. Ayrica, mahalledeki her ailenin tcretsiz, gliniin
14130 her saati kullanabilecekleri, icinde farkh aktivite alanlari, ebeveyn-cocuk programlari
ve serbest alanlarin yer aldigi bir toplum merkezleri mevcuttur. Bolgedeki ailelere
yonelik gliclendirme ve bilinglendirme programlari uygulanmaktadir. Aileler, kurulan
bu sosyal ag yoluyla takip edilerek, riskler takip edilerek resmi makamlar bilgilendiril-
mektedir. Uzun sireli bakim ihtiyaci olmayan ¢ocuklar ve aileler igin disaridan gelip
katilabilecekleri destek programlari mevcuttur.

Hizmet Modeli Tanim ve Kapsamlari

2005 yilinda agilan merkez, burada yasayan bircok ailenin ortak girisimi ve yardimiyla ¢alismaya basladi. Burasi,
cok kapsamli bir faaliyet alanina sahip, biinyesinde 28 ayri hizmet alani barindiran ve 24 saat hizmet veren bir kurum.
Yurutilen bitiin galismalarin nihai hedefi, gocuklarin aileleri yaninda yasamalarini saglamak.

Cocukkoyiinde birinde alti, digerinde sekiz cocugun kaldigi iki cocukkoyii ailesi yasiyor. Kdyde dort farkh grup yer
aliyor. iki tanesinde iki annenin gérev yaptigi klasik S.0.S. konsepti uygulanirken, diger ikisinde bes ebeveyn, 24 saat

doénistmli olarak gorev aliyor. Bunun yani sira kdyde bir tane de geng grubu yer aliyor.

Bunun disinda kurumumuzda aile danisma merkezi, yaslidan gence ortak projeler, aile destek merkezleri bulunu-
yor. Cevredeki li¢ okul ile ortak ¢calismalar yuritiyoruz. Okullarin sosyal calismalarini da bizler yénetiyoruz. Okul sonrasi
destek sistemini de SOS isletiyor. Cocuklara okul sonrasinda pedagoglar eslik ediyorlar. Dezavantajli cocuklarin meslek

edinmelerine ve sosyal hayata kazandirilmalarina galisan iki farkli merkez daha faaliyet gosteriyor.
Cocuklar, buraya Genglik Dairesi tarafindan génderiliyor. Tim finansmanini da Genglik Dairesi karsiliyor.

Cocuk geldiginde ilk olarak, buradaki gruba uyumlu olup olmadigini kontrol ediyor, uygun gorirsek aileyi davet
ediyor, imkanlar hakkinda bilgi veriyoruz. Aileye sunulan tim imkanlari, kendimizi ve binayi tanitiyoruz. Devaminda,
cocuklarin burada kalip kalmayacagina aile kendi karar veriyor. Aileye iki ya da Ucg teklifle gidiliyor, onlar da birini segi-
yorlar. En tercih edilen durum, ailenin gocugun burada kalmasina izin verdigi durum oluyor. Ama bir¢cok durumda, ma-
alesef cocugu aile istemese de almak zorunda kaliyoruz. Boyle durumlarda, aksi halde mahkeme karari ¢ikartacagimizi
ifade ederek aileleri buna ikna ediyoruz. Yine de bu durumda dahi aileyi ¢agiriyoruz ve is birligini baslatiyoruz. Cocuk
hakkinda nasil bir uygulamamiz oldugunu, nasil kararlar aldigimizi agikliyoruz. Bu yaklasim, aileler ile siki bir is birligi

icinde calisabilmemize yardimci oluyor.

Burada kaldiklari siire zarfinda, gocuklarin sosyal alanlarini degistirmemeye, oyun alani ve okullarinin ayni kal-
masina dikkat ediyoruz. Kriz durumlari gibi kisa vade degil, orta ve uzun vadede destek veriyoruz. Blitlin bu siirecte ai-
leler, slirecin 2 yila kadar uzayabilecegini bilerek ise basliyorlar. Bu konuda bir kontrat yapamiyoruz ancak ebeveynlerin
kendilerini gelistirmeleri icin onlarla ¢alisiyoruz. Biz, glicli baglari olan bir aileyiz, bu nedenle iki senelik bu sireyi cok

onemli buluyoruz.
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Destegimiz erken miidahaleler olarak bashyor. Ornegin, dogum yapmis ama ne yapacagini bilemeyen ebevey-
nler, cocuk buylrken desteklenirken, burada yasayan ¢ocuklarin bir araya gelebilecekleri sosyal alanlar yaratiyoruz.
Cevrede oturan ailelerin de burada yasayanlarla tanismasi icin sosyal firsatlar yaratiyoruz. Cocuklarin toplandigi yerler,
bu tesisin asil kalbi. Burasi, buradaki profesyonel ekip ile ebeveynler arasinda bulusma noktasi gérevi gériyor. Burada

yaratilan motivasyon ile yeni fikirler doguyor ve ne yapilacagina karar veriliyor.
Aileler ile ¢calisilirken kullanilan temel metotlar var mi?
Sistemik aile terapisi ile galisiliyor. Ana tema olarak aileleri oldugu gibi kabul ediyoruz.

Bu sistemin bir rekabet ortami yarattigini biliyoruz. Bu ylizden, bunu aile ile bir is birligi-partnerlik sistemi seklin-
de yilritmek istiyoruz. Rekabet durumuna diismemek icin, aileleri de buradaki sosyal hayatimiza bir sekilde baglamaya
calisiyoruz. Ornegin, cocuklar odalarini dekore ederken ailelerini ¢agiriyoruz, birlikte boyuyorlar. Berlin etrafina gider-

ken aileleri de yanimiza aldigimiz oluyor. Bu, cocugun ayni anda iki ailesi ile keyifli zaman gecirmesine imkan veriyor.

Aile, cocugu geri almak istediginde bunun mimkiin olmasi igin, tekrar oturup hangi noktalari degistirmek ve
iyilestirmek gerektigine birlikte karar veriyoruz. Cocugu geri alabilmesi icin, 6rnegin ebeveynin bir bagimhlik proble-
mi varsa, oncelikle bu durumu kabul etmesini ve lzerine ¢alismasini istiyoruz. Bazi durumlarda aileler, hicbir sekilde
problemlerini kabul etmiyor. Ayni zamanda, ¢ocugun bakim altina alinma nedenleriyle ilgili hikayede tutarlilik olmasi

ve bunun ayni gizgiye getirilmesi gerekiyor.
Aile yanina déndiigiinde takip ediliyor mu?

Cocugun aile yanina donecegi slirecte, aile Genglik Dairesi’nin taleplerini yerine getiriyorsa, baska bir is ortagi

kurumu yetkilendiriyoruz. Compass Mitte, bu slirecte cocugun aileye donis islemini devam ettiriyor.
Siireci Compass’in devralmasi aile ile SOS arasindaki iliskiyi olumsuz etkiliyor mu?

Bu iki yillik stirecte ebeveynleri de taniyoruz, becerilerinin gelisip gelismedigini degerlendiriyoruz. Genclik Dai-
resi’nin belirledikleri kriterleri karsilama seviyelerini kontrol ediyoruz. Bagimlilik terapisini tamamladilar, stabiller, ebe-

veyn egitimlerine katildilar ve her sey olmasi gerektigi gibi ise sorun olmuyor.

Ailelerin, kendi sorumluluklarini almakla ilgili ne kadar is birligi yaptiklarina ve ¢ocuk odakli olarak kendilerini
gelistirme seviyelerine bakiyoruz. Tim bunlar, Genglik Dairesi’nin 6nerdigi slireg icerisinde adim adim kontrol ediliyor
ve ailenin kosullari karsilamasiyla birlikte cocugun geri donmesine karar veriliyor. Bunun devaminda, diger alt yiklenici
araya girdiginde stireg saglkli ilerliyor. Yapilan ¢alisma ve ¢ocugun bakimiyla ilgili disaridan objektif bir bakis gelmis

oluyor.

Aile ile en az ayda bir kez, aileye donis stireci yaklastik¢a ise daha sik géristiyoruz. Bu slrecte biz de ¢cocukla bir
bag kuruyoruz; onlari seviyor ve bir kez daha riske atmak istemiyoruz. Bu nedenle, disaridan birinin mevcut duruma
objektif olarak bakarak bir degerlendirme yapmasi daha iyi oluyor. Bu siiregte ebeveynlerin ziyaret sikliklarini arttiriyo-
ruz. Cocuklar ailede de kalmaya basliyorlar. Bu da ebeveynlere kendilerini gostermeleri icin bir firsat sunuyor. Compass
Mitte, ebeveynlerin ¢cocuklarin okulu ile iletisim kurup kuramadigina, cocuguna gereken bakimi verip vermedigine ba-

karak sureci degerlendiriyor.
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Biyolojik Aileye Do6niis Siireci
Gegis siirecini nasil yapiyorsunuz?

Compass Mitte devreye giriyor. Cocuk o gegis slrecinde aileye ziyarete gidiyor. Her ¢cocugun ailesi ile gecirecegi
sire ayni degil, bu sire ailenin neyi basarabildigine bagh olarak degisiyor. Burada dikkat ettigimiz nokta, gocugun nere-
de kalacagina mimkiin oldugunca hizl karar verilmesi. Zira, gegis slireci cocuk igin zor bir siireg. Bunun igin de Genglik
Dairesi ve Compass Mitte siirecte hangi noktalara dikkat edeceklerine, slireci ne kadar hizl bir sekilde denetleyebile-

ceklerine bakiyorlar.

COMPASS MITTE
12.02.2020, Berlin

Compass Mitte, senato lisansi ile alt ylklenici kurum olarak galisan ancak kar amaci
gitmeyen bir danismanlik kurulusudur. 1986'dan beri dezavantajli genclerin ve uzun
00 \ULVERIRIS siireli issizleri destekleyen bir genclik yardim kurulusu ve taninmis bir egitim sirketi
Ny 1P 08 olan Zukunftsbau GmbH, tarafindan finansal olarak desteklenmektedir. Genglik Daire-
=3l sine gelen basvurular, Compass Mitte’ye yonlendiriimekte olup Compass Mitte, Geng-

lik Dairesi ve aileler ile birlikte ¢alismaktadir.

Hizmet Modeli Tanim ve Kapsamlari
Come Back (Geri Doniis Projesi)

2005 yilinda gelistirilen ‘Geri DonUs Projesi’, 2006 yilinda Compass Mitte’de uygulanmaya baslandi. Proje kapsa-
minda pedagog, psikolog, sosyal hizmet uzmanlari, gocuk gelisimi uzmanlari disiplinler arasi bir anlayisla birlikte ¢ali-
siyorlar. Bu proje kapsaminda Berlin’de 46 aileye destek veriliyor. Destek siiresi 18 ila 24 ay arasi degisiyor. Geri Donis

Projesi, Compass Mitte’de baslayip tim Berlin’e yayillmis bir projedir.
Proje hedefleri nelerdir, hangi ¢ocuklarla ¢alisiyorsunuz?

Genel olarak kendine 6zgl davranis bozukluklari olan, kuruluslarda kalamayan, kalmakta zorlanan, kurumdan
cikmak isteyen cocuklarin aileye kazandirilmasi ve uyumunun saglanmasi icin ¢alisiyoruz. Burada, ¢cocuga gelecek bakis
acisi kazandirmak ve aileye donis ihtimalini degerlendirmek, eger olmuyorsa, giivensizlik durumunu ortadan kaldirip,

onlara bir gelecek bakis agisi kazandirmak amaciyla galisiyoruz.
Cocuklar kag yasinda?

Cocuklar genelde 0-15 ile 16 yas araliginda. Genglerin de kendi basina yasayacak hale gelmeleri i¢in ¢alisiyoruz.

ilk yaptigimiz, uzun vadede aileye déniis icin tarafsiz bir degerlendirme yapmak.
Ailenin hedefleri neler?

Aile ile birlesme siirecine gelindiginde, yogun bir sekilde cocugun aileye entegre olmasina calisiliyor. Bu asama-
da dikkat edilen en 6nemli kriter, ebeveynlerin sorumluluk alma becerilerinin ve kapasitelerinin degerlendirilmesi ve

arttirilmasi.
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Ailenin gelir durumunu, bir araya gelis icin yeterli olup olmadigini inceliyoruz. Eger, cocugun kurumda kalmasina
karar verirsek, bu durumda ¢ocugun ebeveynlerinden kopmamasi, mevcut ebeveynlerin hala ebeveyn olarak kalabil-
melerini saglamak Gzere neler yapilacagina karar veriyoruz.

Aileyi stabilize etmek icin azalan sekilde belirli araliklarla kontrol altinda tutuyoruz, bununla ilgili rapor yaziyoruz.
Haftada en az bir kez aile ziyareti yapiyoruz. Aile ziyareti, her hafta iki kisi ile dorder saat olarak toplam sekiz saat olarak
planlaniyor. Ailelerin ebeveynlik becerilerinin 6n planda tutuldugu sistemik aile terapisi temelinde ¢alisiliyor ve imkan-
lar bu cercevede degerlendiriliyor.

Odaklandigimiz alan eksikler degil, olumlu alanlar. Sosyal alanlar, ailenin igindeki tim durumlar, iletisim beceri-
leri, kurum destegi gibi alanlari ortaya cikarip aktif hale getirmeye calisiyoruz.

Cocukla ailenin birlesmesi ile ilgili ailenin hazirliklari var mi? Hazirlik asamasinda yeni okul, is, arkadas cevresi
gibi sosyal alanlarin degisim durumlari nasil degerlendiriliyor?

Karar alma siirecinde etkili pek ¢cok unsurdan bahsedilebilir. Strece katkisi olan herkesin, her kurumun 6znel fikri
belirleyici bir etkiye sahiptir. Bu nedenle, ailenin tam anlamiyla degerlendirilmesi gerekir. Bir kurum aileye gliveniyor
digeri glivenmiyorsa, bu durumun ayri ayri degerlendirilmesi gerekir.

ikinci 6nemli nokta cocugun ne istediginin, talebinin ne oldugunun anlasilmasidir. Bunu ¢ok iyi tanimliyoruz.
Zira, cocugun istegi ayni zamanda onun en huzurlu olacagi yerdir. Bunun hukuksal bir zemini olmasa da sireci genel
olarak ¢ocugun istegine gore yonlendiriyoruz. Cocugun aileden ayrilma nedenlerini ¢ok iyi inceliyor, bir araya gelmeyi
denemenin faydasi olup olmadigina bakiyoruz. Utang veya basarisizlik korkusu psikolojik problemleri tetikleyecek un-
surlar olarak karsimiza gikiyor. Bunlarin tanimlarini yaparak problemin ¢ergevesini ortaya koyuyoruz. Denemeden 6nce
mutlaka durumu anlamaya ¢alisiyoruz.

Ebeveynlerin cocuk yetistirme bilingleri ve potansiyellerine de bakiyoruz. Daha iyi ebeveynler olabilirler mi bunu
sorguluyoruz. Ebeveynlerin gelisme kapasitelerini degerlendiriyoruz.

Ailenin ve ¢ocugun yasam kalitesi nasil olacak buna da dikkat ediyoruz. Aile béliindiigindeki zamanla, simdiki
sartlar cok farkli olabiliyor. Yeni ¢cocuklar, yeni ev, sosyal ortam farkliliklari, ebeveynlerin birinin olmamasi gibi unsurlari
degerlendiriyoruz. Ornegin, kiralik yer bulmak Berlin’de 6nemli bir konu. Kaldiklari bir yer var mi, varsa neresi, kosullari
nedir bunlara bakiyoruz.

Sartlari en olumsuz ailelere ne yapiyorsunuz? Cocugun ebeveyne dénemeyecegi durumlar neler? Aileden iimi-
di kestiginiz durumlar var mi? Bu konuda bir élcek var mi?

Bazen mahkeme, ¢ocugun geri donmesi gerektigine karar veriyor. Bu durumlarda, biz destek sunarak durumu
dizeltmek zorunda kaliyoruz.

Aile konutu veya ailenin maddi durumu gibi konularin degerlendirildigi bir liste var. Dért G6ziin Bakmasi Prensibi
burada da devreye giriyor. Bir durumu daima iki kisi degerlendiriyor. Eksik veya dezavantaj listelerini Genglik Daireleri
veriyor. Bu liste tzerinden gidildiginde lzerine pozitif bir sey koymak mimkiin olmuyor. Kendi ziyaretimiz ve bulgulari-
miz s6z konusu oldugunda olumlu yonler bulma sansimiz olabiliyor.

Ailenin listede yer alan maddelere uyup uymadigini isaretlemek ¢ok kolay ancak ziyaretlerde bizim gérdigiimiz
ama Genglik Dairesi’nin gérmedigi olumlu yanlar olabiliyor. Bu sebeple, her zaman iki kisi degerlendirip vakaya gore
raporlama yapiyoruz.
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Belirli araliklarla raporlama yapiliyor. Siirec, cocuk aileye gitmeden 6nce basliyor. Ailelere, cocugun odasinin ha-
zirlanmasi, okulunun belirlenmesi gibi belirli hedefler koyuluyor. Bu dogrultuda gocuk ile ilgilenilip ilgilenilmedigi, evin

durumu gibi seylere ziyaretlerde bakilip, raporlanip, Genglik Dairesi’'ne bildiriliyor.

Biyolojik Aileye Doniis Siireci
4 Goziin Uzerinde Olmasi Prensibi

Calismalar daima dort goz prensibi ile ylritillyor. Siirecte hem ailenin hem de kurumlarin nasil hareket ettigine

iliskin her detayin acik olmasina dikkat ediliyor. Profesyoneller calismalarini daima raporlayarak yapiyorlar.

Ebeveynler isin basinda biiyik bir enerji ve motivasyon ile basliyor ancak ¢ocuk, aile yaninda yasamaya basladi-
ginda yeni problemler ortaya ¢ikiyor. Bu siirecin yonetilmesinde Compass Mitte olarak her zaman ¢6ziim odakli destege

devam ediyoruz.

Cocuk, calismanin daima merkezinde yer aliyor. Cocugun cikarlari tizerinden, onun iyilestirilmesini ve diizgtin bir
gelecek hazirlanmasini saglamaya calisiyoruz. Genglik Dairesi’nin hedefleri ve kurumlarin gikarlari burada s6z konusu
degil.

Genglik Dairesi tarafindan bir gérev verildiginde, onaylanmayacagi kesin olsa dahi, cocugun sansi var mi yok mu

diye objektif olarak kontrol ediyoruz. Bu ¢ocuklarin halihazirda calistiklari pedagog veya psikologlari oluyor. Cocuklarin

bize ve ailelerine ayni seyleri anlatabilmelerini saglamak lzere seffaf bir ortam yaratmaya ¢alisiyoruz.

Degerlendirme Kriterleri
Ebeveyn evine geri donis li¢ asamada degerlendiriliyor.
1. Gelisime ne kadar agiklar?

Ebeveynlerin is birligine ve kendilerini yetistirmeye acik olup olmadiklari ile bunu 6grenme kapasitelerinin olup
olmadigi bakilan kriterler arasinda yer aliyor. Ornegin, ziyarette evin soguk oldugu ve kaloriferin tamir ettirilmesi ge-
rektigi gorillyor. Bunu yaptirmasi gereken kisiler ise ebeveynler. Ebeveynler durumu kabul ediyorlar ama tamir icgin
basvurdular mi, bu konuda herhangi bir aksiyon alinmasi gerektiginin farkindalar mi gibi, goriinirde basit ancak 6nemli

detaylara bakihyor.
2. Kendi ayaklari lizerinde durabiliyor mu?

Diger bir unsur ise siirecin kendi basina giivenle ilerlemesi. Biz bugilin bu slreci yonetiyoruz. Ancak biz yokken
ne yapacaklarini biliyorlar mi? Kendi sosyal aglari var mi, bunlari olusturuyorlar mi? Bunlari kontrol edip, slirecten oyle

¢ikiyoruz.
3. Ebeveynin bakis agisi ne?

Ebeveynin davranisindaki ayirt edici unsur, onun bakis agisinin ne oldugu; sorumlulugu bize mi devrediyor yoksa

danisiyor mu? Burada beklenen, ebeveynin sorumlulugu tzerine almasi.
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incelenen durumlar séyle 6zetlenebilir:

e  Gunlik rutinleri var mi, yoksa 6grenebilirler mi?

e Cocuk ile ebeveyn arasindaki bagin durumu nedir? Kararli bir bicimde devam ediyor mu?

e Catisma yonetimi ve problem ¢ézme becerisi var mi, yok mu?

e Basit anlamiyla cocuk yetistirme becerilerine sahip mi?

e Pratik alanlardaki 6grenme becerileri var mi, yok mu?

e Bir kurumun degerlendirmesinde sinifta kalirsa, bunun nedenleri ile bu konuyla ilgili bir uzlasi noktasi var

mi? Ebeveyn buna nasil bakiyor? Bu isin gerekliligini herkes algilamis mi?

Siirecteki Engeller

Cocugun iyilik halinin neler oldugu kanunda tanimlanmamis olmakla birlikte, iyilik halini bozan unsurlarin tanimi
yapiimistir. Kanuni zeminde belirsizlik olmasi halinde, bu durum yanlis kararlara sebebiyet verebiliyor. Mahkemeler
bazen ¢ok ylzeysel kararlar alabiliyor. Profesyonellerin kararlarina aykiri olarak aile hazir olmasa da ¢ocuk donsin di-
yebiliyor. Ornegin, bazi durumlarda uzun vadeli bir plan olmasina ragmen, vade tanimlanmamistir. Bazen dyle bir geri
bildirim olur ki, cocuk kurumda kalsin karari ¢cikar ama 6te yandan, ¢ocugun aileye dénebilecegi sartlar olusmustur.

