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OZET

Cocuk ihmal ve istismart temel bir insan hakki ihlali olarak diinyada onemli bir
sosyal sorundur. Sosyal devlet anlayisimin geregi olarak devletler cocuklarin her
tirlii ihmal ve istismardan korunmasi noktasinda sorumluluk tistlenmektedir. Bu
nedenle, ihmal ve istismara ugramis ve oz ailesiyle birlikte yasama olanagt
bulunmayan ¢ocuklarin devlet korumasi altina alinmast baglica ¢cocuk koruma
politikalarindan  biridir. Ancak ¢ocuklarin biyopsikososyal gelisimlerinin
saglanmasi adina aile ortaminda bulunmast her tiirlii kurum bakimindan iistiin
goriilmektedir. Koruyucu aile modeli korunma ihtiyaci i¢indeki ¢ocugun giivenli,
sicak ve destekleyici bir aile ortaminda bakilmasint amaglayan bir sosyal hizmet
uygulamasidir. Bunlardan biri olan uzmanlasms koruyucu aile modeli, ihmal ve
istismara ugramis ¢ocuklar gibi hassas vakalarda bir iyilestirme ortami olarak
islev gormektedir. Tiirkiye'de de yasal altyapisi olusturulan ancak heniiz
uygulamaya ge¢meyen modele iligkin ¢alismalara ihtiyag¢ bulunmaktadir. Bu
calismada, ¢ocuk koruma politikalari agisindan onemli goriilen uzmanlasmis
koruyucu aile modeli ¢ocuk ihmali ve istismar: baglaminda ele alinarak modelin
temel ozelliklerine, ozgiin yanlarina ve modele iliskin literatiir bilgisine yer
verilmigtir.

Anahtar kelimeler: [hmal ve istismar,

uzmanlagmis koruyucu aile

cocuk koruma, koruyucu aile,

ABSTRACT

Child abuse and neglect, which is human rights violation, is an important social
problem in the world. States take responsibility for protecting children from all
forms of abuse and neglect as a demand of the social state paradigm. Therefore,
in accordance with child protection policies, children who have been abused and
neglected and who cannot live with their own families are placed under state
protection. To ensure children's biopsychosocial development, however, living in
a home setting is regarded superior to all other types of institutions. The foster
care model is a social service that aims to provide a safe, warm, and supportive
Sfamily setting for a child in need of protection. One of them, the specialized foster
care model, serves as a therapeutic context for vulnerable children, such as those
who have been neglected or abused. There is a need for more work on this model,
which has a legal framework but has not yet been implemented in Turkey. The
specialized foster family model, which is regarded significant in terms of child
protection policies, is reviewed in this study in the context of child neglect and
abuse, as well as the model's characteristics and literature on the model.

Keywords: Child abuse and neglect, child protection, foster care, professional
foster care
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GiRiS

Sosyoekonomik sorunlar, gogler, kentlesme, aile igi gatismalar, pargcalanmis aile yapisi, alkol-madde
kullanimi ya da psikolojik sorunlar gibi pek ¢ok neden aile kurumunu olumsuz etkilemekte ve ailenin
islevlerini yerine getirememesine neden olmaktadir. Toplumun temelini olusturan aile, bireyin
korunmasi ve gelisimi Gzerinde son derece dnemli bir role sahipken cesitli risk etmenleri altinda
bulundugunda bakim verme sorumlulugunu yerine getirememekte ve bazen gelisimi tehdit eden bir
ortama ddnusebilmektedir. Bu tehditlerden biri olan ¢ocuk ihmal ve istismari, ailenin ¢cocugun
gelisimine sunacag! katki yerine cocugun gelisimi Uzerinde zarar verici etkiler birakmasina neden
olmaktadir (Tiragsgl ve Goéren, 2007; Yolcuoglu, 2010). Sagliksiz aile ortaminda gocuklarin kétu

muameleye maruz kalmasi oldukc¢a sik rastlanan bir durumdur.

Cocugun saghgini, fiziksel ve psiko-sosyal gelisimini olumsuz yonde etkileyen yetigkin davranislar
cocuk ihmali ve istismari kapsaminda degerlendiriimektedir (WHO & ISPCAN, 2006). Bu kapsamda
gocugun ebeveyni ya da gocugu buyudten bakici gibi kimseler tarafindan ¢ocuga yoneltilen kétu
muamele cocugun gelisimi agisindan risk teskil etmektedir (Unal, 2008). Ancak ¢ocuklarin saglikli
gelisim gostererek toplumda saygin bireyler haline gelmeleri, ailelerin oldugu kadar toplumun da
sorumlulugudur. Bu nedenle, devletlerin gocuk refahi alaninda politikalar gelistirmesi bu yonde bir

gereklilik olarak ortaya ¢cikmaktadir (Gokkaya, 2014).