Veya cocuk ailesine donmeden hayata atilabilecek hale gelmistir.

Destek programi devam ederken, ailenin veya kurumlardan birinin siirecten ¢ikmasi durumu zorlastirabiliyor.

Genglik Dairesi de bazi vakalarda, yapilan mali yardimi yeterli bularak destegi kesebiliyor.

Eger iletisimde bir problem olursa, 6rnegin aile artik okula, Genglik Dairesi’ne ya da slirecte rol alan herhangi bir

tarafa glivenmiyorsa aile tarafindan siireg kesilebiliyor.

Sehre 6zel bir durum da s6z konusu olabiliyor. Ornegin Berlin ciddi bir kentsel déniisimden gegiyor. Aniden so-

kakta kalabiliyorsunuz ve tekrar ayni seviyede bir yer kiralayamayabiliyorsunuz. Bu da siirece zarar veriyor.

Basari Gostergeleri

e Ailede ¢atismalar, dalgalanmalar sona erdiyse, aile stabil durumdaysa, ¢ocuk icin acik bir bakis agisi olustu-
rulduysa,
e Cocugun yerlestirilmesi sonrasi aile ile birlikte, aile sistemi kendi kendini tasiyabilecek sekilde gliclendiyse,

e Sistem, iki tarafa da bagli olmayacak sekilde yeniden kurulabildiyse, stre¢ basarili olmus demektir.

Siireg aile tarafindan kesildiginde, aile iletisimi kapadiginda yine risk varken ne yapiyorsunuz?

Sirecin neresinde olursa olsun durum degerlendiriliyor. Cocugun iyilik halinde bir bozulma yoksa aile yaninda
kaliyor, bozulma s6z konusu ise ¢ocuk kuruma geri déniyor. Cocugun iyilik halinde bozulmaya dair stiphe ve riskler
varsa bunu Genglik Dairesi’ne bildiriyoruz ve Genglik Dairesi de aileyi tekrar ¢agirip, ailenin almasi gereken hizmetleri
almasini, aksi halde adli slirecin baslatilabilecegini vurgulayarak aileyi s6z konusu hizmeti almaya zorlayabiliyor. Aile bi-

zimle ¢alismaya baslayinca zaten destegin iyi geldigini anliyor, catismalarini cozmeye basliyor ve bunu olumlu karsiliyor.
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‘Kendi kendini tasiyabilir olmak’ ne anlama geliyor?

Ailenin, cocugun iyiligini gerektiren konularda destekci olmasi demektir. Ornegin, cocugun koruyucu ailede kal-
masiyla ilgili sorun yaratmiyorsa veya aile, cocugunu onun sadakatini sorgulayan bir duruma sokmuyor ise, cocuk igin
celiskili veya ikilem yaratici bir durum olusmuyor ise, aile yasanan her ne ise psikolojik baskiya girmiyorsa sistem kendi
kendini tasiyabilecek giigtedir diyebiliriz.

Cocuk aileye donmediyse, béyle bir durumda da basaridan séz edilebilir mi?

Cocuk bir yerde kalip stabil hayatina devam edebiliyorsa, bitiin catismalari yerli yerine oturtabilmis ise, bitin
taraflar da bu durumu kabul etmis ise bu da bir basaridir. Tum taraflarin iletisimi saglanmis, konusulmayan problemler
tartisilabilir hale gelmis ve miimkiinse netlestirilmis ise bu bizim buyik bir basari olarak sayiliyor.

Sonucta aileyi karsilasabilecegi yeni catismalari ¢ozebilir halde, aile sistemi aktif olarak ¢alisir hale geldiyse, bi-
zimle iletisimde kalma yolu agik ise bu bizim igin basaridir. Ornegin, ev sahibi evden ¢ik dediginde veya polisle ilgili bir
durumda bize gelip danisiyor ve ¢6ziim ariyorsa aile aktif haldedir.

3.5.3. Hollanda

International Child Development Initiatives (Uluslararasi Cocuk Gelisimi Girisimleri),
HoIIanda Hollanda’da zor kosullarda biyiliyen ¢cocuklarin ve genclerin korunmasi ve psiko-sosyal
gelisimi konularinda arastirmalar yapan, egitim ve danismanlk hizmetleri veren,

alanda calisan bir¢cok resmi kurum ve STK’ya hizmet saglayan bir kurulustur.

Child Development Initiatives, Turkiye’deki koruyucu aile sistemine iliskin projelerde yer almistir. Bu agidan Aile-
ye Donlis Psikososyal Destek Modelleme Projesi’nde, cocuga yonelik sosyal hizmet uygulamalara dair bilgi sahibi olmasi
avantaj olusturmaktadir.

Cevrimici gerceklesen ve bes saat siiren gériismemizde asagidaki konular hakkinda bilgi edinilmistir:

Hollanda’da cocuklarin %85’i normal gelisim gosterirken, %15’i ebeveynlik destegi, saghk destegi ya da diger
genglik servislerine ihtiya¢ duymaktadir. Cocuklarin %5’i gocuk koruma programina girmekte, koruyucu aile ya da di-
ger servislerden yararlanmaktadir. 2019 verilerine gore, 23.272 ¢ocugun koruyucu aile yaninda kaldig1 goriilmektedir.
Bunlarin %16’s1 yari zamanh yerlestirmeler olup, geri kalani kalici yerlestirmeler seklindedir. Aile grup evi sisteminde,
profesyonel ebeveynler gérev yapmaktadir. Hem bu evlerin sayisi hem de buralara yerlestirilen cocuklarin sayisi son 10
senede %20-%25 oraninda artmistir.

Yirirliukte olan ¢ocuk koruma yasasi dort farkli bakanligin birlikte ve koordineli bir sekilde ¢alismasini sagla-
maktadir. Cocuk koruma sistemi hakkinda tiim tlkede gecerli yasalar olmasina ragmen, 2015 yilinda sistem merkezi
olmaktan c¢ikartilip 393 belediyeye dagitilmistir.

Hollanda’da her cocugun ebeveynleriyle biylime hakki gbz 6niine alinir ve aileleri bir arada tutmak icin her tirli
destek saglanir. Ancak evde kalmak ¢ocuk icin tehlike olusturmaya basladiysa ¢ocuk evden korumaya alinir. Cocugun
evden alinma karari, pek cok meslek grubundan insanlarin bulustugu bir ekip ¢alismasi sonucunda alinir. Cocuk evden
alindigr andan itibaren ailenin yeniden birlesmesi lizerine calismaya baslanir. Cocuklarla temasi olan herkesin baglan-
ma teorisi lizerinde egitimi vardir ve verilen tim kararlar baglanma teorisi cercevesinde ve ¢ocuga kalicilik saglanmasi

Uzerinden verilir.
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Cocuklar ile ilgili kararlar verilirken psikologlar, sosyal hizmet uzmanlari gibi profesyonellerin yaninda, ¢ocugun
bakimini saglayan koruyucu aile ve cocugun biyolojik ailesi de ekibe dahil edilir ve hepsinin goriisii karara etki eder. Ayni
zamanda, psikologlar cocuklarla galisarak, onlarin isteklerinin duyulmasini saglar. Ortak kararlarin verilmesi icin “Ortak
Karar Verme Araci” (Shared Decision Making Instrument), “Delta Plan” ve “Pedagojik Karar Verme Modeli” (Pedagogi-
cal Decision Making Model) adinda standardize edilmis araglar kullanilir.

Cocuklarin kalici olarak bir koruyucu aileye yerlestirilmesine karar verilse bile biyolojik ailenin cocukla temasta
olmasina dikkat edilir. Cocuk, koruyucu ailenin yanina yerlestirilirken, biyolojik ailenin kiiltlirii devam ettiriimeye calisi-
hr. Ornegin Misliiman bir cocuk Misliiman bir koruyucu aileye yerlestirilir. Cocuk hakkinda karar, yasal olarak en fazla
iki sene icinde verilir. Boylece cocuk en kisa siirede kalici bir hayata kavusabilir.

Cocuklarla galisirken kullanilan yéntemler:

e Giivenlik isaretleri (Signs of Safety): Cocuklarin yasadiklari yerle ilgili kaygilarini, iyi seyleri ve hayallerini
ifade edebilecekleri bir yontemdir®.

e Kelimeler ve Resimler (Words and Pictures): Cocuklarin bitin bu siireci anlamlandirabilmelerine yardim
etmek icin bir yontemdir. Resimler lGzerinden ¢ocugun hikayesi anlatilir.

e Giivenli Ev (Safety House Tool): Evle ilgili sinirlarin olusturuldugu bir yontemdir. Evin kurallari, cocugun kimin
yaninda givende hissedip kimin yaninda glivensiz hissettigi, eve ziyarete gelen ve gelebilecek kisiler ¢izim
Gzerinden gosterilir 2.

e Destek Agi Haritalama (Network Mapping): Cocuga destek olabilecek butiin yetiskinlerin belirlenmesi ve
haritalandiriimasini iceren bir yontemdir.

e Bitun sistemin lzerine kuruldugu yontem ise Elanie Farmer tarafindan ortaya konan “Yeniden Birlesme
Cergevesi” (Reunification Framework)? ‘dir.

Sistemde karsilasilan zorluklar séyle 6zetlenebilir:
e Yasal siireglerin uzun siirmesi ve bu ylzden ¢ocuklarin uzun sire belirsizlikte kalmasi

¢ Yeterince koruyucu aile olmadigi icin ¢ocuklarin toplu bakim merkezlerinde uzun siire kalmasi ve kendi kil-
tirdnden aile bulunamamasi

e Alanda c¢alisan profesyonellerin tiikenmislikten 6tiri sik sik degismesi
e Cocuklarin %29’unun yerlestikleri yerden ayrilarak birden ¢ok yerlestirme deneyimlemesi

¢ Yeniden birlestirilmis ailelerin yeterince iyi desteklenmemesi sebebiyle cocuklarin yeniden devlet koruma-
sina dénmesi

e Cocuk koruma alaninda bazi organizasyonlarin kar amaci gliderek yeterince iyi bir hizmet saglamamasi

1 https://www.signsofsafety.net/what-is-sofs/
2 https://www.franklincountykids.org/uploads/2/8/2/6/28262799/three_houses_booklet__3_.pdf
3 https://learning.nspcc.org.uk/media/1095/reunification-practice-framework-guidance.pdf

39



AILEYE DONUS PSikososYAL DESTEK PROGRAMI MODELLEME PROJESI

3.5.4. Bulgaristan
Yasal Diizenlemeler

Bulgaristan’da 2009-2017 yillari arasinda, ¢ocuklarin %80’i kurumlardan (toplu bakimdan) alinarak ailelerin ya-
nina yerlestirilmis, bunun icin gereken finansman Avrupa Birligi fonlarindan saglanmistir. Bu siire zarfinda, yasanan
bilyilk sistem degisikligi icin Norve¢’in cocuk koruma sistemi model olarak alinmistir. Ayni zamanda, ¢ocuklarin devlet
koruma sistemine girmesinin 6niine gecilmesi icin, ekonomik olarak zorluk yasayan ailelere gelirlerine bakilmaksizin

destek sunulmustur.

Birlesmis Milletlerin ¢ocuk haklarina dair yayinladigl raporlara gére, 2019-2030 arasinda gegerli olmak (zere,
cocuk koruma alanini kapsayan, Ulusal Cocuk ve Aile Ulusal Stratejisi adi verilen bir yasa tasarisi hazirlanmistir. Ozellikle
asiri sag goruslu aileler ve kilise tarafindan elestirilen bu yasa tasarisi ile ebeveynler, “Bulgar ¢ocuklarinin, ¢ocuda oyun-
cak veya dondurma almayi reddetme gibi siradan nedenlerle ailelerden alinacadini ve bunun yerine evlat edinilmek
tizere Norvegli ciftlere verilecegi” gibi kulaktan kulaga yayinlan séylemler ve ¢cocuklarini disipline etme haklarinin elle-
rinden aldigl gériuslyle tasariya karsi ¢iktilar. Su anda Bulgaristan’da bu birlestirici yasa yirirlige konulmadigi icin bazi
bakanliklarin hedefleri ve uygulamalari birbirleriyle cakisarak uygulamada sorunlara yol acabilmektedir. Ancak halen
kamu otoritelerinin ¢alismalarina hakim olan sektorel yaklasim yerine ¢cocuk yoksulluguyla miicadelede multidisipliner
yaklasimi uygulamak ve farkli bakanliklarin ve kurumlarin tim politikalari entegre eden ve ana hatlarini gizen bir “Co-

cuk ve Aile i¢in Ulusal Strateji” olusturmak icin yogun calismalar devam etmektedir.
Ekonomik ve Sosyal Hayat

Bulgaristan’da 0-17 yas arasindaki cocuklarin %40’ yoksulluk sinirinin altinda yasadigi bilinmektedir. Bu ylizden
Avrupa Komisyonu Bulgaristan’in asgari Ucretini ylikseltmesi konusunda baski yapmaktadir. Bulgaristan’da ¢ocuklarin
ailelerinden alinmalarinin baglica nedenleri arasinda %62 ile ihmal, %36 ile ebeveynin uyusturucu problemi, %14 ile

ebeveynin cocuk bakimini saglayamamasi, %12 ile fiziksel siddet ve %10 ile evsizlik yer almaktadir.

Ote yandan, Avrupa Birligi icinde cocuklarin egitime katiimi %94,8 iken, Bulgaristan’da bu oran %89,2'de kal-
mistir. Bunun baslica sebebi azinliklarin, 6zellikle Roman kokenli vatandaslarin egitime katilmasinda yasanan zorluklar

oldugu goérilmektedir.
Bulgaristan’daki Cocuga Yonelik Resmi Sosyal Hizmet Faaliyetleri

Bulgaristan’da AB uyum yasalari ile birlikte hizla reformlar gergeklestirilmis ve bu dogrultuda, biyolojik ailelere
ekonomik destek, STK’lar araciligi ile cocugun gelisimine katki saglayacak sosyal imkanlar ve aile destekleme calismalari

yapitlandiriimistir.

Evlerinde risk altinda olduguna kanaat getirilen ve bakim tedbiri gereken ¢ocuklar bu reformlarla kurum bakimi
yerine koruyucu ailelere yerlestirilmeye ya da daha kiiciik koruma birimleri olan ¢ocuk evlerine yerlestirilmeye baslan-
mistir. Bu anlamda sistem hizla déniismiis ancak heniiz bakim tedbiri alinan ¢ocuklarin ailelerine déndirilme siirecin-

de aileye verilen ekonomik destek disinda gliclendirici calismalar devreye alinmamistir.

Bulgaristan’da aile basina diisen uzman sayisi, saglik ve psiko-sosyal destek hizmetlerine ulasim yeterli diizeyde
degildir. Ancak, merkezi yonetim 6zellikle cocuk koruma ve bakim politikalarinin gliclendirilmesi ve iyilestirilmesi konu-

sunda hassas ve reformlari yapmaya heveslidir.
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Bulgaristan’da Genglik ve Spor Bakanhgi’nin 6zellikle risk altindaki ve engelli gocuklari topluma kazandirmak igin
gelistirdigi spor programlari dikkat cekmektedir. Bakanlik, cocuklarin topluma kazandirilmasi icin bu programlari hazir-

lamakta ve finanse etmektedir.

Bulgaristan’da devlet STK’lara finansman ve (cretsiz mekan saglayarak, cocuklarin bakimini ve yerlestirmesini
STK'lar araciliyla saglamaktadir. Devletten bunun icin bir lisans almasi gereken STK’lar, gereken egitimleri almali ve ilgili

kriterleri saglamalidir. STK’larin islerini saghkli yapip yapmadiklari devlet tarafindan denetlenmektedir.

Bu siirecler iyilestirilirken, kamu-STK is birligine dnem verilmekte ve tavsiyeler dikkate alinmaktadir. Sistemin

hizli donlisebilmesindeki en 6nemli sebebin de bu oldugu goriilmektedir.

3.5.5 Cekya

Rodinné Komunitni Centrum Chaloupka (RKC Chaloupka, Aile ve Topluluk Merkezi),
Cekya Cekya Sosyal isler Daire Baskanligi altinda yer alan i¢ birimden biri olan Cocuk Koruma
Bolima (OSPOD)’a bagl ¢alisan 16 yildir faaliyet gosteren, son yedi yildir koruyucu

ailelere destek veren bir sivil toplum kurulusudur.

Cekya’daki Koruyucu Aile Bakim Mevzuati

Cekya’da Koruyucu Aile Bakimi, cocugun yetistirilmesinin dogrudan kendi ailelerinde yedek bir ebeveyn veya
ebeveynler tarafindan saglandigi durumlardaki ikame bakim olarak tanimlanir. Bunun amaci, ¢ocuklara normal aile
gecmislerine sahip olmadiklari zamanlarda gegici veya uzun siireli bakim vermektir. ikame Bakim Mevzuati, 1990-2013
yillari arasinda Cekya’da 6nemli bir dénlisim gegirmistir. 2014 yilindan itibaren tiim aile hukuku, birlesik bir medeni
hukuk kitabi olan Medeni Kanun’da derlenmis ve bu mevzuat 6nemli degisikliklere neden olmustur.

Kurum bakimi, diger tim olasiliklar basarisiz oldugunda son ihtimal olarak degerlendirilen bir ¢ocuk koruma
uygulamasi olarak benimsenmistir. Mevcut mevzuat, eger ¢ocuga alternatif bakim verilecekse koruyucu aile bakimini
acikca tercih etmektedir. Sistem, cocugun dogal biyolojik aile ortaminda kalamamasi durumunda, sonraki ¢6zimin

koruyucu aile bakimi olmasi gerektigi sekilde kurulmustur.
Koruyucu Aile Bakimi li¢ kanuna tabidir:

1. Temel Hak ve Ozgiirliikler Anayasasi: Bu yasa uyarinca ¢ocuklar, ebeveynlerinden bakim ve egitim alma hak-
kina sahiptir. Ebeveynlik hakki sinirlandirilabilir ve azaltilabilir ve ebeveynin rizasi olmasa bile kanuna dayali

bir mahkeme karari ile cocuklar ebeveynlerinden alinabilir.
2. Maedeni Kanun: Kanunun 6zellikle ikinci bélimine bagh olan Koruyucu Aile Bakimi’nin kurallarini iceren aile
yasalari

3. Diger Yasalar: Cocuklarin sosyal ve hukuki agilardan korunmasina iliskin yasalar.

Bunlarin haricinde sosyal hizmetler, sosyal refah, medeni usul kanunu, egitim kurumlarinda koruyucu bakim
gibi diger kanunlar da ikame bakim hakkinda goriis sunar. Koruyucu bakim hakkindaki mevzuatin bir kismi da Cekya
hiikiimetinin Calisma ve Sosyal isler Bakanligi’nin normatif talimatlari ve diizenlemeleridir. Bu standartlar, dogrudan

Cekya’da koruyucu aile bakiminin saglanmasiyla ilgilidir.
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ikame Bakim Tiirleri

e Ebeveyn disinda baska bir kisinin velayeti (6rnegin, blylikanne ve biiylikbabalar veya ebeveynlerin kardes-
leri gibi baska bir aile Gyesi)

e Akraba koruyucu aileyi de iceren koruyucu aile bakimi

e Gegici donem igin koruyucu aile bakim

e \esayet

e Evlat edinme

Cocuklarin Sosyal ve Yasal Korunmasi Yasasi, mahkeme ebeveynlerin haklarini kisitlamadik¢a veya onlari bunlar-
dan mahrum birakmadikga biyolojik ebeveynlere ¢ocukla kisisel iletisim hakki ve ¢cocukla ilgili bilgi edinme hakkini verir.
Yasa, sosyal hizmet uzmanlari ve bakim veren vekil ebeveynler lzerindeki baskiyi artirarak, cocugun biyolojik ailesini
unutmamasli ve ¢ocugun orijinal aile bagini sirdiirmesine, kopan bir iliskiyi yeniden kurmasina veya en azindan kisinin

kendi kokleri ve daha genis ailesiyle iliskisini devam ettirmesine firsat tanir.

Bu nedenle, kanunlar ve koruyucu aile sézlesmesi, cocugun iliskisini ve biyolojik bir aileye veya yakin insanlara
ait olma durumunu derinlestirmek, gegmisinin tabu olmadigini agik¢a belirtmek ve ¢cocugun onlarla iletisim kurmasina

izin vermek igin gereklidir. Bu iki sekilde gergeklesir:
1. Dogrudan iletisim

Cocugun biyolojik ebeveyni ile tarafsiz bir zeminde bulusmasi, gezi / yiruyuse ¢ikmasi, cocugun ebeveyn ile
kalmasi seklinde gerceklesir. OSPOD calisani, koruyucu aile bakimi ¢alisani ve psikolog gibi tglincii bir sahis da bu bu-

lusmaya eslik eder.
2. Dolayli iletisim
e Yazl iletisim (mektup, 6rnegin hapishaneden, e-posta veya sosyal aglar lizerinden iletisim kurulmasi)
o Sozli iletisim (telefon goriismesi, goriintiilii sohbet)

e Zihinsel iletisim (Cocuga bakim veren vekil ebeveyn ya da gocugun takibini yapan kilit uzman g¢ocukla biyo-
lojik ailesi hakkinda anilar, gorisleri, fotograflara bakma ya da ailesinin yanindan getirdigi sevdigi seyler

Gzerinden iletisim kurar ve aileyi unutmamasini saglar.)

Koruyucu ailedeki bir cocuk icin her tirli temas uygundur. Biyolojik ebeveynlerini hi¢ gormemis veya hatirlama-

yan cocuklarda, her iki iletisim bicimi genellikle birlestirilir; dolayl ile baslar ve sonra dogrudan iletisime gegilir.

Zihinsel bir iletisim bicimi ile baslanir. Aile fotograflarina bakmak, anilari konusmak gibi yéntemlerin ardindan
yazili bir iletisim yoluna gegcilir. Tercihen el yazisiyla yazilmis mektup, miimkin degilse sosyal aglar benzeri bir iletisim
araci kullanilir. Ardindan dogrudan iletisim gelir. Cocuk aile ile bulusturulur. Siire¢ boyunca dogrudan iletisim siirekli

saglanamasa da dolayli iletisim yontemleri kullanilmaya devam edilir.

Cocugun dosyasini takip eden sivil toplum kurulusuna bagh sosyal hizmet uzmani, koruyucu ebeveynler, OSPOD
calisanlari ve biyolojik ebeveynler (ya da gocukla ilgilenen kisi her kimse) ile tim iletisimi yoneten ve koordine eden

kilit bir calisan rolline sahiptir.
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Sosyal Hizmet Uzmani ii¢ ana alandan sorumludur:

1.

Tum paydaslar arasinda iletisimi saglar:

e Taraflara (cocuk, koruyucu aile, biyolojik ebeveynler) iletisim kurallarini agiklar.

e Bireysel toplantilar diizenler.

e Her toplantidan sonra OSPOD, taraflar ve galisanlara toplantinin bir kaydini génderir.

e letisimin organizasyonundaki olasi degisiklikler konusunda OSPOD c¢alisaniyla ortak zemin bulur.

e Gerekirse multidisipliner bir is birligi icinde uzmanlarla calisir.

Taraflarla bireysel olarak ¢alisir:

e Temas kurmakla ilgilenir, mevcut durumu, taraflarin bireyselligini dikkate alir ve ¢cocugun yiiksek yarari-

na hareket eder.
e Taraflari mevcut iletisim programina dahil eder, onlari bireysel toplantilar olusturmaya tesvik eder.
e Katihmcilarin gorislerini kabul eder, ancak yorum yapmaz.
e Sire¢ boyunca destek saglar.

e Profesyonel sosyal ve hukuki danismanlik saglar.

Herkesin kendini glivende hissetmesini saglar:

e Her zaman temasa dahil olur, temasin tartismasini yonetir.

e Catismalari 6nlemeye calisir, duygularin dogru ifadesine yardimci olur.
e Onceden kararlastirilmis kurallara uyumu saglar.

¢ Devam eden temaslari degerlendirir (koruyucu ebeveynlerle birlikte cocugun iletisime nasil tepki verdi-

gini izler ve degerlendirir).

e Gorusmelerin ¢ocugun yararina olmadigini disiinirse, bir psikolog ve OSPOD’un bir sosyal galisaniyla
gorismeler baslatir veya durumu iyilestirmek veya bir siireligine temaslari durdurmak igin bir ¢6ziim

onerir.
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3.5.6. Finlandiya

Tum diinyay! etkileyen COVID-19 salgini nedeniyle fiziki olarak gerceklestirilemeyen lilke ziyaretlerinden birisi

olan Finlandiya’daki ¢cocuk koruma ve aile destek sistemleri literatiir taramasi yontemiyle incelenmistir.
Giincel istatistiklerle Finlandiya’da Cocuk Refahi

2019 yilinda 85.746 cocuga cocuk koruma bildirimi yapildigi bilinen Finlandiya’da bildirim sayisi (156.200) bir
onceki yila gore % 7 artmistir. Kaynak taramalarinda, cocuk basina ortalama 1,8 ¢ocuk koruma beyani yapildigi goriil-

mektedir.

2019 yilinda, bir 6nceki yila gore yiizde 4 artisla, toplam 4.522 ¢ocugun acil olarak yerlestirilmesi yapilmistir. Ba-
kimdaki cocuk sayisi ise (11.178) %1 artisla bir dnceki yil seviyesinde kalmistir. 2019 yili boyunca toplam 18.928 cocuk

ve geng evin disina yerlestirilirken, sayi bir 6nceki yila gore hafif bir artisla %2 civarinda artmistir.

Profesyonel aile evlerine yapilan yerlestirmeler, 2009-2018 yillari arasinda %42 oraninda azalirken, sadece 2018-

2019 arasinda bu oran %12 daha azalma gostermistir.

2019 yilinda 52.858 ¢ocuk ve gencg, acik bakim hizmetlerinden faydalandi. Bu sayi, bir 6nceki yila gére bin cocuk-

ta %4'luk azalma anlamina geliyor.

Belediyelerin, alternatif bakimda olan ¢ocuklar veya gencler icin gerekli bakim sonrasi hizmetleri organize etme
yukimlalaga vardir. 2019 yilinda 1.500 ¢ocuk ve geng daha bakim sonrasi ihtiyaglari temelinde bu hizmetlerden fayda-

lanmistir.
Yasal Altyapi

2007 Subat ayinda Finlandiya Parlamentosu tarafindan kabul edilen yeni Cocuk Koruma Yasasi, 1 Ocak 2008’de
ylrirlige girmistir. 1983 tarihli 6nceki yasa, iskelet bir yasa olarak degerlendirilmektedir. Eski yasa, yetkililerin cocuk
refahiniilgilendiren durumlara ne zaman ve nasil miidahale edecegi konusunda kesin hikkiimler icermiyordu. Yerel ma-
kamlara ¢ocuk refahi hizmetlerinin nasil tasarlanacagini, cocuk koruma c¢alisanlarina ¢cocuk korumanin nasil uygulana-
cagini anlatan, faydalanicilara ve gorevlilere kendi haklarinin ve gérevlerinin ne oldugunu daha net bir sekilde anlatan
bir yasaya sahip olmak icin gliclii ve kamuya acik bir istek bulunuyordu. Yasa, Sosyal isler ve Saghk Bakanhgi tarafindan

ylritilen kapsamli bir Cocuk Refahi Gelistirme Programinin bir pargasi olarak yeniden diizenlenmistir.

Yetkililer icin yasal gorevler iceren yasa, eskisinden ¢ok daha kesin ve ayrintili hiikimler icermekte, cocuk koruma

galismalari igin yeni tedbirler ve uygulamalar getirmektedir.

Finlandiya’daki ¢ocuk refahi ve ¢cocuk koruma ¢alismasinin temel ilkeleri sunlardir:

e  Etkili erken miidahale igerir.

e isin her asamasi icin planlama yapilir.

e Hedef odakh bir ¢calisma sekli icerir.

e Cinsiyet, yas, koken, dil, din farki gozetmeden tiim cocuklar ve aileleri icin esitlik ilkesine gore hareket edilir.

e ster kiiglik ister biyiik olsun, tim miidahaleler ve énlemler igin dogru zamanlama ile yapilir.
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Cocuk refahi ve koruma konularinda dnleyici ¢calismalarin yani sira, halihazirda korunma karari verildigi (gergek)
koruma durumunda da tiim belediye yetkililerinin is birligi icinde ¢alisacagi glcli bir sekilde vurgulanmaktadir. Yerel
makamlarin sorumluluklari kanunda agiklanmistir. Ayrica, 6zellikle karar alma siirecglerinde ¢ocuk ve ebeveyn haklarinin

iyilestirilmesi 6nemli bir ilkedir.

Yasanin temel degerleri, Birlesmis Milletler Cocuk Haklari S6zlesmesi’ne uygun olarak, cocugun yiiksek yarari ve
ebeveynlerin veya ¢ocugun diger yasal vasilerinin sorumluluklarina, gérevlerine ve haklarina saygidir. Cocugun korun-
masinin yani sira katilim gticli bir sekilde vurgulanmaktadir. Cocuk koruma prosedirlerinde ¢ocugun nasil dinlenilmesi
gerektigini ve cocugun kendisini ilgilendiren konulari etkilemesine nasil izin verilmesi gerektigini tanimlayan birkag yeni
bolim vardir. Cocuk koruma personelinin, ¢ocuk koruma silirecinin tamami boyunca dogrudan ¢ocukla ¢alismasi ve

gorislerini ve menfaatlerini 6grenmesi icin genel bir yakimlGluga vardir.

Yeni yasa, ¢ocuga ve aileye mali destek ve barinma saglamanin yani sira, aralarinda hobi faaliyetleri, rehberlik
ve danismanlik hizmetlerinin yer aldigi mesken disi veya toplum bakimi adi da verilen (agik bakim) hizmetler yoluyla
cocuklara ve ailelere ihtiya¢ duyduklari destegi vererek gereken iyilestirmeyi saglamayi amacglamaktadir. Yasa, belediye
meclislerinin ¢ocuk refahi ve cocuk koruma destegi ve hizmetlerinin nasil organize edilecegi, izlenecegi ve gelistirilecegi

konusunda ayrintili bir plan yapmasini gerektirmektedir. Planin en az dort yilda bir revize edilmesi 6ngorilmektedir.
Cocuk Refahinin Temel ilkeleri
e Cocugun gelisimini ve refahini tesvik etmek
e Cocugun yetistiriimesinde ve bakiminda ebeveynleri ve diger bakicilari desteklemek
e Sorunlari 6nlemek ve gerektiginde miidahale etmek

Calismalarin odak noktasi ¢cocuktur ve ¢ocuk refahi ile ilgili ¢esitli olasiliklar ve kararlar degerlendirilirken asagi-

daki noktalarin saglanmasi gerekir:
e Yakin ve kalici iligkilerle birlikte dengeli bir gelisme ve refahin saglanmasi

e Cocugun yasina ve olgunluk diizeyine gére bakim ve gozetim ile birlikte sefkat ve anlayis gérmesine firsat

verilmesi
e Bir cocugun yetenek ve istekleriyle tutarl bir egitim almasi
e Biyumek igin glvenli bir ortam ile fiziksel ve zihinsel buttnlik hakki saglanmasi
e Bliyime ve bagimsiz olma konusunda sorumluluk duygusunun gelistirilmesi
¢ Dahil olma ve kendi sorunlarini etkileme firsati verilmesi
¢ Dil, kaltarel ve benimsenen dine ait hassasiyetlerin dikkate alinmasi

Eylemler olabildigince sagduyulu olmal ve agik bakim hizmetleri, bir cocugun ihtiyaci aksini gerektirmedikce
birinci seviyede yardim araci olarak kullanilmalidir. ikame bakim gocugun yiiksek yararina oldugunda, gecikmeden ayar-
lanmahdir. Aileyi yeniden birlestirme amaci, bir cocugun yliksek yararini géz éniinde bulundurarak, ikame bakimda

dikkate alinmaldir.
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Uygulamada Cocuk Koruma Prosediirleri

Sorunlari 6nlemeyi amaglayan hizmetler énceliklidir. Bazilari tim vatandaslara acik olup, digerleri ihtiya¢ duyul-

dugunda uygulanmaktadir. Bu hizmetler séyle siralanabilir:
e Tim vatandaslar icin dogum Oncesi bakim
e Tim vatandaslarin yedi yasin altindaki tim cocuklari igin diizenli saglk ve gelisimsel kontroller
e Tim vatandaslar icin glindiiz bakimi ve okul dncesi hizmetler
e Evde yardim hizmetleri, yardim ve destege ihtiya¢ duyduklarinda ailelerle birlikte ¢alisma
e Gerektiginde aile arabuluculugu
e Gerektiginde gocuk rehberlik ve aile danismanligi hizmetleri
e Gerektiginde 6grenci refahi
e Gerektiginde genclik calismasi
e Gerektiginde aile danismanligi klinikleri

e Gerektiginde akran destek gruplari

Bir cocugun refahi konusunda endise duyuluyorsa ¢ocuk refahi bildirimi asagidaki sekilde yapilir:

1. Kim? Herhangi biri: ebeveyn, cocuk, polis, okul, komsu, temelde bir cocukla ilgilenen herkes, cocuklarla cali-

san yetkililer bir cocugun refahi hakkinda endise duyuyorsa bunu yetkililere bildirmekle yikimltddr.
2. Nereye? Belediye Sosyal Hizmetler Dairesi

3. Nasil? Sosyal hizmet uzmanlarinin her raporu inceleme goérevi vardir. Cocuk acil tehlike altinda olmadig sii-
rece sorusturma éncesinde higcbir nlem alinmaz. Bazen rapor hataya dayali hazirlanmis olabilir. Bu durumda

dava kapanir. Cocugun ve ailenin yardima ihtiyaci varsa, bir vaka plani yapilr.

Temel ilke, ¢ocuklarin aileleri ile birlikte kendi evlerinde yasayabilmeleri icin ¢ocuga ve aileye yardim etmektir.
Acik bakimda, bu birincil hizmetlere ‘destek araclari’ adi verilir. Bu hizmetler génullllik esasina gore yapilir ve is birligi-

ne dayalidir. Bu hizmetler sunlari igerir:
e Evde aile yardimi
e Cocuk icin destek veren kisiyi veya aileyi desteklemek

e Malive destek hizmeti yardimlari yapilir: Hobi aktiviteleri icin ekonomik katki, akran grubu etkinlikleri, terapi

hizmetleri vb.
e Tim ailenin, aile bakimina veya kurumsal bakima yerlestirilmesi

e Tatil ve dinlence etkinlikleri
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Bakima Alma Siireci

Bazen ebeveynler ¢ocuklarina su ya da bu nedenle bakamazlar veya bazi durumlarda ¢ocuk kendine zarar vere-
cek bir sey yapabilir. Sorunlar, bir gocugun evde gilivende olmayacagi kadar kotliyse veya kendi basina yaptigi zarar ¢ok

riskliyse ve durumu iyilestirmenin baska bir yolu yoksa, tek ¢6ziim bakimi evden uzakta diizenlemektir.

Asagidaki durumlarda, sosyal hizmetlerden sorumlu memurlar tarafindan ¢ocuklarla gériisiilmeli ve onlara al-

ternatif bakim saglanmalidir:

e Bakimsizlik veya yetistirildikleri diger kosullar nedeniyle ciddi sekilde tehlikeye giren saglik veya gelisimsel

sorunlar

e Sarhos edici maddeler kullanarak, kii¢lik bir sug (adi sug) disinda yasadisi bir eylemde bulunarak veya benzer

baska herhangi bir davranisla sagliklarinin veya gelisimlerinin ciddi sekilde tehlikeye atilmasi
e Acik bakim hizmetleri uygun veya mimkiin olmayacak veya yetersiz kalacaksa

e Alternatif bakimin bir cocugun yararina olacagi kanaati olusmussa
ikame Bakim Siireci

e Aile Bakimi (gegici veya uzun siireli koruyucu aile)
¢ Profesyonel Aile Evi

e Kurum Bakimi

Evden uzaga yerlestirmek yasanan zor duruma ancak kisa vadeli bir ¢6ziim olabilir. Bir cocuk, tehlikedeyse acil
yerlestirme uygulanir; uzun siireli bakim ise son secenektir. Bakim modeli aile ile birlikte planlanir ve uzun zaman ala-
bilir. Bazen aile alinan bu karara karsi ¢iksa bile dikkatli olunmalidir. Bakima alinan bir ¢ocuk, koruyucu ailede veya yatili
kurumda yasamaya baslar. Cocuk ihtiya¢ duydugu sirece bakimda kalir, ancak evden uzaklasmaya neden olan kosullar

daha iyilesirse, cocugun eve doniip dénemeyecegine karar vermek gerekir.
Bakimdan Sonraki Siireg¢
¢ Yerlestirme alti aydan uzun sirdiiyse, bakima alinanlarin, bakim sonrasi hizmet alma hakki vardir.
e Amag, cocugun eve donmesine veya bir gencin bagimsiz olmasina yardimci olmaktir.
e Barinma, gecim, ¢alisma veya egitim icin destegi icerebilir.
Finlandiya Aile Politikasi

Finlandiya’da yirurlikteki aile politikasinin amaci cocuklarin icinde biylmeleri icin glivenli bir ortam yaratmak
ve ebeveynlere cocuk sahibi olmak ve bilylitmek icin maddi ve psikolojik araclar saglamaktir. Son yillarda, lcretli istih-
dam ile aile yasaminin iyilestiriimesi, babaligin gliclendirilmesi ve aileler igin yeterli diizeyde gelir saglanmasi lzerinde

durulmaktadir.
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Avrupa’daki ¢ocuk koruma politikalarinin ortak yonleri

Bulgular, cocuk koruma konusunda Almanya, Belgika, Bulgaristan, Cek Cumhuriyeti,
Finlandiya ve Hollanda’da yurirlikteki uygulamalar incelenerek derlenmistir.|

Sosyal Hizmet Uygulama Asamalan

1. Merkezi yonetim, yasal cerceveyi belirler.
2. Belediye ve yerel yonetimler, temel destekleri saglar.
3. Fon saglanan STK’lar araciligi ile hizmet g6tirilir ve denetlenir.

Devlet, ailenin sorununa gére uygun STK’ya yonlendirir.

“Her gocuk, ailesi ile bilyiime ve kendisini ilgilendiren kararlara katilim
hakkina sahiptir.” Bu prensip, ilk glinden itibaren tiim ¢ocuk koruma
siirecinde uygulanir.

6 ay - 2 yil arasi

Aile, kendisine verilen hizmetlerden faydalanip sartlarini diizenleyebilirse,
cocugu geri alabilir.

Yerel yonetim ve STK’larin Rolii

Sivil inisiyatifler cocuklarin giivenligini tehdit edecek riskleri hizla tespit
etmekte devletin en 6nemli paydasidir.

SONUC:

 Ulkenin refah seviyesi yiikseldikge, biyolojik aileyi giiclendirme odakli ¢alis-
malar benimseniyor.

e Devlet ve STK isbirligi sayesinde, aile temelli modeller daha gticlii calisiyor.

¢ Aileye donusiin her asamasinda, ¢ocuk ve ailenin kararlara katilimi saglani-
yor.
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Boliim 4: Aileye Doniis Modeli Saha Calismasi Gozlemleri ve Sonug
4.1. Proje Ekibi Gozlemleri

Proje ekibi bir yil stiresince Turkiye’de devlet korumasindan biyolojik ailelerinin yanina donddrilen ¢ocuklar ve
bu cocuklarin aileleri ile galismalar ylirlitmstir. Ayrica, Avrupa’daki gesitli Glkelerin gocuk koruma sistemleri ve aile ya-
nina doénis prosediirleri incelenmistir. Projenin sonucunda, Tirkiye’deki ailelerle deneyimlere ve Avrupa Ulkelerindeki
modellere dayanarak, Turkiye sistemine uyarlanabilecek 6neriler olusturulmustur.

Proje kapsaminda, bir stire ayri kaldiktan sonra yeniden birlesen 12 aile (toplamda 27 cocuk ve 17 ebeveyn/
bakim veren) ile calisiimistir. Proje ekibinin, projeden 6nce de hem yeniden birlesen ailelerle hem de devlet korumasi
altindaki (kurumlardaki ve koruyucu ailelerdeki) cocuklarla galisma deneyimi bulunmaktadir. Bu ailelerin biyik ¢ogun-
lugunun sosyo-ekonomik olarak dezavantajli olduklari ve ¢cocuklarin biytk bir kisminin egitime devam, suga yonelim,
kendine zarar gibi pek ¢ok konuda risk grubunda olduklari gdzlemlenmistir.

Calisilan ailelere dair gbzlemlere bakildiginda, aile yanina dons silirecinde ortaya ¢ikan problemlerin aslinda go-
cuk aileye dénmeden &nce kendini gdsterdigini ortaya koyuyor. Oncelikle, ebeveynlerin biiyiik bir bélimiiniin sabit bir
gelire sahip olmadiklari, ekonomik olarak ¢ocuk bakimini karsilayamadiklari ve gecici bir siireyle baglanan Sosyo-Eko-
nomik Destek’in (SED) yalnizca bir sire icin ise yaradigini gézlemlenmistir. Calismada, SED’in kesilmesi ihtimalinin ciddi
bir kaygi kaynagi oldugunu belirten ebeveynlerin bircogu gecici bir ekonomik destekten ¢ok, diizenli ve sabit gelirli bir
ise ihtiyaglari oldugunu ifade etmistir.

Proje dahilinde her hafta ailelerin evlerine gidilen ailelerin giindelik yasamlarina ve hayat kosullarina dair daha
detayli gbzlemler yapiimistir. Birgok ailede, sosyal hizmet uzmanlarinin aileye dénis ile ilgili yaptigi hizl bir degerlen-
dirme siirecinde bazi detaylarin gézden kagirildigi fark edilmistir. Ornegin, calisilan bazi ailelerde aktif olarak madde
kullanimi olan bir ebeveyne gocuk verildigini, hijyen kosullarinin saglanamadigi ve ¢cocuklarin glivenliklerini tehdit eden
unsurlarin oldugu bir eve ¢ocuklarin dondirildigi anlasiimistir. Calisma siiresince pek ¢ok sosyal hizmet uzmani ile
yapilan goérismelerde cok fazla aileyle calistiklari icin bu tip detaylari gézden kagirabildiklerine tanik olunmustur.