ihmal ve istismar nedeniyle ailesiyle birlikte kalamayacad degerlendirilen gocuklarin devlet
korumasi altina alinmasi ¢ocuk koruma politikalarinin bir yansimasidir. Devlet korumasina alinan
cocuklara saglanan hizmetler geleneksel olarak ¢ocuk yuvasi ve yetigtirme yurdu gibi kurum bakimi
modellerine dayali olarak gercgeklestirilmistir. Ancak kurum bakimina dayali gocuk koruma ve bakim
uygulamalarinin gocuklar Gzerinde olumsuz etkiler yarattigina yonelik literatirde pek ¢ok arastirma
bulgusuna rastlamak mimkindir (van ljzendoorn vd., 2011; Smyke vd., 2012; Hermenau, Hecker,
Elbert, & Ruf-Leuschner, 2014; Yurteri Tiryaki & Baran, 2015; Yildirnmalp & Hiz, 2018). Bu nedenle
bu tip geleneksel kurumlar yerini giderek ¢ocuk evleri gibi gocuklarin bagimsiz yasama uyumunu
guglendirecek modellere ve Ozellikle aile yaninda bakiminin saglanmasina yonelik bakim
modellerine birakmaktadir. Bu galismada, gocuk refahi agisindan énemli bir sosyal sorun olan ¢gocuk
ihmali ve istismari cergevesinde cocuk koruma uygulamalarinda koruyucu aile hizmetlerinin yeri
vurgulanmig, bu baglamda uzmanlasmis koruyucu aile uygulamasinin genel 6zellikleri ve ¢ocuk

koruma sistemine ydnelik potansiyel katkilari ilgili literatir 1s1ginda ele alinmistir.
KURESEL BiR SORUN OLARAK GOCUK iHMAL VE iSTISMARI

Cocuk istismari ve ihmali tim dinya Ulkelerinin bas etmek durumunda oldugu 6nemli sosyal
sorunlardan biridir. ihmal boyutunda gocudun gelisimsel ihtiyaglarinin karsilanmasi, istismar
boyutunda ise fiziksel, duygusal veya cinsel agidan gocugun orselenmesi ve kotiye kullaniimasini
ifade eden bu sorun en basta bir insan hakki ihlalidir. Bu nedenle, ¢ocuklarin her turli ihmal ve

istismardan korunmasi devletlerin en dnemli gorevleri arasinda yer alir.
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Dunya genelinde yapilan arastirmalar, cocuklara ydnelik ihmal ve istismara dayali kdti muamelelerin
olduk¢a 6nemli bir yayginliga sahip oldugunu goéstermektedir. UNICEF (2017) raporunda diinya
genelinde 2-4 yas arasindaki her 10 gocuktan yedisinin ev ortaminda fiziksel istismar ile kargi kargiya
kaldigi belirtimektedir. Dinyada cocuklara yonelen ihmal ve istismarin yayginhgini belirlemeye
yonelik bir galigmada, yaklasik bir milyar gocugun son bir yil iginde fiziksel, cinsel ya da duygusal
olarak kéti muameleye maruz kalmis oldugu tahmin edilmistir (Hillis, Mercy, Amobi, & Kress, 2016).
Ote yandan, diinya genelinde gocuklarin yaklagik dortte birinin psikolojik siddete maruz kaldig,

%16’sInin ise fiziksel olarak ihmal edildigi vurgulanmaktadir (Rodriguez ve Gonzalez, 2020).

Klevens ve Ports (2017) tarafindan Asya, Avrupa, Guney Amerika, Ortadogu ve Afrika’daki 57
ulkeden elde edilen verilerin incelendigi bir calismada gocuklara yoénelik fiziksel istismarin %1 ile
%43 arasinda, gocuk ihmalinin ise %0.8 ile %49 arasinda degistigi belirlenmigtir. Calismada cinsiyet
esitsizliginin daha yiksek dizeyde goéruldigu Ulkelerde istismar ve ihmal oranlarinin da yiksek
oldugu anlagiimistir. Baska bir calismada da gocuk ve ergenlere ydnelik istismar oranlarinda orta ve
dusuk gelir duzeyindeki ulkelerin daha dezavantajli oldugu, 6zellikle Afrika’da istismar oranlarinin

oldukga ylksek oldugu belirtilmigtir (Cluver vd., 2016).

Cocuk cinsel istismari global 6lgekte gocuklarin saglikli gelisimini tehdit eden en 6nemli sorunlardan
biri olmayi surdirmektedir. Yapilan meta-analiz ¢galismalari diinya genelinde kiz gocuklarin %18-
%20’sinin, erkek gocuklarin ise %8’inin cinsel istismara maruz kaldigini isaret etmektedir (Digolo vd.,
2020). Yapilan baska bir arastirmanin sonuglari 15-19 yas araligindaki 15 milyon kizin hayatlarinin
bir ddneminde cinsel iliskiye zorlanmig oldugu yénindedir (UNICEF, 2017).