Ekonomik ve fiziksel sartlarin yani sira hem ¢ocuklarin hem ebeveynlerin psikolojik olarak yeniden birlikte yasa-
maya hazir olmasi basarili bir aile yanina donis sureci icin en dnemli noktalardan birisidir. Bircok ailede yeniden bir-
lesme sirecinin travmatik bir deneyime donistigi ve aile icinde bliylk hayal kirikhklari yarattgi gérilmistir. Bunun
altindaki psikolojik dinamiklerin basinda ¢ocuklarin ve ebeveynlerin uzun sire birbirlerinden ayri yasamalari ve ebe-
veyn-cocuk baglarinin zayiflamasi yatmaktadir. Yeniden birlesme bircok ebeveyn icin, yeniden anne-baba olmak; bircok
cocuk icin de aile yasamina adapte olmak anlamina gelmektedir.

Cahismaya katilan ailelerdeki cocuklarin bliylik gogunlugunun ailesinin yanina isteyerek dondigi, ama sireg igin-
deki olumsuz deneyimlerin onlari yogun hayal kirikligina siiriikledigi 6grenilmistir. Bu cocuklarin ailelerinin yanina bii-
yik umutlarla dondiigi, ama ayri kalinan zamanda zayiflayan aile iliskilerinden ve yillar icinde olusan yogun duygusal
birikimlerinden dolayl ebeveyn-cocuk bagini kurmaya hazirlikh olmadiklari gérilmustir. Ayrilip yeniden birlesmenin
getirdigi 6fke, hayal kirikligi, umutsuzluk, degersizlik gibi duygular, cocugun ebeveyne yeniden giivenmesi ve saglkl bir
bag kurmasi 6nlinde 6nemli bir engel olusturmaktadir.

Ayni zamanda, bircok cocuk kurumlarda kendi baslarinin caresine bakmaya ve bir yetiskinden yardim isteme-
meye alistiklarindan, aile yasami icindeki hiyerarsik ebeveyn-cocuk iliskisi dengesinde gereken uyumun saglanamadigi
dikkat cekmektedir. Bu durum, onlarin aile igindeki sinir ve kurallari kabullenmekte zorlanmasina sebep olmaktadir. Bu

deneyimler, 6zellikle ergenlik donemindeki ¢ocuklarda ¢ok sik karsilagilan bir durumdur.
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Benzer sekilde, ebeveynler de gocuklarinin kurumdaki deneyimleri sonrasi degisen psikolojik dinamikleri ve yeni
yas Ozellikleriyle tanismakta ve bu yeni cocuga ebeveynlik yapmayi yeniden kesfetmektedir. Bazi aileler, ¢ocuklari ku-
rumdayken de iletisimi stirdirirken; birlikte yasamaya yeniden basladiklari zaman ¢ocuklariyla ilgili bilmedikleri ¢ok
sey oldugunu fark ettikleri gériilmektedir. Ozellikle sinir koyma ve disiplin konularinda ebeveynlerin biiyiik zorluklar

deneyimledikleri ve ebeveyn olarak basarisiz hissettikge yogun umutsuzluk duygulariyla kaldiklari gézlemlenmistir.
4.2. Tiirkiye'de Aileye Doniis Sistemine Dair Genel Degerlendirme

Proje kapsaminda, 4 Aralik 2020 tarihinde gergeklestirilen galistayda, Koruncuk Vakfi'nin proje sliresince yirutti-

gl faaliyetlerden elde ettigi bilgiler ve uzman gorusleri i1siginda gelistirdigi model 6nerisi tartismaya aciimistir.

Bu boliimde, uzmanlarin Turkiye'de Aileye Donls sistemine dair yaptiklari genel degerlendirmeler ile iyilestirme

onerileri sunulmaktadir.
4.2.1. lyi Yonler

e Tirkiye'de koruyucu aileler bu yapiyi is olarak gérmediginden, sistem daha sicak ve kapsayicidir. Bunun so-
nucu olarak, ¢cocugun aileyle giivenli baglanmasi ¢cok daha hizli gergeklesir. Bu olumlu unsur, gocugun kurum
yerine aile ortaminda yetismesi icin firsat olarak degerlendirilebilir. Ancak, Tirkiye’de uygulanmakta olan
biyolojik aile ile birlestirme sisteminde sinirlarin net olarak belirlenmemis olmasi, sistemin iyilestirme ihtiya-
cina isaret etmektedir. Bu durum, koruyucu aileler cephesinde belirsizlik yaratirken, ani baslanan birlesme
surecleri yipratici olabilmektedir. Biyolojik aile ile birlestirme sisteminin iyilestirilip stireclerin netlestirilmesi
halinde, koruyucu aile kavrami da daha net bir yere tasinacaktir. Bu baglamda, farkh tlke uygulamalari Tur-
kiye’de yeni uygulamaya alinan bu sistemin yerlesik ve kapsayici hale getirilmesi icin bir firsat olarak gorul-
mektedir.

Ote yandan tesis edilen bu duygusal bag, bir yandan olumlu bir unsur olarak degerlendirilirken, diger yandan

cocugun aileden ayrilmasini zorlastirdig1 gézlenmektedir. Burada soyle bir soru sormak gerekir:
“Koruyucu aile bir meslek gibi / profesyonel is mi olmali?”

Bu soruya, koruyucu ailelerin kategorilere ayrilabilecegine dair bir ¢dziim Onerisi getirilmistir. Buna gore,
kisa streli bakim verilecek (gegici) veya aileye dénlisl zor olacak ¢ocuklar icin gecici ya da daha uzun sireli
koruyucu aile tercih edilebilir. Bu konuda Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler Bakanligi tarafindan gergeklestiri-
len calismalar olmasina ragmen henliz uygulamaya yansiyacak bir diizenleme olup olmayacagi ya da istenen

sonuca ulasip ulasmayacagi konulari net degildir.

e Devlet, ekonomik olarak biyolojik aileye destek saglayarak, cocugun ekonomik nedenlerle bakilamama du-

rumunu iyilestirmektedir.

e Tirkiye'de devlet galisanlarinin, bireysel gayretleri ve iyi niyetleri ile ellerindeki imkanlar dahilinde gerekeni
yapmaya calismalari, siireci daima olumlu etkilemektedir. Ancak, calisanlarin Gzerindeki dosya yiikii bunu

kisitlamaktadir.

e Tirkiye'de aileye donis sisteminin baslatiimis olmasi, cok dnemli bir ilk adim olarak degerlendirilmektedir.

Bundan sonra sistemin nasil iyilestirilecegi konusu glindeme gelecektir.

50



AILEYE DONUS PsikososYAL DESTEK PROGRAMI MODELLEME PROJESI

¢ Hem ebeveynlerin hem g¢ocuklarin birlikte yasamayi istedigi ve bu fikrin degerlendirildigi durumlarda siireg

daha olumlu ilerlemektedir.

e Ebeveynleri yanina dondirilemeyen ¢ocuklarin akrabalari yanina dondirilmesi, biyolojik aileyle iletisimin

korunmasi ve desteklenmesi agisindan énemli bir unsurdur.
4.2.2. Gelisim Alanlan

e Cocugun mahkeme dizeyinde bir temsilcisi olmadigi icin, devlet temsilci kurum roli tstlenmektedir. Cocu-

gun her agidan tarafsiz bir avukat tarafindan savunulmasi gereklidir.

e Mahkeme kararinin sonucglanmasi icin en fazla 1 hafta gibi bir slire verilmektedir ancak bu sire hazirlik igin
yeterli degildir. Bu nedenle, cocuk ¢ok hizli bir siireg ile koruyucu aileye verilmektedir. Sire¢ hem ¢ocuk
hem de biyolojik aile i¢in ¢ok hizli ancak hazirliksiz ilerlemektedir. Taraflara net bilgiler verilerek ilerlenmesi

gereklidir.

e Vakada calisan uzmanlarin ¢ok sik degismesi, cocugun saglikli olarak takibini zorlastirmaktadir. Ayrica uz-
mandan uzmana gegis sirasinda bilgi paylasiminda eksiklikler yasanabilmektedir. Zira, uzmanlarin sorumlu-

lugunda olan dosya sayisi normal sartlarda olmasi gerekenin ¢ok tGzerindedir.

e Uzmanlari koruyan bir mekanizma olmadigindan, problemli ailelere karsi ¢cok glivensiz bir ortamda ¢alistik-

lari gbzlemlenmistir.

e Cocugun ona bakim veren kurum/koruyucu aileden biyolojik ailesine donusiinin ¢ok kisa slirede ve hazirlik-

siz gerceklesmesi tiim taraflarda travmaya neden olmaktadir.

e (Cocuga bir siire bakan koruyucu ailenin, ¢cocugu sahiplenmesi ve onu kendi cocugu gibi gérmesi nedeniyle,
biyolojik aileye dondikten sonra ¢ocukla irtibatini devam ettirmek istemektedir. Bes yildan sonra koruyucu
aile ile cocuk arasinda bir bag olusmakta, bu bag hem ayrilan cocuk hem de koruyucu aile agisindan bir sorun

teskil etmektedir. Devlet tarafindan sireli ve kalici koruyucu bakim stirelerinin netlesmesi bir ihtiyactir.

¢ Biyolojik aile, gocugu tGzerinde her tiirli hakka sahip olduguna inanmaktadir. Bu bakis agisi temelde sorunlu

bir yaklagimdir.

e Cocuklarinin devlet memuru olmasi istegi ile onlari devlet korumasina vermek isteyen aileler gériilmektedir.

Bu nedenle, ¢ocuklarin devlete verilmesi ile kazanilan hak / avantaj konusu degerlendirilmelidir.

* Cocuk, biyolojik ailesine geri donduglinde ona bakim veren kisi/kurumlarla iletisimi kesilmektedir. Cocugun
bir donem kaldigi ve bag kurdugu ortamdan kopartilmasi ¢ocuga yasatacagi travma baglaminda kendi icinde
problemlidir. Ote yandan, biyolojik ailesinden uzun siire ayri kalmis bir cocuga iliskin bilgiler ve bakim veren

taraftaki tecriibe biyolojik aileye aktarilamamaktadir.

e Cocuklar hem koruyucu aileye gonderilirken hem de biyolojik aileye doniisi saglanirken yeterli ¢calisma ya-

pilmamasi nedeniyle, ¢ocuklar yeniden travmatik bir siirece girmektedirler.

e Yeterli sayida meslek elemani olmadigi icin is yogunlugu sebebiyle dosya sorumlulari ailelerle yeterince ilgi-

lenememektedir.
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Cocuklar hem koruyucu aileye gonderilirken hem de biyolojik aileye donisi saglanirken yeterli psiko-sosyal

destek verilememektedir.

Biyolojik aile yanina doniis Turkiye’de gorilmeyen bir alan olmasi nedeniyle gelisime agik yanlari bulunmak-
tadr.

Aile goérismeleri Avrupa’da meslek elemanlari gozetiminde gergeklesirken, Tirkiye’de ¢ocuklarin aileleriyle
ginubirlik, yatili veya izinli olmak tzere gozetim disi goristirilmesi stirecin ugtan uca kontrollini zorlastir-

maktadir.

4.2.3. C6ziim Onerileri

Meslek elamanlarinin sayisinin arttiriimasi ve calisanlara diizenli egitim ve stpervizyon destegi verilmesi
Cocuklarin aileleriyle meslek elemaninin esliginde glinliik yasama en yakin diizen icinde gorustiriilmesi
Biyolojik aile yanina donddrilen gocuklarin, koruyucu aile ile baglarinin korunmasi

Degerlendirme siirecinin daha detayli yapiimasi

Psiko-sosyal destek calismalarinin arttirilmasi ve standart hale getirilmesi

Kurum bakiminda veya koruyucu aile yaninda kalan ¢ocuklarin ailesinin desteklenmesi

Sureg icerisinde kurumdaki etkinliklere ailelerin de katilmasi ve ortak paylasimin desteklenmesi

Aile ve ¢ocuklar i¢in bireysel stireglerin yapilandiriimasi

Cocugun yiksek yararina uygun olarak mevzuatin gelistirilmesi

Aileye donuslerde cocuklarin gorisiintin alinmasi ve siirecin icine cocugun katihminin saglanmasi

4.2.4. Nelere ihtiyag var?

Cocuk aileye dondlikten sonra biyolojik ailenin diizenli olarak takibi yapilmalidir. Aile yanina dons siiregleri,
aralarinda psikolog, sosyal calismaci, avukatlarin oldugu multidisipliner bir ekip ile degerlendirilmeli, takip ve
kontroller Avrupa’daki gibi profesyonel bir siire¢ olarak tanimlanmalidir. Cekya modelinde yer alan ¢ocugu,

ailesini ve koruyucu aileyi degerlendiren bagimsiz uzmanlar buna 6rnek olarak verilebilir.

Cocukla baglantili tiim taraflar (biyolojik ailesi, bakim verenler, destek verenler) psikolojik anlamda gliclendi-

rilmelidir. Sistem ¢ocugun menfaatinin 6n planda tutulmasi ortak hedefi tizerine kurgulanmahdir.

Turkiye'de evlat edinme sisteminde uygulamada olan ¢ok detayli bir inceleme siireci, biyolojik aileye donis

icin de uygulamaya alinmalidir.

Almanya 6rnegi gibi, daha yerel ve ailenin ihtiyacina gore bir sistem kurulmalidir. Standart bir uygulama ve

merkezi bir sistem yerine, aileye 6zel olarak tasarlanan bir takip yapilmaldir.

Egitim kurumundaki 68retmen/rehberlik birimi stirece dahil olmali, 6gretmenler bu takip eden zincir icinde

yer almalidir.
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e Aileye doniis s6z konusu oldugunda, cocuk ailesine dénmeden dnce destek calismalari ile aile birlesme sii-
recine hazirliklar baglamalidir. Bu siiregte ¢ocuga bakim veren kurum galisani veya koruyucu ailenin de hazir-

lanmasi/ egitilmesi gereklidir.
e Sadece bu isi yapan sosyal hizmet uzmanlari igin alanla ilgili, mesleki egitim programlari gelistirilmelidir.

e Koruma altina alinan ¢ocukla ilgili toplumsal bakis agisinda iyilestirme gereklidir. Davranis degisikligine ne-

den olacak dinamikler harekete gegirilmeli, bu amagla toplumsal diizeyde kampanyalar kurgulanmalidir.

¢ Biyolojik aileye donlis konusunda mutlaka bir sinir konmali, gegici kararlar ile cocugun psikolojik durumu

riske atilmamalidir.

¢ Veritemelli kararlari destekleyecek istatistiki calismalar eksik oldugundan, cocugun gosterdigi gelisim, slireg-
te neler yasadigi takip edilememektedir. Bu veriler, sosyal hizmet uzmanlarina vaka analizi ve aileye dénis
strecinden sonra yasanabilecek sorunlara isik tutmasi bakimindan biyik 6nem tasir ve alana yonelik ¢alis-

malari gliglendirir.

e Alana yonelik olarak ortak bir dil ve terminoloji kullaniimali, belirlenecek ifadeler ¢ocuklarin iyi halinin de-
vamliligini esas almalidir. Ornegin, biyolojik aileye gercek aile de denmektedir. Oysa ¢ocuk ve koruyucu aile

iliskisi de gercek aile ortami saglamaktadir.

¢ Anne-babanin her zaman birlikte olmadigi veya ¢ocugun biyolojik ailesinde bulunmadigi vakalarin var oldu-
gu gerceginden hareketle, bu durumlar hakkinda kamu spotu, ¢izgi film gibi iletisim araglari ile kamuoyunun

bilgilendirilmesi ve farkindaliginin artirilmasi saglanmalidir.

¢ Biyolojik ailenin ¢ocugu koruyucu aile ortaminda ziyareti ile ilgili sinirlar belirlenmeli ve karsilikli iliskiler iyi-

lestirilmelidir. Turkiye'de yasalar biyolojik aile ile koruyucu aile goriismesini yasaklamaktadir.

e Cocuk biyolojik ailesine geri donerken tim taraflarin (Cocuk, biyolojik aile, bakim veren, koruyucu aile, ba-
kim veren kurum) bu sirece hazirlanmasi cok énemlidir. Bu sirecte gorev alacak sosyal hizmet uzmani/
psikolog gibi uzmanlar donis sirecine dahil edilmelidir. Stre¢ birdenbire gerceklesmemelidir. Belgika ve

Almanya 6rneginde oldugu gibi cocuk ailesine gitmeden 6nce, biyolojik ailesine tekrar entegre edilmelidir.

e Cocuk biyolojik ailesine donmeden 6nce daha derin psikolojik, aile terapisi goriismeleri ile mevcut sorunlar
daha detayli irdelenmelidir. Anne-babanin ¢ocuga ekonomik agidan bakabiliyor olmasi déns icin yeterli sa-
yilmamali, bu ayriliga sebep olan gercek nedenin iyilestirilip iyilestirilmedigi incelenmelidir. Sadece anne-ba-

banin ¢ocugu istemesi veya ekonomik iyilesme ¢ocugun aileye dénisi icin uygun ve yeterli olmamalidir.

¢ Ailenin durumunun ¢ocuk evden ayrilmadan, devlete gegmeden 6nce, net olarak belirlenmesi, gecen siire

zarfinda nasil bir gelisim izledigi daha sistematik olarak 6l¢limlenmelidir.
4.3. Sonug ve Oneriler

Biitlin bu gozlemlere dayanarak, aile yanina donistin hem cocuklar hem ebeveynler icin yogun duygusal dene-
yimler icerdigi ve bircok durumda hayal kirikliklari yarattigi séylenebilir. Birlesme sonrasinda anne-babalarin ebeveyn-
lik konusunda, ¢ocuklarin yeniden givenebilmek konusunda, biitiin ailenin ise iliskilerinin gli¢lendirilmesi konusunda

yardima ihtiyaci oldugunu goérilmistir. Olumsuz duygular ve travmatik deneyimler Gzerine calisiimadikga birikerek,
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zamanla aile iliskilerinin kopma noktasina gelmesine ve hatta bazi durumlarda cocugun kuruma geri donmesine sebep
olmaktadir. Bu noktaya gelinmeden, aile iligkilerinin onarilmasi, gegmisten gelen zor deneyimler Uzerine galisiimasi ve
yogun duygularin islenebilmesi icin, ¢ocuk aileye donmeden 6nce baslayacak iki tarafli bir psikolojik destek programi-

nin basarili aile yanina donus siregleri icin 6nemli oldugu belirtilmektedir.

Sosyal hizmet kurumlari tarafindan saglanacak daha yakin bir takibin, bircok aile icin daha basaril aileye donis
sonuglari verebilecegi anlasilmistir. Su anki sistemde olan danismanlik tedbiri, bazi durumlarda destekleyici olabilse de
bircok durumda yetersiz kaldigi gézlemlenmistir. Bunun baslica nedenleri arasinda ailelerin sosyal hizmet merkezlerine
¢agirildiginda gitmemesi, sosyal hizmet uzmanin ailenin yasam kosullarini yakindan gézlemleyememesi ve bu gériisme-

lerin kisa stireli olarak yapilandirilmasi sayilabilir.

Aile yaninda biyiimek her ¢ocugun hakkidir ancak ¢ocugun fiziksel veya duygusal sagligini tehdit edecek durum-
lar karsisinda cocuklari korumak yetiskinlerin ortak gérevidir. ilk ve en etkili adim bu tip tehlikelerin daha olusmadan
giderilmesi icin onleyici ¢calismalar yapmaktir. Cocuklarin ailelerinden ayrilarak devlet korumasina alinmalarinin sebebi
riskli durumlarin tespit edilmis olmasidir. Bu ylizden, cocuklarin aileleriyle yeniden birlesme slreclerinde ailenin de-
gerlendirmesinin yapilmasi ve siire¢ boyunca takip edilmesi cok 6nemlidir. Aileye donlsten sonra ¢ocuklarin sisteme
geri donmemesi ve yeni travmalar yasanmamasi icin donis siirecinde ailelerin yakindan ve kapsaml bir sekilde des-
teklenmesi gerekmektedir. Aileye Doniis Psikososyal Destek Modelleme Projesi kapsaminda gergeklestirilen bu pilot
¢alisma ile s6z konusu desteklerin verildigi bir senaryoda elde edilen sonuglarin degerlendirilmesi amaglanmistir. Pilot
calisma, yakin bir destekle, aile ve cocuklarin bu zorlu adaptasyon siirecinde basariya ulasmasinin miimkiin oldugunu

gostermistir.
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SONSOz

Aileye DonUs Psikososyal Destek Programi Modelleme Projesi sliresince, cocuga yonelik sosyal hizmet politikala-
rina dair sundugumuz Avrupa’daki iyi uygulamalarin tilkemizdeki mevcut yasal mevzuata ilham vermesi ve ¢alismalari-

miz sonucunda ortaya ¢cikan model dnerisinin politika yapicilarin ilgisini cekmesi en biylik arzumuzdur.

Koruncuk Vakfi olarak ¢ocuk refahini artirmanin yolunun ebeveynlerin refahini ve ¢cocuk haklarina dair bilinci
artirmaktan, aileleri giiclendirmekten gectigine inaniyor ve bu amacla diger STK'lar ile is birligi icinde ¢alismalar yu-
ritiiyoruz. Ulkemizdeki sosyal hizmet uygulamalarinin hem ¢ocugun yiiksek yararina hem de toplumun uzun vadeli

faydasina uygunlugu ancak bu yolla saglanabilir.

Ote yandan mevcut sistemleri iyilestirmenin, bunun icin gereken kaynaklari yaratmanin, yeni bir bakis agisi yer-
lestirmenin zorluklarinin ve bu yoldaki engellerin planlanarak hayata gecirilmesi miimkindir. Bu proje ile ¢ocuk koru-
ma alaninda s6z sahibi olan politika yapicilarin galismalarini destekleyecek teknik bir altyapi 6nerisi sunulmustur. Bu
uygulamalarin hayata ge¢cmesinin, llke ¢apinda daha fazla uzman tarafindan uygulanabilir olmasinin, sistemli bir aile
destek ve takip sisteminin olusturulmasinin ancak mevzuat ve yonetmeliklerde, cocugun hayatina dokunan tim unsur-
larin yetki ve sorumluluklarinin net olarak, miidahalelerin ise adim adim planlanmasi ile miimkin oldugu bir gergektir.
Tum bu adimlarin hayata gecirilmesi llkelerin ekonomik refah seviyeleri ile yakindan ilgilidir ve (ilkemizde de sosyal
hizmetlerin gelistirilmesine ve sunulmasina yonelik biitcelerin hazirlanmasi asamalarinda bu ihtiyaglarin da gézetilmesi

oncelikli 5Gneme sahiptir.

Kaliteli sosyal hizmet, ancak nicelik ve nitelik olarak kaliteli-yeterli, multidisipliner ¢alismaya olanak saglayacak
derecede gesitliligi iceren sosyal hizmet kadrolari ile mimkindur. Aileleri gliclendirmek igin gelistirilecek modellerin

Ulke ¢capina yayilmasi ve daha fazla uzmana ulasmasi icin ise kaynaklarin artirilmasi gerekmektedir.

Proje siiresince yuritiilen saha ¢alismalari, Avrupa’daki tlkelerde uygulanan hizmet modellerindeki isleyisin te-
melde benzerlikler tasidigini géstermektedir. Merkezi yonetimler, yasal cerceveyi belirlerken, belediyeler veya yerel
yonetimler temel destekleri saglamakta, devlet tarafindan fon saglanan STK’lar araciligi ile gocugun yliksek yarari esas
alinarak hem cocuga hem de ailesine nasil destek verilecegine karar verilmektedir. Buradan anlasildigi (izere basarili

uygulamalarin arkasinda daima gticll bir kamu ve STK is birligi dikkat cekmektedir.

Cocuga hizmet temelli STK’lar biri olarak Koruncuk Vakfi da s6z konusu ¢ocuk haklari oldugunda, politika yapici-
lari ile dogru ve bilimsel bilgiyi paylasarak destek olmak, etkili modellerin insasinda ve yayllmasinda aktif rol almak icin

her zaman hazirdir.

Buradaki itici ve birlestirici gliclin, cocuklarin refahini saglamak oldugunu ve (ilkemizin refah seviyesinin artma-
styla cocuk igin kaynaklarin en etkin sekilde kullanilmasi gerektigini savunuyor; kamu ve sivil toplumun giivene dayali is

birliginin bu glict saglamlastiracaginin altini giziyoruz.
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Ek-1: Biyolojik Aile Yanina Doniis Rehberi

icindekiler

1. Biyolojik Aile Yanina Donus Prosediirleri

2. Aile Yanina Doniis Proje Ekibi

3. sleyis
3.1. Sosyal Hizmet Takibi
3.2. Vaka Degerlendirmesi ve Calismanin Planlanmasi
3.3. On Calisma ve Aile Destek Calismalari

4.  Acil Eylem Plani

5.  lstismar, ihmal ve Siddet

1. Biyolojik Aile Yanina Doniis Prosediirleri

Her ¢cocugun biyolojik ailesi yaninda yasama hakki bulunmaktadir. Bu hak, 1989 tarihli Cocuk Haklarina Dair S6z-

lesme olmak lizere diger ilgili tim uluslararasi bildirge ve belgelerde de ge¢mektedir.

Ancak 5395 Sayili Cocuk Koruma Kanununa gore ¢ocugun bakimindan sorumlu olan kimsenin herhangi bir ne-
denle gorevini yerine getirememesi halinde ¢cocuk hakkinda mahkeme yoluyla bakim tedbiri alinma yoluna gidilebil-
mektedir. Bu kopusun yasanmasinin ardindan, ¢ocugun ailesiyle yeniden birlestiriimesinin saglanmasi icin de gesitli
¢abalar gosterilmektedir. Bu gabalarin dayanak noktasi, ¢ocukluk dénemi boyunca ¢ocugun ailesi yaninda yetismesinin

onun gelisimi lGzerinde yarathigi olumlu etkilerdir.

Kurum bakiminda kalan ¢ocuklar; uygun aile ortaminda yetismemeleri, kurumlar arasinda yasadiklari gelgitler ve
resit olduklarinda korunma kararlarinin kaldirilip sistemden ayrilmalari nedeniyle, cocukluk dénemleri boyunca giivenli
ve ideal bir aile yasantisini deneyimleyememektedir. Bu durum, cocuklarin hem saglikli gelisimlerini tehlikeye disliren
psikopatolojiler yasamalarina, hem de yetiskinliklerinde kuracaklari aile yasantisi icin model olacak bir aile figlirinden

yoksun kalmalarina neden olabilmektedir.

Tdm bu sebepler goz 6nlinde bulunduruldugunda; gelisimine fayda saglamasi adina ¢ocugun ailenin manevi
kaynaklarindan faydalanabilmesi, gelecekte saglikh sosyal iliskiler kurabilmesi ve toplumsal yapilarin icerisinde yer edi-

nebilmesi icin aileye donis ¢alismalari yapilarak gocugun uygun sartlar altinda yasamasi saglanmaktadir.

5395 sayili Cocuk Koruma Kanunu 3/a.1 maddesinde korunma ihtiyaci olan ¢ocuk; “Bedensel, zihinsel, ahlaki,
sosyal ve duygusal gelisimi ile kisisel glivenligi tehlikede olan, ihmal veya istismar edilen ya da su¢ magduru” ¢ocugu
ifade etmektedir. Tanimda belirtilen gerekce(ler)den dolayi hakkinda bakim tedbiri alinmis cocugun tedbir nedeninin
ortadan kalkmasi veya bu nedenin ailenin yasam alanindan uzaklagsmasi kosuluyla sosyal ¢alisma goérevlisinin cocuk ve
aile hakkinda sosyal inceleme raporu diizenlemesi ve ilgili mahkemenin bakim tedbirinin kaldirilmasina karar vermesi
sonucunda biyolojik aile yanina déniis saglanir. ihtiyag gériilmesi halinde ayni mahkeme karariyla cocuk hakkinda; da-
nismanlik, egitim ve saglik tedbiri alinarak aileye donis islemi gerceklestirilebilir. Aile yanina donis saglandiktan sonra

bir yil stire ile ilgili kuruluslarca takibi yapilir.
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Cocuga bakim saglayacak ebeveynler hakkinda cocuk bakimi/yetistirmesi hususunda siiphe duyuluyorsa ya da
ebeveynlerin psikiyatrik teshisleri bulunuyorsa saglik kuruluslarindan ebeveynlik becerilerine dair hekim raporu talep

edilebilir.

Cocugun aileye donis slrecinde aile-cocuk goriismelerinin saglanmasi, kisa ve uzun sireli izinlerle cocugun aile
yaninda desteklenmesi ve uyum siirecinin takip edilmesi gerekmektedir. Ancak aileye donis islemlerinde yasal prose-
dirlerle bu ¢alisma zorunluluk haline getirilmedigi icin herhangi bir calisma yapilmadan aile yanina dénis gerceklesti-

rilebilmektedir.

Aile ve cocuk refahi alaninda kabul géren goris; aile birliginin korunmasi ve yoksulluk nedeniyle cocuklarin aile-
lerinden kopmalarinin 6niine gecilmesidir. Bu sebeple ¢ocugu koruma altinda olan aileler Sosyal ve Ekonomik Destek

Hizmetleri Hakkinda Yonetmelik Madde 6/1-a maddesi geregince bakim Ucretleriyle desteklenmektedir.

2. Aile Yanina Doéniis Proje Ekibi
2.1. Psikolojik Destek Ekibi

Cocuk-Ergen terapisti ve Cift-Aile terapisti olmak lzere iki uzmandan olusur. Bu ekip ¢ocugun aileye donsi ile

birlikte aileye haftalik dlizenli ziyaretler yaparak ailenin ihtiyaglarini tespit eder ve gerekli psikolojik calismalari yurutr.

Cocuk-Ergen Terapisti: Universitelerin psikoloji bélimlerinden mezun; klinik psikoloji, rehberlik ve psikolojik da-
nismanlik, cift ve aile terapisi, sosyal hizmet yiksek lisans programlarindan birini tamamlamis; cocuk ve ergen psiko-
terapisi konusunda gerekli egitimleri almis, yetkinlik sahibi psikolog. Aileye donis sirecinde ¢ocukla ilgili yapilacak

psikolojik calismalari birlikte ¢alistigi aile terapisti ile ylrGtar.

Aile Terapisti: Universitelerin psikoloji béliimlerinden mezun; klinik psikoloji, rehberlik ve psikolojik danismanlik,
cift ve aile terapisi, sosyal hizmet yiksek lisans programlarindan birini tamamlamis; ¢ift ve aile terapisi alaninda gerekli
egitimleri almis, yetkinlik sahibi psikolog. Aileye donis siirecinde tim aile sistemi ile ilgili yapilacak psikolojik ¢alisma-

lari birlikte calistigl cocuk-ergen terapisti ile ylratir.

2.2. Sosyal Hizmet Uzmani

Cocugun aileye donis siireci basladigl andan itibaren, ailenin yapisi ve olanaklari, ¢cocugun kurum bakimina
alinma kosullari ve bu kosullarin ne kadar iyilesmis oldugu, aileye saglanmasi gereken destek hizmetleri hakkinda bilgi
toplar. Aileyi gerekli uygun kaynaklara yonlendirir. Aylik bazda ailenin durumunu ve gelisimini takip eder. Farkli sosyal

hizmet modellerinden faydalanilmasi gereken durumlarda aile ile ilgili raporlamalari ve yonlendirmeleri yapar.

2.3. Siipervizorler

Psikologlarin ve sosyal hizmet uzmanlarinin vakalarla ilgili zorlandiklari alanlarda danisabilecekleri, ekibin yaptig
calismalari gozden gecirip gerekli durumlarda onlari yonlendiren, alanda daha tecriibeli ve yetkinligi olan kisilerdir. Aka-
demisyenlerden ya da uzun siiredir alanda galisan profesyonellerden olusur. Ekiplerle belirli araliklarla toplanip vakalari

goruserek siireci disaridan takip ederler.
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2.4. Sosyal Destek Ekibi

Ekibin gonulll koludur. Gerek ailelere gerekse ¢ocuklara sosyal destek saglayabilecek, etik ilkelere uyumlu, sosyal
hizmet ekiplerinden gonilli galisma ile ilgili 6n egitimler almis kisilerden olusur. Bu kisiler yetenekleri ve olanaklarina
gore ebeveynlere ve genclere mentorluk yapabilir, cocuklara gonilli ders destegi saglayabilir, golge egitmenlik yapabi-

lir, sosyal faaliyetlere katilimda destekgi olabilir.
2.5. Sosyal Hizmet Kurumlari

Aile, Calisma ve Sosyal Hizmetler il Miidiirliikleri ve ilge Sosyal Hizmet Merkezleri, Belediyelere bagli sosyal hiz-

met birimleri bu grupta yer alir.

Ulasim/Giivenlik Destek Ekibi: Ailelerle kendi evlerinde calisilan durumlarda 6zellikle yiksek riskli aileler soz
konusu oldugunda ev icinde ¢alisan ekibin disarida yakin mesafede onlari bekleyen, iletisim kurabilecekleri bir kisinin

oldugunu bilmeleri her zaman gliven verici ve olasi riskleri minimuma indirmek igin gereklidir.

Psikiyatrist: Ozellikle kronik bir psikiyatrik problemin, madde kullaniminin ya da riskli davranislarin oldugu aile-
lerde psikolojik destek ekibi ile esglidiimll ¢alisabilecek bir psikiyatristin ekibe dahil ya da ekiple temas halinde olmasi

sureci hizlandirici etki yapmaktadir.

Hukuk Danismani: Devlet korunmasindan aile yanina dénisiin yasandig evlerde ¢ogunlukla diger problemlerin
yani sira hukuki meseleler de giindeme gelmektedir. Cocugun velayeti, aile ici siddet kaynakli adli siirecler, korunma
slirecine dair diger hukuki ihtiyacglar s6z konusu oldugunda aileler bilgi alabilecekleri kaynaklara ve saglikh bir hukuki
destege ulasmakta gliclik cekebilmektedirler. Bu durumlarda ekibin temasta oldugu bir hukuk danismani kolaylastirici

olabilir.
3. isleyis

Biyolojik aile yanina donis siireci, ailenin yeniden bir araya gelis karari ile baslayan ve ¢esitli adimlari igeren uzun
ve kapsamli bir strectir. Bu siirecte, sosyal hizmet uzmanlari, psikologlar, 6gretmenler ve diger meslek elemanlari aileyi

desteklemek icin birlikte calismalidir. Her ailede izlenmesi gereken ortak adimlar bulunmaktadir:

Aile Yanina
Doniis

1 i

Sosyal I-‘Iiz‘met Aile Yanina Siireci
Takibi Déniis Oncesi Sonlandirma
On Calisma

Her ailenin siireci kendine 6zgldir. Bazi aileler igin bu adimlar sirayla takip edilmeyebilir; tekrarlanabilir veya
farkli sirada uygulanabilir. Bu nedenle, siirecin isleyisi ve her adimina ayrilan siire cocugun ve ailenin ihtiyaglarina gére

belirlenmelidir.
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3.1. Sosyal Hizmet Takibi

Biyolojik aile yanina doniisi gergeklesmis olan ¢cocugun aile yaninda takibi ve oryantasyon calismasi yapilir, ihti-
yag durumlari tespit edilir. Aile ihtiya¢ duydugu kanallara(sosyal hizmet merkezi, okul, 6zel egitim merkezi, rehberlik ve

arastirma merkezi, sosyal aktivite alanlari vb.) yonlendirilir.

Cocugun biyolojik aileye uyum siirecinde takip, ayda bir kez ailenin yasam alaninda, gerekli gértilmesi halinde de

telefon araciligiyla diizenli olarak devam eder.

Yapilan takip gérismelerinde sosyal ¢calismaci tarafindan gerekli gériilmesi halinde aile psikoterapi siirecine yon-

lendirilir, herhangi bir risk gérilmesi halinde ise ilgili sosyal hizmet kuruluslarina konuyla ilgili bildirim yapilir.
3.2. Vaka Degerlendirmesi ve Calismanin Planlanmasi

Sosyal hizmet takibi yapildiktan sonra, cocugun, ailenin ve yasanilacak ¢cevrenin derinlemesine degerlendirilmesi
yapilir. Bu degerlendirme siirecinde, destekleyici kaynaklarin ve risk faktorlerinin dogru bir sekilde tespit edilmesi bi-

yik 6nem tasimaktadir. Verilecek karar cocugun ve ailenin yliksek yararini gézetmelidir.

Donus karari verildikten sonra, sosyal hizmet uzmani ve psikologlar aile tzerine birlikte distndukleri bilgilen-
dirme ve degerlendirme toplantisi yaparlar. Stirecin givenli ve etkili olmasi icin aileye 6zgl hedefler iceren bir calisma

plani olustururlar.
Cocugun Degerlendirilmesi

Ailedeki her cocuk yasina, cinsiyetine ve gecmis deneyimlerine gore bireysel olarak ele alinmalidir. Cocugun
givenligi, gelisim basamaklari (dil, bilissel, sosyal, vb.) ve ruh saghgi (Ornegin: istismar/travma belirtileri, duygusal
zorlanma vb.) aileyle ¢alisan uzmanlar (sosyal hizmet uzmani ve psikologlar) tarafindan ayrintili bir sekilde degerlendi-

rilmelidir.

Degerlendirmeyi yapan uzman ve ¢ocuk arasinda bir gliven iliskisinin olusmasi cok énemlidir. Bu glven iliskisi,
¢ocugun deneyimlerini, korkularini ve arzularini ifade edebilmesine yardim eder. Bu nedenle uzman, degerlendirmeye
baslamadan 6nce bu gilivenin olusmasi igin gocuk kendini rahat hissedene kadar cocukla zaman gegirmelidir. Bu slrecin

hicbir noktasinda, gcocuk, aileye donmesiyle ilgili kendini baski altinda hissetmemelidir.

Aileye donlsin muhtemel olumlu ve olumsuz etkileri Gizerine dusinilmeli ve ¢ocugun fiziksel, duygusal, sosyal,
egitimsel ve iliskisel alanlardaki iyi olus hali gozetilmelidir. Bunu degerlendirmek icin ¢ocugun bu alanlardaki risk ve
koruyucu faktorleri géz 6niinde bulundurulmali ve basarili bir eve dons siireci icin cocuk ve ailenin ihtiyaci olan destek

noktalari tespit edilmelidir.
Ailenin Degerlendirilmesi

Ailenin giicll ve zayif yonleri degerlendirilirken, cocugun hem ¢ekirdek ailesi hem genis ailesi gz 6niine alinma-
lidir; genis ailenin zaman zaman ¢ocuk bakimina destek olmak gibi olumlu etkileri olabilecegi gibi, cocugu reddetmek
veya istismar etmek gibi risk faktorleri de olusturabilirler. Bu nedenle, aileyi degerlendirirken, aile kavrami daha genis

ve kapsamli sekilde ele alinmalidir.
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Degerlendirmeyi yapan uzmanlar, aile icinde herhangi bir siddet, istismar veya ihmal belirtilerini fark etmek ve
duruma etkili bir sekilde midahale etmek lzere gerekli egitimi almis olmalidir. Ailedeki diger ¢ocuklar ve genis aile

Uyeleri ile goriismeler yapilmasi bu belirtilerin saptanabilmesine yardimci olur.

Degerlendirme sirasinda, ailenin cocugun eve dondsi ile ilgili motivasyonu goz oniinde bulundurulmaldir. Ai-
lenin ¢ocugu istemedigi veya cocugun eve donlsline hazir olmadigl durumlarda, aile cocugun eve donisi icin baski

altinda kalmamalidir. Béyle bir durumda, ¢cocugun eve dondirilmesi her iki taraf icin de olumsuz sonuglar dogurabilir.
Aileye Dénlis Dederlendirmesinde Dikkat Edilmesi Gereken Noktalar:
® Cocuk eve donmeye ve ailesi ile yasamaya istekli olmalidir.
e Cocuk aileye uyum saglamaya acik olmalidir.
¢ Aile cocugu ile yasamaya istekli olmahdir.
e Ebeveynler, cocugun sorumlulugunu Gstlenmeye hazir olmahdir.
¢ Aile, cocuga giivenli bir ev ortami saglayabilmelidir.

e Ebeveynler, cocugun temel ihtiyaglarini karsilayabilecek kapasitede olmalidir (ekonomik, bilissel ve duygusal

olarak).
e Aile, cocuklu yasamin getirebilecegi farklari kabul etmeli ve hayatlarinda gerekli degisiklikleri yapmalidir.

e Aile ve cocuk arasinda olumlu ve muhtemel sorunlarin ¢éziilebilecegi bir iliski olmalidir (Ornegin: cocugun

kendini glivende hissettigi).
Calisma Planinin Olusturulmasi

e Oncalisma ve destek calismalari baslamadan énce ihtiyag ve hedeflerin cocuk ve ailenin is birligi ile saptan-

masi ve bu dogrultuda bir calisma planinin olusturulmasi 6nemlidir.

e Geri donUs sirecine dair net bir planin olusturulmasi hem ebeveynlerin hem ¢ocuklarin beklentilerini y6-
netmesine yardim edecektir. Ornegin; ebeveynlerin ekonomik diizenlemeler yapmalari ve evi cocuklar icin

hazirlamalari icin eve donisiin ne zaman gerceklesecegini 6nceden bilmeye ihtiyaclari vardir.

e Ebeveynler, cocuklar ve tim aile ile olmak lizere en az lg gorlisme yapilmalidir. Bu gériismeler istisnai du-
rumlar disinda aileyle ilgilenen uzman ekip (sosyal hizmet uzmani ve psikologlar) tarafindan yiiz ylize ger-

ceklestirilmelidir.

e Gorusmelerde, aile yanina dénisiin ne zaman gergeklesecegi, 6n ¢alismanin ne kadar siirecegi ve destek
¢alismalarinin ne zaman bitirilecegi gibi konular hakkinda konusulmali ve degisebilir bir plan lzerinde anla-
silmahdir. Hem ebeveynlerin hem ¢ocugun, planin esnekligini ve degiskenligini anladiklarindan emin olun-

malidir.

e Uzman ekip sirec icerisinde (i¢ ayda bir, bir araya gelerek ailenin gidisati ve ihtiyaclari dogrultusunda plani
yeniden degerlendirmelidir. Onemli bir degisim yapilacaksa hem ebeveynler hem cocuklarla bu degisikligin

Uzerinden gecilmelidir.
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3.3. On Calisma ve Aile Destek Calismalari

Aile yanina donis sirecinde ¢cocuklari ve ebeveynleri birlikte yasamaya hazirlamak ve aileyi psiko-sosyal olarak
desteklemek basaril bir aileye donis icin 6énemlidir. Calismanin uzunlugu, hem ¢ocugun aileden ayri kaldigl zamana
hem ayrilma nedenine hem de ¢cocugun ayri kaldigi siirecteki deneyimlerine gore degiskenlik gostermelidir. Ortalama

bir slireci anlatan diyagram asagida verilmistir:

12 Ay Aile
Destek Calismasi

On Calisma Siireci

Aile yanina dons sirecine girmis bir cocuk icin bu gecis siirecinde igcinde bulundugu tim ortamlar tarafindan
desteklenmesi 6nemlidir. Bu nedenle, 6n ¢alisma silrecine ¢ocugun devlet korumasinda kaldigi kurumdaki bakim ve-
renler de dahil olmalidir. Eve donis karari verildikten sonra, ¢alismayi ylritecek psikologlar cocugun kaldigi kurumdaki
bakim verenlerle cocugun aile yasamina hazirlanmasi igin gériismelidir. Bu gériismede dikkat edilmesi gereken nokta-

lar sunlardir:

e Cocuklara yaslarina uygun giinliik sorumluluklar verilmelidir. Cocuklar ailelerinin yanina dondiklerinde ev
icinde daha fazla sorumluluk alacaklarindan bu gecis slirecinde kurumdaki hayatlarinda da yaslarina uygun
sorumluluklar almaya baslamalari 6nemlidir. Uyandiktan sonra yataklarini toplamak, sofranin hazirlanma-
sina yardim etmek gibi sorumluluklar, cocuklarin ev yasamina daha rahat bir gecis yapmalarina yardimci

olacakur.

e Cocuklarin gegis siireciyle ilgili konugmalarina alan agilmalidir. Cocuklarin bir siiredir yasamlarini kurum-
daki bakim verenlerle sirdirdikleri goz 6niine alindiginda, gegis sureciyle ilgili duygu, disiince ve deneyim-
lerini onlarla paylasmak isteme ihtimalleri ¢ok ylksektir. Bakim verenler, cocugun bu siirecte olumlu veya
olumsuz her tiirlii duygu ve deneyimini paylasmasina izin vermelidir. Ornegin, cocuk gidecegi icin heyecanli,
ofkeli ve/veya kaygih olabilir; bakim verenin bu duygular hakkinda rahatlikla konusabilmesi ve cocugu yon-

lendirmeden, utandirmadan ve cezalandirmadan destek olabilmesi dnemlidir.

e Ayrilik siireci Gnemsenmelidir. Cocuklar kurumlarda en yakinlarindaki insanlarla kuvvetli baglar kurarlar.
Aile yanina dondls sireci bir tarafiyla bir birlesme sireci olsa da diger tarafiyla bir veda strecidir. Cocukla-
ra, kurumdaki arkadaslarina ve bakim verenlerine veda siirecini destekleyecek bir tutumda yaklasiimalidir.
Ornegin, cocukla ayrilik siirecinin konusulmasi, anilarin tizerinden gegilmesi ve vedaya yonelik aktiviteler

dizenlenmesi.
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Bunun yaninda, aileye donis kararinin ardindan, psikologlar hem cocuklarla hem ebeveynlerle haftalik seanslara

(bir hafta ebeveynlerle, bir hafta ¢ocuklarla olmak tzere) baslamalidir. Cocuklarla kurum ortaminda ayri bir odada,

ebeveynlerle yasadiklari ev ortaminda gorisilmelidir. Cocuga bakim verecek olasi kisiler bu ¢alismaya dahil edilmeli-

dir (Ornegin, anneanne, dede, vb.). On calismanin son birkag seansinda tiim aile bireylerinin bulundugu aile seanslari

yapiimalidir. Bu seanslar ¢ocugun yasadigl kurumda uygun bir odada gerceklesebilir. Asagida cocuklar, ebeveynler ve

aileyle calisirken tizerinde durulmasi gereken bazi noktalar verilmistir:

Cocuklarla Seanslar

Beklentiler diizenlenmelidir. Cocuklar eve déndiklerinde biitin sorunlarin bitecegine ve mutlu bir aile ola-
caklarina dair bliyik ve gercekei olmayan beklentileri olabilir; ya da tam tersine hicbir seyin degismeyecegine
dair olumsuz bir inanc besliyor olabilirler. Cocuklara, aile yanina donisin iki taraf icin de bir uyum sireci
oldugu, bu siirecte ailelerin bazi zorluklar yasayabildigi ve birlikte yasamaya alismanin biraz zaman aldigi
anlatilmalidir.

Birlikte yasam hakkinda konusulmalidir. Cocugun aile yanina donds ile ilgili beklentilerini ifade edebilecegi
bir alan agiimalidir. Ayni zamanda, ebeveynlerle yapilan gérismeler 1s1ginda, evde ¢cocugu nelerin bekledigi,
anne ve/veya babanin ebeveynlik tutumlari, evdeki diger bireylerin 6zellikleri gibi konular ¢ocukla konusul-
malidir. Bu konusmalar, cocugun kafasinda aile yasamina dair daha gergekgi bir tablo olusturarak ve sirec-
le ilgili bilinmezligi azaltarak ¢ocugun gegis siirecinde olusabilecek zorluklara karsi hazirlanmasina yardimci
olacaktir.

Sinirlar ile ilgili calisiimalidir. Ebeveyn bakimindan uzak yasamis olan ¢ocuklar kendi bakimlarini Gistlenmeye
ve kendileriyle ilgili kararlari almaya alismis olabilirler. Bu durum, aile yanina déndiklerinde aile hayatinin
getirdigi sinirlari, yonlendirmeleri ve kurallari reddetmelerine sebep olabilir. Bu nedenle, basarih bir aile ya-
nina doénus slireci icin cocuklarin ebeveynlerinin sinirlarini kabul etmesine dair bir calisma faydah olacaktr.

Duygularin ifade edilebilecegi firsatlar saglanmalidir. Cocuk eve gitmekle ilgili karisik duygular icinde olabi-
lir. Ornegin; bir yandan ailesinin yanina gitmek isterken bir yandan kurumdan ayrilmak ve alistigi diizenin bo-
zulmasiyla ilgili kaygilari olabilir. Bu ¢atisan duygularin bir arada yasanmasi normaldir; cocugun bu duygulari
ifade etmesine ve anlamasina yardim edilmelidir. Bunun igin seanslarda sanat calismalari (dans ve hareket,
muzik, kolaj ve resim, drama ve canlandirma, vb.) ve oyun (kukla, kligciik insan ve hayvanlar, duygu kartlari,
vb.) gibi yontemler kullanilabilir.

Cocugun ilgi alanlarina ve giiglii yanlarina odaklanilmalidir. Her ¢gocugun zorlandigi alanlar oldugu gibi, ba-
sarili oldugu ve kendini daha iyi hissettigi alanlar da vardir. Ornegin, cok hareketli ve derslerde dikkatini top-
lamakta zorlanan bir gocuk sosyal iliskilerde ¢ok iyi olabilir. Bu 6zelliklerin hem terapist hem ¢ocuk tarafindan
fark edilmesi cocugun aile yanina donus slirecindeki zorluklarla daha iyi bas edebilmesine yardim edecektir.

Ebeveynlerle Seanslar

Doniis siirecine dair duygularin ve diisiincelerin ifade edilebilecegi alan agilmalidir. Ebeveynler de ¢ocuklar
gibi donis siirecine dair celiskili duygular hissedebilir ve karisik diisiinceler icinde olabilir. Ornegin, cocukla-
riyla aralarinda glicla bir iliski olabilir ve ¢ocuklariyla birlikte yasamayi istiyor olabilirler ama ayni zamanda
cocuklarina bakacak maddi ve manevi glicli kendilerinde hissetmiyor olabilirler. Ebeveynlerle ¢alismalara
baslamadan 6nce bu duygu ve dislinceleri duymak ve anlamak ebeveynlere kendilerini anlasilmis hissettirir

ve terapiye dair motivasyonlarinin artmasina yardimci olur.
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e Doniis siireciyle ilgili beklentiler diizenlenmelidir. Ebeveynler kurumda kalan ¢ocuklariyla uzun siredir bir-
likte yasamadiklari i¢in cocuklari eve dondiigiinde birlikte yasamaya dair beklemedikleri zorluklarla karsi-
lasabilirler. Ornegin, cocuk kiiciikken cocukla bir siire yasamis bir ebeveyn ¢ocugu déndiigiinde her seyin
o donemki gibi olmasini bekliyor olabilir; fakat cocugun kurumdaki deneyimleri ve dénis slirecindeki yas
ozellikleri sebebiyle farkli bir tablo ile karsilasabilir. Ebeveynlerin beklentilerinin anlasiimasi ve daha gergekgi

bir noktaya cekilmesi 6nemlidir.

e Belirli konularda psikolojik egitim saglanmalidir. Ebeveynlere bu siire¢ dncesinde eve donecek ¢ocuklarinin
yas Ozellikleri, kardes iliskileri, ebeveynlik becerileri, saglikli disiplin yéntemleri, karsilasilabilecek zorluklar

gibi konularda bilgilendirme saglanmasi ebeveynlerin bu siirece daha hazir baslamasina yardimci olacaktir.

e Ebeveynlik roliinii iistlenmeleri saglanmalidir. Ebeveynler su ana kadar alistiklari diizen icerisinde ¢ocuk-
larinin sorumlulugunu almaya aliskin olmayabilirler. Bir stiredir ¢cocuklarinin sorumlulugu devlet tarafindan
ustlenildigi icin ebeveynlik roliinii sahiplenmeleri ebeveynler icin de bir gegis siirecidir. Ornegin, hasta olun-
ca hastaneye gotiirmek, koruyucu sinirlar koymak, okul siirecinin takibi gibi islere bir anda adapte olmak
cok kolay olmayabilir. Bu durumun farkinda olunmasi, gocuk eve déndiiglinde kimin neyden sorumlu olacagi

Uzerine distnilmesi ve gerektigi noktada cevreden destek alinmasi seanslarda konusulmalidir.

e Cocukla gegmisin konusulmasi ile ilgili danismanlik verilmelidir. Cocugun dogumundan, kuruma verilme
slrecine ve bugiine kadar ne gibi slreclerden gecildigine dair cocugun gelisimsel seviyesine uygun bir dille

nasil anlatilacagl konusulmalidir.
Aileyle Seanslar

e Aile igi iletisime alan agilmalidir. Hem ¢ocuklar hem ebeveynler yeniden birlikte yasamaya dair farkl duygu
ve dislinceler icerisinde olabilirler. Bu duygu ve disiincelerin hep birlikte konusulmasi aile Gyelerinin birbir-
lerini anlamasi agisindan dnemlidir. Terapistler, aile Gyelerinin kendilerini ifade edebilmelerine ve birbirlerini

yargilamadan dinlemelerine yardimci olmalidir.

e Birlikte yasam iizerine konugulmalidir. Yeni bir yasama birlikte adapte olmak igin evdeki diizenin konu-
sulmasi 6nemlidir. Ornegin, cocugun evin ve kendi kalacagl odanin fotograflarini gérmesi, yemeklerin kag-
ta yenildiginin konusulmasi ve birlikte gegirilecek vakitte neler yapilacaginin diisiintiilmesi hem ebeveynler
hem cocuklar icin belirsizligi azaltarak birlikte yasama daha hazir baslamalarini saglayacaktir. Birlikte yasam
Gzerine konusmak kaotik bir hayat yasamis ¢ocuklara yeniden bir kontrol hissi kazandiracak ve kaygilarini

azaltacaktr.

e Keyifli anlar yaratilmalidir. Ebeveyn-cocuk arasindaki iliskinin kuvvetlenmesi icin olumlu etkilesim anlari
yaratmak cok énemlidir. Ornegin, ayni anda ayni seye giilebiliyor olmak, birlikte bir oyun yaratabilmek ve
birlikte eglenebilmek aile igindeki iliskiyi gliclendirecektir. Olumlu bir iliski ayni zamanda ileride ¢ocugun

kurallar konusunda daha isbirlik¢i olmasini saglayacaktr.

e Ailenin giiglii 6zellikleri fark edilmelidir. Ailenin iyi oldugu alanlari gérmek ve seanslarda altini cizmek hem
aile hem terapist icin 6dnemlidir. Aile yapabildikleri vurgulandik¢a zorlandigi alanlarda ¢alismak konusunda
daha motive olacaktir. Ayni zamanda ailenin gtiglt 6zellikleri yapilacak terapdtik calisma igin bir yol gésterici
olacaktir. Ornegin, bir ebeveynin ¢ocugunu sevdigini ve onu dnemsedigini gdsterebilme kapasitesi, zor ve

¢atismali anlarda sorun ¢ézme ve yipranan iliskiyi onarma konusunda yardimci olabilir.
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e Ebeveynin olumlu duygularini gocuga aktarabilecegi anlar yaratilmalidir. Ebeveynin cocugun geri donisi
ile ilgili olumlu duygularini, umudunu paylasmasini saglayacak bir alan acilmaldir. Ornegin cocuga bakim

vermeye hazir oldugunu ve elinden gelenin en iyisini yapmaya calisacagini anlatabilir.
Ozel Konular
e Siddet, istismar ve ihmal:

e Cocugun glvenligi bu slreg icinde en 6nemli unsurdur. Cocuk devlet korumasina siddet, istismar ve/veya
ihmal nedeniyle alindiysa, bu istismari yapan kisi veya kisilerin bu slirecten 6nce evden uzaklastiriimis

olmasi 6nemlidir.

¢ Siddet, istismar ve ihmal bir kisiye yapilmis olsa bile bitiin aileyi ve aile iliskilerini etkileyen bir durumdur.
Bu nedenle, istismarin etkileri tiim aile tyelerinin duygusal ve psikolojik durumlarini icerecek sekilde

detayh olarak degerlendirilmelidir.

¢ Aileye donus gerceklestikten sonra boyle bir durumun yeniden meydana gelmemesi icin aileyi takip ede-
cek ve destekleyecek sistemleri devreye sokmak énemlidir. Aileye déniisten dnce, boyle bir durumun

yeniden yasanmasi ihtimaline karsi detayli bir acil durum plani olusturulmalidir.
e Fiziksel/zihinsel engellilik:

¢ Hazirhk asamasinda engelli cocuklarin bu konuda uzman kisiler tarafindan detayl bir degerlendirmeden
gecirilmesi 6nemlidir. Bu degerlendirme sonucunda, ¢cocugun aile yaninda nasil bir destek sistemine ih-

tiyaci olacagi belirlenecektir.

e Cocuk ailenin yanina dénmeden 6nce, ailenin yasadigl semtteki destek mekanizmalari (6zel egitim ku-
rumlari, toplum merkezleri, fizik tedavi merkezleri vb.) belirlenmeli ve aile ¢ocugun ihtiyaclari kapsamin-

da bu merkezlerle iletisime gegirilmelidir.

e Ebeveynler cocuga engelleri kapsaminda verecekleri bakim konusunda bu konudaki uzman kisi tarafin-
dan egitilmelidir. Ornegin, duyma engeli olan bir ¢ocuk igin ebeveynlerin cocukla yasamaya baslamadan
once isaret dili 6grenmesi 6nemlidir. Ayrica, uzman kisi aileyi cocugun engelleri sebebiyle ugrayabilecek-

leri ayrimcilikla nasil bas edecekleri konusunda bilgilendirmelidir.

e Eger engellilik durumu ebeveynler i¢in gegerliyse ve ebeveynin ¢cocuk bakim kapasitesini etkileyebilecek
bir durumsa sosyal hizmet takibi ailenin ihtiyaglarini takip etmek amaciyla daha sik yapilacak sekilde

dizenlenmelidir.

Aile Yanina Doniis

e On goriisme siireci tamamlandiktan sonra gocuk aile ile yasamaya baslar. Bunun éncesinde aileye gerekli
maddi yardimlarin yapilmasi, gerekiyorsa ebeveynlere uygun is bulunmasi, ailenin gcocugun ihtiyaclari kapsa-
minda ¢evredeki destek sistemleriyle iletisime gecirilmis olmasi ve aileyi takip eden sosyal hizmet uzmaninin

cocugun gidecegi okul ile gorismis olmasi dnemlidir.
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¢ Aijleye donis gergeklestikten sonra gocugun kurumda yakin oldugu kisilerin (bakicilar, 6gretmenler vb.) co-
cuk ile telefon veya internet lizerinden iletisimde kalmasi bu gegis stirecinin saglikh bir sekilde tamamlanma-

sina yardimci olacaktr.

e Cocuklar eve ilk dondiikleri zaman bir balayi periyodu yasayip cok mutlu ve uyumlu gorinebilirler; fakat bir
slire sonra hem ev diizeniyle ilgili problemler ¢ikabilir hem de ¢ocuklar duygusal zorluklarini ailelerine daha
rahat gostermeye baslayabilirler. Bu nedenle ilk bir sene igerisindeki adaptasyon sirecinde psikolojik aile

destek calismasi 6nemlidir.
Aile Destek Calismasi

Aile destek galismasinda hem sosyal hizmet uzmanlari hem terapistler rol alir. Terapistler aileyi evlerinde haf-
tada bir ziyaret ederek diizenli seanslar yaparlar. Sosyal hizmet uzmani ise ayda bir aileyi evde ziyaret ederek ailenin
ihtiyaclarinin belirlenmesi ve ¢cocugun givenliginin kontrol edilmesi amaciyla aileyi takip eder. Aileyi kendi evlerinde
ziyaret etmek gorismelerin devamliigini saglamak ve evdeki riskleri tespit etmek agisindan énemlidir. Terapistler ve
sosyal hizmet uzmani ¢alismanin bitlinselligini saglamak icin iletisim halinde olmalidir. Sosyal hizmet uzmani aileyi zi-
yaret etmeden Once ayda bir terapistler ile telefonda gorismeli ve terapistlerin aylik olarak hazirladigi stirec raporunu

okumalidir. Ayni zamanda, aileyle calisan uzmanlar {i¢ ayda bir toplanarak siirecin gidisati hakkinda konusmalidirlar.
Calismanin Cergevesi

e Gorusmeler haftalik olarak ailenin yasadigi evde ayni glin ve ayni saatte gerceklesir. Gérismeler tam olarak

50 dakika stirer. Acil bir durum olmadigi siirece seanslar uzatilmaz.

e Terapistler glivenlik acgisindan goriismeye bir sofor araciligiyla gider ve seans siiresi boyunca sofor kapida
bekler. Ayni zamanda, glivenlik icin iki terapist olarak seanslari sirdirmek 6nem tasimaktadir. Eger bir tera-

pist seansa gelemiyorsa o haftaki seans iptal edilir.

e Acil bir durum olmadigi slirece seanslar iptal edilmemelidir. Eger seansin iptal edilmesi gereken bir durum
varsa, bu en az 24 saat 6nce konusulmalidir. Bu kural hem terapistler hem aile gegerlidir. Aile U¢ kere Ust liste

gecerli bir nedeni olmadan seanslari iptal ederse, bu durum sosyal hizmet uzmanina bildirilir.

¢ Ailelere gidilecek olan gliniin sabahinda aileler telefon ile aranir ve randevu teyit edilir. Eger aileye ulasila-
miyorsa, aile bir siire sonra tekrar aranir. Aile ikinci aramaya da cevap vermezse mesaj atilir (Bakiniz. Ornek

mesaj - Kutu 1). Mesaja da 48 saat icinde donis yapilmazsa, durum sosyal hizmet uzmanina bildirilir.

Kutu 1: Ornek Mesaj
“Merhaba ... Hanim/Bey, bugiin (tarih) sizi aradik ama ulasamadik. Bu mesaji gériince bize geri donis ya-

pabilirseniz seviniriz. lyi giinler.”
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Dosyalama ve Raporlandirma
e Her seans sonrasinda terapistler siire¢ notu (Bakiniz. Ornek Terapi Siire¢ Notu Kutu 2) tutarlar.

e Siireg notlari aile kodu, seans numarasi ve tarih ile baslar. iceriginde seansta ne yapildigina dair genel bir

bilgi, ailenin ilerlemeleri, Gzerine galisiimasi gereken konular ve sonraki seansa dair terapi plani bulunur.

e Siireg notlari terapistler disinda kimsenin erisemeyecegi glivenli bir ortamda ve mimkiinse sifre ile saklanir.
Bu notlar terapistlerin terapi siireci ile ilgilidir ve yasal olarak kimseyle paylasilamaz; yalnizca terapi silireciyle

ilgili bilgi vermek gerektiginde terapistler bu notlardan faydalanarak rapor yazabilirler.

e Sireg notlarina seans iptalleri ve yapilan tiim telefon gériismeleri de not olarak eklenir.

Kutu 2: Ornek Terapi Seans Notu
Aile Kodu: X

Seans No: 3

Tarih: 03.04.2020

Seansta bir degerlendirme araci olarak anne, baba ve ¢ocuk ile birlikte oyun genogrami yapildi. Genograma
tim aile motive ve istekli bir sekilde katildi. Cocugun annesini yirtici bir hayvan olarak se¢mesi dikkat ¢cekti.
Onceki seanslara gore ailenin terapistlerle daha isbirlikci bir iliski kurmaya basladig farkedildi. Terapistler
tarafindan yapilan gézlemde hem anne hem de babanin okula gitme konusunda sinir koyamadigi ve ¢ocu-
gun “gitmeyecegim” demesiyle bas edemedikleri gézlemlendi. Ebeveynlerle temel ebeveynlik becerileri
alaninda galismalara baslamanin 6nemi farkedildi ve bir sonraki seansta bunun {izerine psiko-egitim ve

canlandirma ¢alismasi yapmaya karar verildi.