Yaklasik 400 milyon c¢ocuk nufusa sahip Cin’de yapilan bir galismada Ulkedeki gocuklarin
%26,6'sinin fiziksel istismara, %19,6'sinin duygusal istismara, %8,7'sinin cinsel istismara ve
%26'sinin ise ihmale maruz kaldigi tahmin edilmigtir (Fang vd., 2015). Dinyanin en yodun nufuslu
ikinci ulkesi olan Hindistan’da Delhi civarinda yagayan 1060 ergen kizin katihmiyla gerceklestirilen
bir calismada kizlarin %70’i son bir yil iginde en az bir tir istismara maruz kaldigini, %401 ise bir
bicimde ihmal edildigini beyan etmistir. Katiimcilarin %42’si son bir yil igcinde fiziksel istismara,
%26’s!1 ise cinsel istismara maruz kaldigini bildirmistir. En yaygin bildirilen cinsel istismar davranislari
zorla 6pme, Ozel bdlgelerine dokunma ve pornografik materyal izlemeye zorlama olarak
belirlenmistir (Daral, Khokhar, & Pradhan, 2016). Rusya’da Uluslararasi Cocuk istismari ve ihmalini
Onleme Topluludu tarafindan gerceklestirilen bir arastirmada ise 11-18 yas araligindaki gocuklarin
%75.3’Unln ev icinde fiziksel ve duygusal istismara maruz kaldigini, ihmal edildigini veya iskence

gordugund ortaya koymustur (Odinokova, Rusakova, & Avdeeva, 2019).

Cocuk ihmal ve istismari olgusu yalnizca az gelismis veya gelismekte olan tlkelere has bir sorun
degildir. Nitekim ingiltere’de yapilan arastirma verilerini inceleyen Bagley (2017) kadinlarin %9’unun,
erkeklerin ise %3’Unun 16-18 yasina kadar olan gocukluk dénemlerinde uzun sureli cinsel istismara

maruz kalmig olduklarini belitmektedir. Yine Avustralya’da 2016-2017 doneminde rapor edilen
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yaklasik 68 bin gocuk ihmali ve istismari vakasinin 2012-2013 déneminden bu yana %27 artis
gosterdigi belirtiimektedir. Bildirilen ihmal ve istismar vakalarinin yariya yakininin (%48) duygusal
istismar, dortte birinin (%24) ihmal oldugu gérulirken fiziksel istismar orani %16 ve cinsel istismar
orani %12 olarak belirlenmistir. Halen Avustralya’da gocuklarin ailelerinden alinarak bakim ve
koruma hizmetlerinden yararlandiriimasinda birinci neden ailede gergeklesen ihmal ve
istismarlardan kaynaklanmaktadir (ACRT, 2018; AHRC, 2018). Amerika Birlesik Devletleri'nde
konuya iligkin resmi istatistikler de dikkat gekicidir. 2019 yili verilerine gore lGlkede 2 milyon 386 bin
ihmal ve istismar bildirimi yapiimis ve bunlarin 656 bini ihmal ve istismar magduru olarak kayitlara
gecmistir. Vakalarin %75’inin ihmal, %17.5’inin fiziksel istismar ve %9.3’Unun cinsel istismar oldugu
belirtilirken vakalarin gogunlugunda (%58) magdurlarin t¢ ve daha kiguk yastaki gocuklar oldugu,

ihmal ve istismar edenlerin ise buytk ¢ogunlukla (%75) ebeveynler oldugu vurgulanmistir.

Turkiye acisindan duruma bakildiginda literattrdeki bulgular tlkemizde fiziksel istismar baglaminda
‘dayak atma’ davraniginin halen onemli bir cezalandirma yontemi olarak kullanildigini
gOstermektedir (Pelendecioglu & Bulut, 2009). 1807 &grencinin katilimiyla gergeklestirilen bir
calismada gocuklarin bliylik oranda ebeveynleri tarafindan fiziksel istismar ile kargi kargiya kaldigi
belirtiimektedir. Cocugu disipline etmek amaciyla uygulanan istismar tdrlerinin ya da ihmal
davraniglarinin, toplumsal deger ve inaniglar ile yakindan ilgisi oldugu da apagcik ortadadir (Bulbdl
vd., 2008; akt. Keser, Odabas, & Elibuyuk, 2010).