Aile Kodu: X
Seans No: - telefon gorismesi-
Tarih: 09.04.2020

Anne terapistleri arayarak, seans saatinde doktor randevulari oldugu icin seansi iptal etti. Bir sonraki hafta

ayni saatte gorliismek lizere anlasildi.

e Terapistler sosyal hizmet uzmaniyla paylasmak (izere her aile igin ayda bir stire¢ raporu hazirlarlar. Siireg ra-
porunun icinde son bir ayda terapide ne ¢alisildigi, ailenin ve her bir aile Gyesinin gliclii yanlari ve zorlandigi
alanlar, bundan sonra terapide neler calisiimasinin planlandigi ve gézlemlenen terapi disi ihtiyacglar (maddi
destek, cocuklar i¢in kurs, vb.) belirtiimelidir. Aileye dair raporlarin timi sosyal hizmet uzmani tarafindan

ailenin dosyasina eklenir.
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Terapist Ozellikleri ve Ozbakim

¢ Aile destek galismasinda ailelerle ¢alisacak terapistlerin diger alanlarda calisan terapistler gibi iletisim, em-
pati, problem ¢dzme, iliski kurma, kendine dair farkindalik, yargisiz ve kabullenici yaklasim 6zelliklerine sa-
hip olmalari gerekir. Ozellikle esneklik, farkli toplumsal gruplar konusunda bilgi sahibi olmak ve farkl bakis
acilarina acik olmak bu terapistlerde aranan 6nemli 6zelliklerdendir. Ayni zamanda, iki terapistin birbirlerine

glivenmeleri ve birbirleriyle uyum iginde ¢alisabilmeleri dnemlidir.

e Terapistlerin ailelerle ¢alismaya dair iki haftada bir stipervizyon almasi énemlidir. Stipervizyonu veren Kkisi
alanda deneyimli ve yetkin bir cocuk veya aile terapisti olmalidir. Stipervizyon notlari da seans notlari gibi

glvenli bir yerde ve miimkinse sifre ile saklanmalidir.

e (Calsma icinde cok fazla agir, travmatik icerige maruz kalinabilir; bu nedenle terapistlerin gesitli 6zbakim
yontemlerini bilmeleri ve kullanmalari cok 6nemlidir. Ornegin, giinde en fazla dért seans yapmalari, calisma
glnlerinden sonra kendilerine iyi gelen, rahatlatici aktiviteler yapmalari, is disinda sosyallesmeleri ve hobiler
edinmeleri, her seans gikisinda iki terapistin birbirleriyle seansin hissettirdiklerini paylasmalari, gerekiyorsa
nefes ve koklenme egzersizleri kullanmalari, diizenli slipervizyonlari siirdiirmeleri gibi yontemler terapistle-

rin kendilerini koruyabilmelerine ve calismayi verimli bir sekilde slrdiirebilmelerine yardimci olacaktir.

Calisma igerigi *

* Detaylar uygulayici egitimi el kitabindadir ve bu model yalnizca egitimi alanlar tarafindan uygulanabilir.

Birinci Asama: Degerlendirme ve ilk Miidahale

¢ Aileyle tanisma, calismanin ¢ercevesinin aileye anlatilmasi

¢ Onay ve degerlendirme formlarinin doldurulmasi

¢ Aileyle giivene dayali isbirlikgi iliski kurma

¢ Aileden gelen yogun duygular karsisinda empatik ve kapsayici durus

e Aileyi tanima: ¢esitli degerlendirme araclari kullanma (genogram, aile oyunlari vb.)

¢ Ailenin gligll 6zelliklerini, yasadiklari zorluklari, semptomlari ve islevlerini anlama, yeniden gergevelendirme
¢ Ailenin durumuna dair temel danismanlik ve ailenin sorularini yanitlama

e  Akut kriz midahalesi ve stabilizasyon

e Psiko-egitim (ebeveynlik becerileri, travma, vb.)

¢ Aileye temel yapisal miidahaleler (hiyerarsi, kurallar vb.)
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ikinci Asama: Baglanma ve Duygu Diizenleme Odakl Galismalar

e Birbirini tanima ve aile bitlinlGgline dair ¢calismalar (aile resmi, cocugun bedenini ¢cizme ve birlikte icini dol-

durma, “Bu ailede en ¢ok kim ...?” aktivitesi, vb.)

e Baglanma odakh aile oyunlari (aynalama, drama oyunlari, ailenin takim olacagi hareketli oyunlar, glivenli

dokunma iceren oyunlar, birlikte ritim, kulaktan kulaga vb.)

e Aile ici iliski dinamiklere dair calismalar (aile heykel ¢alismasi, canlandirma g¢alismalari, oyun ve resimle an-

latim teknikleri, vb.)

e Duygu ve duygu diizenleme odakl ¢alismalar (nefes egzersizleri, cocuk yogasi, diirti kontrol oyunlari, duygu

danslari, ailede duygularin farkli gésterimlerini tanima ve canlandirma, duygu kartlari, vb.)

Uglincii Asama — Travma Odakh Calisma

e Rahatlama ve gevseme egzersizleri

e Bireysel konusma veya oyun terapisi

e Sanat terapisi teknikleri (hayat agaci, resim calismalari, hareket Gzerinden calisma, vb.)

e Oykisel terapi teknikleri (oyun veya ¢izim yoluyla aile hikayesinin anlatimi, hayat kitabi, vb.)

Dérdiincii Asama — Terminasyon

e Yapilan galismalarin ve sirecin degerlendirilmesi

¢ Ailenin kazanimlarinin degerlendirilmesi ve devamliiginin saglanmasi igin ¢alismalar
e Gelecek odakh 6nleyici ve koruyucu ¢alismalar

e \Vedalasma

Not: Seansta kullanilacak materyaller bir kutu icinde saklanmalidir ve terapistler tarafindan seanslara gotirilme-
lidir. Bu malzemelerin icinde sanat malzemelerinin ve ¢ocuklarin ifade kanallarini agacak gesitli sembolik oyuncaklarin

bulundurulmasi 6nerilmektedir.

Etik ve Sinirlar

e Terapistler, Turk Psikologlar Dernegi’nin belirledigi etik yonetmelige uygun calismaldir.

e Zarar vermeme ilkesi esas alinmalidir.

e Aile durumu ve sosyo-ekonomik durumu iceren bireysel, kiltlrel ve rol farkhliklarina saygi duymalidirlar.

e Ailelere dair kisisel bilgiler hi¢bir sekilde proje disinda kullanilmamalidir.
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Terapistler ailelere dair bilgileri, bu bilgilerin istem disi ifsa olmasina neden olmayacak sekilde, kaydetmeli

ve saklamahdirlar.
Seanslarda ailenin izni olmadan kayit alinmamalidir.

Seansta konusulanlar, kisinin kendine veya baskasina zarar verme riski disinda, kimseyle (diger aile tyeleri

dahil) paylasilmamalhdir.

Aile Gyeleriyle seans disinda baska ortamlarda gorisiilmemelidir, danisan-terapist iliskisi disinda bir iligki

kurulmamaldir.

Terapistler profesyonel yetkinliklerini ve bagli olduklari kurumlari dogru tanitmalidirlar; ancak kendi hayatina

dair bilgileri ailelerle paylasmamalidirlar.
Ailelerin izni disinda terapi slirecinde olduklarina dair bilgi okul veya baska mecralarla paylasiimamalidir.

Aileden herhangi biri tehlike teskil ediyorsa veya tehlike altindaysa gerekli bildirimler yapiimaldir.

Siireci Sonlandirma ve Takip Goriismeleri

¥ Haftalik goriismeler Vv

Siireci sonlandirma, ani ve hizli bir siire¢ degildir. Uzerine ayrintili bir calisma gerektirir. Ozellikle ailelerin
gecmiste yasadiklari terk edilme, birakilma ve ani hayat degisimleri ile ilgili deneyimleri dislintldiglinde, bu
konularda diger ailelere gore daha hassas olabilirler. Bu nedenle, terapistlerin siireci sonlandirma konusunda
Ozenli ve dikkatli olmasi gerekir. Ailenin bu sireci terk edilme gibi deneyimlemesi degil, saglikh bir ayrilik ve
veda siireci olarak deneyimlemesi hedeflenmelidir. lyi bir sonlandirma siirecinin, ayni zamanda daha énceki

kotl ayrilik deneyimleri icin de iyilestirici bir etkisi olacaktr.

Terapiyi bitirme karari terapist ve ailenin ortak verecegi bir karar olmalidir. Bu karar alinirken gelinen nokta
ve gelecege yonelik ihtiyaglar tiim aile Uyelerinin oldugu bir seansta birlikte gézden gegirilmelidir. Bu konus-
ma sonunda, ailenin ihtiyacina yonelik bir sonlandirma plani olusturulmali ve bu plan ailenin her lyesi igin
net olmalidir. Ornegin, kiiciik cocuklar icin gerekiyorsa ¢izim, takvim ve tablolar kullanilarak bu plan daha

gorsel hale getirilmeli ve ¢ocugun siirecin nasil ilerleyecegini anlamasi saglanmalidir.

Sireci sonlandirma kararini verirken ailenin bitin sorunlarinin ¢6ziilmiis olmasini beklemek gerceke¢i olmaz.
Onemli olan, ailenin bundan sonra ¢ikacak sorunlari ¢dzebilme ve zorluklarla basa ¢ikabilme kapasitesini ka-
zanmis olmasidir. Kritik ve ¢6ziim bulunamayan sorunlar varsa ve hala aile icin bir tehdit teskil ediyorsa (6rn:
alkol ve madde bagimlilig olan bir aile tyesi vb.), terapi siireci bitirilmeden 6nce o aile i¢in gerekli destek
mekanizmalari olusturulmali (6rn: acil eylem plani ve gerekli merkezlere yonlendirme vb.) ve sosyal hizmet

takibinin devam etmesi saglanmalidr.
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¢ Sonlandirma seanslari, ailenin eski fonksiyonel olmayan davranis ériintiilerine dénmesini engellemek igin
aileyi gliglendirici bir calisma olmalidir. Bitirme karari verildikten sonra, seanslarin ana temasi ¢alisma stire-

cindeki kazanimlarin gdézden gecirilmesi, bu kazanimlarin sirdirilmesi ve vedalasma olmalidir.

e Calisma ani bir sekilde bitirilmemeli ve yumusak bir gegis saglanmalidir. Bunun igin, haftalik seanslar bitir-
dikten sonra bir siire aile daha uzun araliklarla takip edilmelidir. ideal olarak dnce iki haftada bir, sonra ayda
bir ve son asama olarak U¢ ayda bir olacak sekilde 6-12 ay boyunca takip gortismeleri siirmelidir. Bu goris-
meler haftalik seanslar gibi 50 dakika stirmelidir. Gérismelerin amaci ailenin ¢alisma boyunca kazandiklari
becerileri kendileri uygularken zorlandiklari noktalari tespit etmek ve desteklemektir. Bu slirecte saptanan

ihtiyaglar sosyal hizmet uzmanina bildirilmelidir.

4. Acil Eylem Plani
4.1. Ailedeki Bir Bireyin Kendisine Zarar Verme Riski

Eger kendine zarar verme riski olan bir gocuk ise (18 yasindan kiigiikse), psikolog cocuga bu konuyu ailesinden
bir yetiskinle paylasmasinin gerekli oldugunu ifade eder. Bu konuda ¢ocugun is birligini saglamak icin caba gosterir.
Bu, cocukla kurdugu giliven iliskisini korumak icin dnemlidir. Psikolog, aileyi bilgilendirmek istemesinin sebeplerini (can
givenliginin 6ncelikli olmasi, bu tlir durumlarda kisinin yalniz kalmamasi gerektigi gibi) cocuga acgikca anlatmalidir.
Daha sonra, ¢ocukla ailesinin bilgilendirilmesi ile ilgili kaygilari konusulur. Bilgilendirilecek kisinin kim olacagi kararina
¢ocugun varmasi desteklenir. Cocuk aile tyesiyle goriisiirken psikolog cocuga eslik eder ama ¢ocugun anlatmasina izin
verir; cocuk destek isterse yardimci olur. Psikolog, cocukla birlikte konusulduktan sonra aile ile 6zel olarak gorusiir ve
ailenin durumu ciddiye almasina dair kendi goristni bildirerek hastaneye yonlendirir. Ailenin talebi durumunda uy-
gun olabilecek hastanelerin iletisim bilgilerini verir. Gerekli gériillrse aileye, ilgilenecek doktora iletilmek Uzere, kapal

zarfta cocugun neden hastaneye sevk edildigi ile ilgili kisa bir bilgilendirici yazi verir.

Cocuk ailesiyle gorisilmesi konusunda is birligi yapmayi reddediyorsa, psikolog, cocuga can glivenligini koru-
mak s6z konusu oldugunda gizlilik ilkesini ihlal etmesi gerektigini, dolayisiyla ailesinden birisiyle gorlismesinin zorunlu
oldugunu agiklar. Psikolog, cocukla iliskisinin iyi oldugunu diisindigii ve sorumluluk alabilecek bir aile tGyesiyle gorisir

ve yukaridaki adimlari takip eder.

Eger kendine zarar verme riski olan kisi yetiskin ise, kisiyle is birligi saglanarak sorumluluk alabilecek bir yaki-
nina haber verilir ve hastaneye basvurmalari gerektigi séylenir. Eger herhangi bir yakinina ulasilamiyorsa veya kisi is

birligini reddediyorsa kolluk kuvvetleri aranr. ilgili kisiler gelene kadar kisiye eslik edilir.

Hastaneye yonlendirme yapildiktan belli bir siire sonra, aile aranarak sirecin gidisati hakkinda bilgi alinir, ge-
rekiyorsa danismanhk yapilir. Gerekli durumlarda, psikolog hastanede kisinin takibini yapacak uzmanla temasa gegip

genel bir durum degerlendirmesi yapabilir.
4.2. Ailedeki Bir Bireyin Baskasina Zarar Verme Riski

Eger baskasina zarar verme riski olan bir aile {iyesi varsa, psikolog bu durumu aileden sorumluluk alacak biriyle
ve yetkililerle paylasmasi gerektigini kisiyle paylasir. Bu konuda kisinin is birligini saglamak icin ¢aba gosterir. Bu, psi-

kolog ve kisi arasindaki gliven iliskisini korumak icin 6nemlidir. Psikolog, aileyi bilgilendirmek istemesinin sebeplerini
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(can glvenliginin 6ncelikli olmasi gibi) zarar verme niyetindeki kisiye agikga anlatmalidir. Daha sonra, kisiyle ailesinden
glivendigi birinin bilgilendirilmesi ile ilgili kaygilarini konusur. Bilgilendirilecek kisinin kim olacagi kararina kisinin kendi-
sinin varmasini destekler. Bu kisiyle goriisene kadar ona eslik eder ve onu yalniz birakmamaya gayret eder. Sorumluluk

alabilecek bir aile tGyesine durum hakkinda bilgi verilir, riskler anlatilir ve hastaneye yonlendirme yapilir.

Kisi psikolog ile is birligi yapmayi reddediyorsa, 112 aranarak zarar verme plani olan kisinin onayi olmasa dahi
bir devlet hastanesine sevk edilir. Reddediyorsa 155 aranarak durum polise bildirilir. Zarar verme plani olan kisinin aile-
sinden sorumluluk alabilecek birisi, hedef kisi ve hedef kisinin ailesi konu hakkinda bilgilendirilir.

Kisi psikologa karsi saldirgan bir tutum icindeyse ve zarar verme riski varsa, gértisme sonlandirilir ve disarida
glvenlik amaciyla bekleyen kisiyle bir araya gelinir. Onayi olmasa da kisi hastaneye sevk edilir. Eger gériisme sonlandi-
rilamiyorsa ve risk devam ediyorsa, disarida glivenlik amaciyla bekleyen kisiye haber verilir ve bu kisi gerekli birimleri

bilgilendirerek giivenlik 6nlemlerinin hemen alinmasini saglar.
4.3. Disaridan Bir Bireyin Aile Uyelerine Zarar Verme Riski

Risk altindaki kisi gocuk ise ve ailede sorumluluk alabilecek yetiskin kisi bu tehlikeden habersiz ise, cocuga can
glvenligini saglamak amaciyla bu bilginin aileye bildiriimesi gerektigi ifade edilir. Cocuk is birligini kabul ederse yiiz yize

olacak sekilde aileye haber verilir ve gerekli dnlemlerin alinmasi igin konusulur.

Risk altindaki gocuk tehlikeyi anlatmayi kabul etmezse, psikolog cocuga can glivenligini korumak s6z konusu
oldugunda gizlilik ilkesini ihlal etmesi gerektigini, dolayisiyla ailesinden birisiyle gérlismesinin zorunlu oldugunu agiklar.
Psikolog, cocukla iliskisinin iyi oldugunu disindigi ve sorumluluk alabilecek bir aile tyesiyle gorusir. Gorisme sira-

sinda durum hakkinda bilgi verir. Yetiskini polise haber vermesi ve alinabilecek glivenlik 6nlemleri hakkinda yénlendirir.

Risk altindaki kisi yetiskin ise, psikolog kisinin bu durumu polise bildirmesini énerir ve olasi tehlikeden korun-

mak icin alinabilecek glivenlik 6nlemleri hakkinda konusulur.

Risk altindaki yetiskin polise bildirmeyi kabul etmezse, psikolog can glivenligini korumak s6z konusu oldugunda

gizlilik ilkesini ihlal etmesi gerektigini aciklar ve durumu polise bildirir.
4.4. Diger Psikolojik Acil Durumlar

Cocuk evden kagmissa ve polise haber verilmemisse, aileye polise bu durumu bildirmeleri gerektigi soylenir.
Aile polise haber vermeyi reddederse, psikologlar kendileri polise haber vermek zorundadir. Bu durum aile ile ilgilenen

sosyal hizmet uzmanina bildirilir.

Ailede bir kriz durumu varsa (madde etkisi nedeniyle olusan davranis bozukluklan, intihar girisimi, psikotik
atak vb.), acil tibbi miidahale psikolojik miidahaleden 6nce gelir. Kisi is birligini ve tibbi miidahale almayi reddediyorsa,

aile bireylerinden sorumluluk alacak biri ile temasa gecilir ve 112 aranarak kisinin tibbi destek almasi saglanir.

Ailede riskli bir durum varsa, kisinin onay! beklenmeden sorumluluk alabilecek bir aile Uyesi ile gérusilir ve
durum hakkinda bilgi verilir. Riskli durumlar sunlari igerebilir: madde kullanimi, kendini istismar riski taslyan durumlara
sokma (internetten mustehcen fotograf paylasimi, siddet iceren iliskiler icinde bulunma, riskli ortamlara girme, vb.),
kendine fiziksel olarak zarar verme davranislari (kendini kesme, kafasini duvara vurma, saglarini ve kirpiklerini yolma,
vb.). Gerekli durumlarda psikiyatri yonlendirmesi yapilir. Psikolog, kisiyi hastanede takip edecek doktorla temasa ge-
cebilir. Hastane sireci ve risk durumu sonlandiginda, kisinin ihtiyaci dogrultusunda uzman bir ekiple birlikte gerekli

miidahalelere ve yonlendirmelere karar verilir.
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5. istismar, ihmal ve Siddet

Diinya Saghk Orgiitii cocuk istismarini, “cocugun saghigini, fiziksel ve psiko-sosyal gelisimini olumsuz etkileyen,
bir yetiskin, toplum ya da devlet tarafindan bilerek ya da bilmeyerek yapilan tiim davranislar” olarak tanimlamistir. Bu
tlr davranislar, cocugun gelisiminin fiziksel, ruhsal, cinsel ya da sosyal acidan zarar gérmesine; saglk ve givenliginin
tehlikeye girmesine neden olabilir. istismarin ve ihmalin gesitli bicimlerine maruz kalan ¢ocuklara yardim edebilmek
icin, bu tiir davranislarin isaretlerini ve belirtilerini tespit edebilmek gerekir.

5.1. Fiziksel istismar ve ihmal

Fiziksel istismar, cocugun ebeveynlerinin veya bakimindan sorumlu kisilerin cocugun bedeninde fiziksel hasara
yol acacak sekilde davranmasi, yaralamasi veya yaralanma riskine neden olmasidir. Fiziksel hasar, elle dogrudan veya
degisik aracglar (kemer vb.) kullanilarak gocugun viicudunda gesitli yerlere vurularak, isirilarak, tirnak gegirilerek, degisik
araglarla (sigara vb.) yakilarak olusturulabilmektedir.

Fiziksel ihmal, ebeveynlerin veya cocuga bakmakla ylikiimll olan yetiskinlerin, cocugun fiziksel ihtiyaglarini karsi-
lamamasi veya aksatmasl, cocugun bedeninde fiziksel hasara yol agacak durumlarda koru(ya)mamasidir. Bunlar yiyecek
vermemek, temizligine dikkat etmemek, hava sartlarina uygun kiyafet giydirmemek, doktora gotlirmeyerek saghgini t
riske atmak-ihmal etmek 6gretmen/komsu tarafindan dovildiugini gérmezden gelmek vb. seklinde olabilir.

Arastirmalara gore, kendi cocuklugunda fiziksel istismara ugrayan kisilerin ¢ocuklara fiziksel istismar uygulama
riskleri daha yuksektir.

5.1.1. Belirtiler

Fiziksel isaretler: Cocukta aciklanamayan yaralar, darbe izleri (morluklar, ezikler, isirik izleri, vb.), yaniklar, kirik-
lar, cikiklar

Davranissal isaretler: Eve gitmekten korkma, ebeveynden korkma, yetiskinlerle iletisim kurmaktan kacinma,
kendi kendine zarar veren davranislar, asiri derecede cekingen ya da saldirgan davranislar, fiziksel temastan rahatsiz
olma, agr sikayetleri, yaralarini saklamak amagli giyilen uzun ve bol giysiler, okula erken gitme ve/veya okuldan ge¢
ayrilma, uyum sorunlari

Bilissel ve Akademik isaretler: Ogrenme giicligii, dikkat eksikligi, akademik basarisizlik
5.1.2. Nasil Tespit Edilir?

Yaralanma ile gelen her cocukta fiziksel istismar olasiligindan stiphelenmeli ve dikkatli 6yki alinip gerekli du-
rumlarda fiziksel muayeneye yonlendirilmelidir. Degerlendirme sirasinda su belirtiler fiziksel istismari dislindiirmeli-
dir: cocugu tedaviye getirmede aciklanamayan bir gecikme, celiskili ve fiziksel bulgularla uyumsuz 6yki, tekrarlayan
slipheli yaralanmalar, cocugun hasarla ilgili anne babayi suclamasi, anne babanin hasarla ilgili cocugu veya baskalarini
suglamasi ve anne babanin ¢ocuktaki hasar konusunda ilgisiz ya da asiri kaygih gériinmesi.

5.2. Cinsel istismar

Cinsel istismar, bir yetiskinin cinsel gereksinim ve isteklerini karsilamak icin cocugu kullanmasi, ¢ocugu zorla,
tehditle veya kandirarak cinsel yakinlik kurmaya calismasi ve cinsel haz almasidir. Cinsel istismar, genital ve/veya oral
temas ile olabilecegi gibi, teshircilik, rontgencilik, cocugu cinsel iliskiye tanik olmaya zorlama, cinsel icerikli film izletme,
¢ocugun dokunmasi i¢in zorlama, ¢cocuga slrtiinme, ¢cocugu pornografide kullanma, fuhusa veya evlenmeye zorlama

vb. sekillerde de olabilir.
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Arastirmalara gore, kiz gocuklarinin erkek ¢ocuklara gore istismara ugrama riskleri daha fazla olmakla birlikte
erkek ¢ocuklarin da cinsel istismara ugrama riskleri gdz ardi edilmemelidir. Cocuk cinsel istismarinda fail gogu zaman
magdurun tanidigi birisidir, nadiren bir yabanci olur. Kendi ¢ocuklugunda cinsel istismara ugrayan kisilerin ¢cocuklara

cinsel istismar uygulama riskleri daha yuksektir.
5.2.1. Belirtiler

Fiziksel isaretler: Genital bolgede aci, siskinlik, kizariklik, kanama vb. hasar belirtileri, idrar yaparken aci cekme,
cinsel yolla bulasan hastalik tespiti, genital bolge disinda bereler, kanama ya da yirtilmalar olmasi, ani ve asiri kilo de-

gisimi

Davranissal isaretler: Yasindan ileri derecede cinsel bilgi, kiigiik yaslarda uygun olmayan cinsel icerikli oyunlar
oynama veya daha blylik yaslarda (ergenlikte) rastgele cinsel iliskiler kurma, kendini sosyal ortamdan izole etmek,
fiziksel temas ve yakinlik iceren davranislarda fazla bulunmak veya yakinliktan kaginmak, belli bir kisiden ya da yerden

kacinmak, ani davranis degisiklikleri, uyku bozukluklari, uzaklasma

Duygusal isaretler: Kendine ve yakinlarina giivensizlik, ice kapanma, utang, kendini suglama, depresyon, belli bir

kisiden ya da yerden ¢ok fazla korkmak, kaygi, 6fke, uyum problemleri
Bilissel ve Akademik isaretler: Ogrenme giicliigii, dikkat eksikligi, akademik basarisizlik
5.2.2. Nasil Tespit Edilir?

Cinsel istismarin tespit edilmesi son derece zordur. Toplumsal baskilar sonucu ¢ocuk veya tanik olan kisiler sessiz
kalmaya zorlanmaktadir, bu cemberi kirmak icin cocuklarda goriilen fiziksel ve davranissal belirtilere dikkat etmek ge-
rekir. Cinsel istismarin en gicli gostergelerinden biri, cocugun ifadesidir. Cocuk cinsel istismara ugradigini séylliyorsa
ciddiye alinmalidir. Cocuklarla gliven ve saygi cercevesinde kurulan bir iliskide, cocuklar cinsel istismara ugradigini dog-

rudan, dolayli olarak veya hikaye yoluyla anlatabilir.

Cinsel istismar ile cinsel oyunlar birbirinden ayrilmaldir. Benzer yas gruplarindaki gocuklarin birbirlerinin genital
organlarina bakmasi veya ellemesi gelisimsel olarak goriilebilen bir durumdur ve cinsel istismar kapsaminda degerlen-
dirilmemelidir. Bununla birlikte, dokuz yasinda bir ¢ocuk Ug¢ yasindaki bir cocukla benzer bir cinsel oyun iliskisi icinde
bulunuyorsa, bu kanunen istismar kabul edilmese bile psikolojik olarak degerlendirilmesi ve miidahale edilmesi gere-

ken bir durumdur.
5.3. Duygusal istismar

Oldukga yaygin olmasina ragmen tespit edilmesi zor olan duygusal istismar ve ihmal, cocugun cevresindeki ye-
tiskinlerin onun duygusal ve kisilik gelisimini engelleyici sekilde davranmalari olarak tanimlanmaktadir. Siklikla gorilen
duygusal istismar eylemleri; cocugun azarlanmasi, tehdit edilmesi, kiicimsenmesi, cocuga kendine glivenini ve saygisi-
ni zedeleyecek sekilde davraniimasidir. Ayni zamanda ¢ocuk yokmus gibi davranilmasi, cocuktan sevgi, ilgi ve yakinhgin
esirgenmesi ve gocugun gelisimini bozan stzel veya fiziksel davranislara maruz birakilmasidir. Duygusal ihmal ise, cocu-

gun ihtiyac duydugu sevgi, ilgi ve yakinhgi yeterli olarak saglamamayi ve ¢cocugu korumamayi kapsar.

Fiziksel ve cinsel istismar olgularinin bilyuk bir kisminda duygusal istismar ve ihmal oldugu da saptanmistir. Aras-
tirmalara gore, kendi cocuklugunda duygusal istismar ve/veya ihmale ugrayan kisilerin cocuklara duygusal istismar ve/

veya ihmal uygulama riskleri daha yuiksektir.
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5.3.1. Belirtiler

Fiziksel isaretler: Konusmanin gecikmesi ve diger iletisim bozukluklari, fiziksel gelisimde gerilik, astim ve aler;ji

gibi strese bagl fiziksel rahatsizliklar

Davranissal isaretler: Parmak emme, sallanma, antisosyal davranislar, uyku bozukluklari, asiri saldirganlik, dav-

ranis sorunlari, kendine zarar verici davranislar, intihar distinceleri, bagimlilik
Duygusal isaretler: Sosyal iliskilerde sorunlar, ice kapaniklik, kendine giivende diisiikliik
Bilissel isaretler: Ogrenme giicligi, dikkat eksikligi, akademik basarisiziik
5.3.2. Nasil Tespit Edilir?

Cocugun ihtiyaglarina karsi duyarsizlik, cocuga karsi olumsuz tutumlar, cocugun gelisim seviyesine uygun olma-
yan beklentiler, cocugun duygusal durumunu ve yasadigi zorluklari fark etmeme, cocugun gelisimi icin uygun ortam ve

firsatlari saglamama gibi durumlar s6z konusu oldugunda, duygusal istismar ve ihmalden stiphelenilmelidir.
5.4. Aile i¢i Siddet

Siddet, bireyin fiziksel, cinsel, psikolojik veya ekonomik yonden zarar gérmesine neden olan ve kisinin 6zgurli-
ginin engellenmesini iceren, fiziksel, cinsel, psikolojik, s6zIli veya ekonomik bicimlerde gerceklestirilebilen her tirli

tutum ve davranistir. Bazi aile igi siddet 6rnekleri asagida verilmistir:

Fiziksel Siddet: tokat atmak, iteklemek, tekmelemek, elle dogrudan veya bir nesne araciligiyla vurmak, kesici
aletlerle ya da yakici maddelerle zarar vermek ya da bunlarla tehdit etmek, saglik hizmetlerinden yararlanmasini en-

gelleyerek bedensel zarara neden olmak

Sozlii/Duygusal/ Psikolojik Siddet: bagirmak, hakaret etmek, asagilamak, kicik diisiirmek, asir kiskanchk, teh-
dit etmek, kisinin kendisini yetersiz hissetmesine neden olmak, kiifretmek, kisinin hareket ve kendini ifade etme 6zgiir-

[Gglina kisitlamak, kisinin aile Gyeleri ve arkadaslariyla gériismesini engellemek, kisinin giyimine karismak

Ekonomik Siddet: kisinin gelirinin ve banka kartlarinin kontroliini ele gecirmek, kisinin calismasini engelleyecek
hareketlerde bulunmak ve/veya kisinin ¢calismasina izin vermemek, kisiyi istemedigi iste calismaya zorlamak, kisiye az
para vermek veya hi¢ vermemek, aileyi ilgilendiren ekonomik meselelerde kisiyle bilgi paylasmamak veya fikrini alma-

mak, kisinin maddi varligini elinden almak

Cinsel Siddet: kisiyi istemedigi yerde, zamanda veya istemedigi bicimde cinsel iliskiye zorlamak, kisiye zorla cin-
sel icerikli sozler soylemek veya séylemeye zorlamak, kadini ¢ocuk dogurmaya zorlamak, kadini kiirtaj olmaya veya

olmamaya zorlamak, fuhusa zorlamak, cinsel organlarina zarar vermek, kisiyi cinsel acidan asagilamak

74



AILEYE DONUS PsikososYAL DESTEK PROGRAMI MODELLEME PROJESI

Kaynakga:
Boliim 2: Tiirkiye'de Parcalanmus Ailelerde Zorlu Tekrar Birlesme Siirecini Anlamak
Asquith, S., & Turner, E. (2008). Recovery and reintegration of children from the effects of sexual exploitation and related trafficking. Geneva: Oak Foundation.

Azar, S. T., Maggi, M. C., & Proctor, S. N. (2013). Practices changes in the child protection system to address the needs of parents with cognitive disabilities. Journal
of public child welfare, 7(5), 610-632.

Barth, R. P. (2009). Preventing child abuse and neglect with parent training: Evidence and opportunities. The Future of children, 19(2), 95-118.

Besinger, B. A., Garland, A. F, Litrownik, A. J., & Landsverk, J. A. (1999). Caregiver substance abuse among maltreated children placed in out-of-home care. Child
welfare, 78(2), 221-239.

Beyer, M. (2008). Visit coaching: Building on family strengths to meet children’s needs. Juvenile and Family Court Journal, 59(1), 47-60.

Biehal, N. (2007). Reuniting children with their families: Reconsidering the evidence on timing, contact and outcomes. British Journal of Social Work, 37(5), 807-
823.

Bowlby, J. (1951). Maternal care and mental health (Vol. 2). Geneva: World Health Organization.

Brook, J., & McDonald, T. P. (2007). Evaluating the effects of comprehensive substance abuse intervention on successful reunification. Research on social work
practice, 17(6), 664-673.

Brun, C., & Rapp, R. C. (2001). Strengths-based case management: Individuals’ perspectives on strengths and the case manager relationship. Social work, 46(3),
278-288.

Bry, B. H., & Slechta, C. A. (2000). Research evidence for home-based, school, and community interventions.
Bullock, R., Little, M., & Millham, S. (1993). Going home: The return of children separated from their families. Dartmouth Pub Co.

Burns, B. ., Phillips, S. D., Wagner, H. R., Barth, R. P, Kolko, D. J., Campbell, Y., & Landsverk, J. (2004). Mental health need and access to mental health services by
youths involved with child welfare: A national survey. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 43(8), 960-970.

Carlson, L., Hutton, S., Priest, H., & Melia, Y. (2020). Reunification of looked-after children with their birth parents in the United Kingdom: A literature review and
thematic synthesis. Child & Family Social Work, 25(1), 192-205.

Cody, C. (2016). ‘We Cannot Collect Comprehensive Information on All of These Changes’: The Challenges of Monitoring and Evaluating Reintegration Efforts for
Separated Children. Human Trafficking: The Complexities of Exploitation, 136-158.

Cole, M. A., & Caron, S. L. (2010). Exploring factors which lead to successful reunification in domestic violence cases: Interviews with caseworkers. Journal of
family violence, 25(3), 297-310.

Comer, J. S., Chow, C., Chan, P. T., Cooper-Vince, C., & Wilson, L. A. (2013). Psychosocial treatment efficacy for disruptive behavior problems in very young child-
ren: A meta-analytic examination. Journal of the American Academy of Child & Adolescent Psychiatry, 52(1), 26-36.

D’andrade, A. C. (2015). Parents and court-ordered services: A descriptive study of service use in child welfare reunification. Families in Society, 96(1), 25-34.

De Bruin Cardoso, I., Bhattacharjee, L., Cody, C., Wakia, J., Tachie Menson, J., & Tabbia, M. (2019). Promoting learning on reintegration of children into family-ba-
sed care: implications for monitoring approaches and tools. Experiences from the RISE learning network. Vulnerable Children and Youth Studies, 15(2), 114-123.
Drake, B., & Rank, M. R. (2009). The racial divide among American children in poverty:

Reassessing the importance of neighborhood. Children and Youth Services Review, 31(12), 1264-1271.

Drake, B., & Zuravin, S. (1998). Bias in child maltreatment reporting: Revisiting the myth of classlessness. American Journal of Orthopsychiatry, 68(2), 295-304.
Dobrova-Krol, N. A., van IJzendoorn, M. H., Bakermans-Kranenburg, M. J., Cyr, C., & Juffer, E (2008). Physical growth delays and stress dysregulation in stunted

and non-stunted Ukrainian institution-reared children. Infant Behavior and Development, 31(3), 539-553.

Duncan, G. ], Yeung, W. J., Brooks-Gunn, J., & Smith, J. R. (1998). How much does childhood poverty affect the life chances of children? American sociological
review, 63(3), 406-423.

Farmer, E., Sturgess, W., & O’Neill, T. (2008). The reunification of looked after children with their parents: patterns, interventions and outcomes. Report to the
Department for Children, Schools and Families.

Famularo, R., Kinscherff, R., Bunshaft, D., Spivak, G., & Fenton, T. (1989). Parental compliance to court-ordered treatment interventions in cases of child maltreat-
ment. Child Abuse & Neglect, 13(4), 507-514.

Fernandez, E., Delfabbro, P., Ramia, I., & Kovacs, S. (2019). Children returning from care: The challenging circumstances of parents in poverty. Children and Youth
Services Review, 97, 100-111.

Fernandez E. & Ramia I. (2015) Child Poverty in the International Context. In: Fernandez E., Zeira A., Vecchiato T., Canali C. (eds) Theoretical and Empirical
Insights into Child and Family Poverty. Children’s Well-Being: Indicators and Research, vol 10. Springer, Cham.

Fisher, P. A., Kim, H. K., & Pears, K. C. (2009). Effects of Multidimensional Treatment Foster Care for Preschoolers (MTFC-P) on reducing permanent placement
failures among children with placement instability. Children and Youth Services Review, 31(5), 541-546.

Fraser, M. W,, Walton, E., Lewis, R. E., Pecora, P. J., & Walton, W. K. (1996). An experiment in family reunification: Correlates of outcomes at one-year follow-up.
Children and youth services review, 18(4-5), 335-361.

75



AILEYE DONUS PSikososYAL DESTEK PROGRAMI MODELLEME PROJESI

Golding, K. S. (2010). Multi-agency and specialist working to meet the mental health needs of children in care and adopted. Clinical Child Psychology and Psychi-
atry, 15(4), 573-587.

Hegar, R. L. (1988). Sibling relationships and separations: Implications for child placement. Social service review, 62(3), 446-467.

Kimberlin, S. E., Anthony, E. K., & Austin, M. J. (2009). Re-entering foster care: Trends, evidence, and implications. Children and Youth Services Review, 31(4),
471-481.

Kovacs, M. (2017). Fighting poverty and social exclusion by stepping up adult education-research report. Mloda Humanistyka.

Kundra, L. B., & Alexander, L. B. (2009). Termination of parental rights proceedings: Legal considerations and practical strategies for parents with psychiatric disa-
bilities and the practitioners who serve them. Psychiatric Rehabilitation Journal, 33(2), 142.

Maluccio, A. N., Abramczyk, L. W., & Thomlison, B. (1996). Family reunification of children in out-of-home care: Research perspectives. Children and Youth
Services, 18(4), 287-305.

Maluccio, A. N, Pine, B. A., & Warsh, R. (1994). Protecting children by preserving their families. Children and youth services review, 16(5-6), 295-307.

Maluccio, A. N., & Whittaker, J. K. (1989). Therapeutic foster care: Implications for parental
involvement. Therapeutic foster care: Critical issues, 161-182.

McDonald, T., Bryson, S., & Poertner, J. (2006). Balancing reunification and reentry goals.
Children and Youth Services Review, 28(1), 47-58.

Nese, R. N., Anderson, C. M., Ruppert, T., & Fisher, P. A. (2016). Effects of a video feedback parent training program during child welfare visitation. Children and
youth services review, 71, 266-276.

Pelton, L. H. (1994). The role of material factors in child abuse and neglect. In G. B. Melton
E D. Barry (Eds.), Protecting children from abuse and neglect: Foundations for a new strategy (p. 131-181). Guilford Press.

Phillips, S. D., & Dettlaff, A. J. (2009). More than parents in prison: The broader overlap between the criminal justice and child welfare systems. Journal of Public
Child Welfare, 3(1), 3-22.

Price-Robertson, R., Bromfield, L., & Lamont, A. (2014). International approaches to child protection. CFCA Paper, 23, 1-11.

Rutter M. (1983). Low level lead exposure: sources effects and implications. In: Rutter M, Russell-Jones R. (Eds.), Lead versus health (pp. 333-70). Chichester (UK):
John Wiley.

Sagan, S., Artan, I, Erol, N., & Simsek, Z. (2014). Kurum bakimindan aile yanina déndiiriilen 6-18 yas ¢ocuklarin duygusal ve davranis sorunlart. NWSA-Qualitati-
ve Studies 9(2), 1-18.

Schofield, G., & Beek, M. (2014). The Secure Base Model: Promoting attachment and resilience in foster care and adoption. BAAF, London.

Schofield, G., Thoburn, J., Howell, D., & Dickens, J. (2007). The search for stability and permanence: Modelling the pathways of long-stay looked after children.
British Journal of Social Work, 37(4), 619-642.

Shaver, P,, & Cassidy, J. (2008). Handbook of attachment. Theory, research and clinical applications, 317-332.

Stromwall, L. K., Larson, N. C., Nieri, T., Holley, L. C., Topping, D., Castillo, J., & Ashford, J. B. (2008). Parents with co-occurring mental health and substance abuse
conditions involved in child protection services: Clinical profile and treatment needs. Child welfare, 87(3), 95.

Thompson, R. A. (2008). Attachment-related mental representations: Introduction to the special issue. Attachment & Human Development, 10(4), 347-358.

Van IJzendoorn, M. H., Palacios, ]., Sonuga-Barke, E. J., Gunnar, M. R., Vorria, P,, McCall, R. B., Le Mare, L., Bakermans-Kranenburg, M. J., Dobrova- Krol, N. A,,
& Juffer, F (2011). I. Children in institutional care: Delayed development and resilience.

Monographs of the Society for Research in Child Development, 76(4), 8-30.

Vasquez, M., & Stensland, M. (2016). Adopted children with Reactive Attachment Disorder: A qualitative study on family processes. Clinical Social Work Journal,
44(3), 319-332.

Waulczyn, E (2004). Family reunification. The future of children, 14(1), 95-113.

Zeanah, C. H., & Smyke, A. T. (2008). Attachment disorders and severe deprivation. In M. Rutter, D. Bishop, D. Pine, S. Scott, J. Stevenson, E. Taylor, & A. Thapar
(Eds.), Rutter’s child and adolescent psychiatry (pp. 906-915). London: Blackwell.

Boliim 3.5.6: Finlandiya

Finland Ministry of Social Affairs and Health: https://stm.fi/en/social-services/child-welfare?p_p_id=56_INSTANCE_7SjjY VdYeJHp&p_p_lifecycle=0&p_p_sta-
te=normal&p_p_mode=view&p_p_col_id=column-2&p_p_col_count=3&_56_INSTANCE_7S;jjYVdYeJHp_languageld=ru_RU

Finlex Data Bank: https://finlex.fi/en/laki/kaannokset/2007/en20070417

Finlandiya Gocuk Refahinin Temel ilkeleri (Cocuk Refahi Yasast: Béliim 1, Kisim 4)

76



Aileye DonUs - Psikososyal Destek Modelleme Projesi, AB Baskanlgi tarafindan AB destegi ile yurttiilen
Sivil Toplum Diyalogu Programinin Besinci Dénemi kapsaminda fonlanmaktadir. S6zlesme Makami
Merkezi Finans ve ihale Birimidir.



Bu proje Avrupa Birligi tarafindan finanse edilmektedir.
This project is funded by the European Union.

Aileye Donlis - Psikososyal Destek Modelleme Projesi,
Tirkiye'de mevcut yeniden birlesme programini
iyilestirmeye yénelik uygulanabilir bir model énerisi
sunmayi amaglamaktadir. Bu kapsamda, aile destegi
ve ev temelli ¢cocuk koruma sistemi konusundaki
kéklii deneyimleri nedeniyle AB’deki uygulamalarin
incelenmesi ve iyi uygulamalarin ilkemizdeki sosyal
hizmet uygulamalari ile kaynastirilarak iyilestirilmesi
hedeflenmektedir.

I UK A
K«cw MAU‘/% .\L\_t S .I-!'.-')_-f'
ey /’271\/ . E [ ] (%_._
[¢ 2 Koruncuk =

| = 5| B b st %

s/ T

ik

ORimj