Soylu, Sentlrk-Pilan, Ayaz & S6nmez (2012) tarafindan yapilan bir arastirmada cinsel istismar
magduru 3 ve 18 yas araligindaki 234 cocuk ve ergene iliskin vaka dosyalari, sosyal inceleme
raporlari ve adli raporlar incelenmistir. Buna gore, bildirilen cinsel istismar vakalarinin yaklagik yarisi
(%49.2) bedene dokunma ve cinsel igerikli eylemlerde bulunmayi igerirken, l¢gte birinden fazlasinda
ise (%38) cinsel birlesme s6z konusudur. Ote yandan, istismarcilarin %73.6'nin gocugun tanidig
biri olmasi, vakalarin %20.1’'inde ise birden gok istismarcinin olmasi dikkat ¢eken bulgular
arasindadir. Kadina Yénelik Aile ici Siddet Aragtirmasi’na gore, arastirmaya katilan yaklasik 10
kadindan biri (%9.8) 15 yasindan Once cinsel istismara maruz kaldigini beyan etmistir (ASPB-
HUNEE, 2015). Turkiye Istatistik Kurumu (TUIK) verilerine gére, 2020 yilinda glvenlik birimlerine
gelen ya da getirilen 150 bin 615 gocugun gogunlukla yaralama (%55,3) olmak Utzere aile diizenine
karsi suclar (%14,5), cinsel suglar (%12,2), tehdit (%4,5) ve kisiyi hurriyetinden yoksun kilma
suglarindan (%3,0) magdur olmustur (TUIK, 2021). Dolayisiyla gocuklari tehdit eden ve istismarina

neden olan sorunlarin Turkiye igin de gorunur oldugu vurgulanabilir.
Gocuk Haklari Baglaminda ihmal ve istismar

istismar ve ihmal bir insan hakki ihlalidir. Birlesmis Milletler insan Haklari Evrensel Bildirgesi temel
insan haklarini ortaya koyarken insanin haysiyet ve degerine, esitlige ve 06zgurlige vurgu
yapmaktadir. Bu bakimdan bildirgede gegen ‘Hi¢ kimsenin igkenceye, zalimane, gayriinsani,
haysiyet kirici cezalara veya muamelelere tabi tutulamaz’ ilkesi ihmal ve istismar baglaminda

disiindlduginde bu eylemlerin insan hakki ihlaline neden olacagini ifade etmektedir (insan Haklari
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Evrensel Bildirgesi, md. 5). Ote yandan, bildirgenin 25. maddesinde gocuklarin, yardim, 6zel bakim

ve korunma haklarinin oldugu konusunda devletin sorumluluguna atifta bulunulmaktadir.

Evrensel insan haklari sdyleminin bir pargasi olan ¢ocuk haklari konusunda 1989 yilinda Birlesmis
Milletler tarafindan kabul edilen ve Turkiye’de 1995'te yururlige giren Cocuk Haklarina Dair
Sozlesme (CHS) en 6nemli kilavuz niteligindedir. Cocugun ylksek yararina atifta bulunan sézlesme
taraf devletlere cocuklarin her tirli koéti muameleden korunmasi noktasinda sorumliuluk
yuklemektedir. Sézlesmenin 19. maddesinde; “taraf devletlerin, gocugun ana-babasinin ya da
onlardan yalnizca birinin, yasal vasi veya vasilerinin ya da bakimini tstlenen herhangi bir kisinin
yaninda iken bedensel veya zihinsel saldiri, siddet veya suistimale, ihmal ya da ihmalkar
muameleye, Irza ge¢gme dahil her turll istismar ve kti muameleye karsi korunmasi icin; yasal, idari,

toplumsal, egitsel batin 6nlemleri alir” ifadesi yer almaktadir (T.C. Resmi Gazete, 1995).

CHS hikumleri her tirll siddet iceren durumlardan korunma hakkinin teminat altina alinmasinda
gencgler ve cocuklarin ihmal ve istismara maruz kalmasinin éniine gecilmesi ve bu durumlarda
devletler tarafindan cocugun gerekli koruma ve rehabilitasyon hizmetlerinden yararlandiriimasini
vurgulamaktadir. Dolayisiyla gocuk haklari baglaminda s6zlesme hikidmlerinin cocuk haklarini dile
getirmeyi amagclayan bir iyi niyet veya temenni olmaktan 6te dogrudan taraf devletleri yGkimlGlik

altina alan bir hukuksal yapi olusturdugunu belirtmek gerekir (Merey, 2018).
Tiirkiye’de ihmal ve istismari Onlemeye Yonelik Gocuk Koruma Politikalari

ihmal ve istismara yénelik gocuk koruma politikalari baglaminda éncelikle Tirkiye’de bu konuya
yonelik politikalan sekillendiren yasal dizenlemelere deginmek yerinde olacaktir. Turkiye
Cumhuriyeti Anayasasi bu hususta devletin yukimliligine vurgu yapmak tzere ‘Ailenin korunmasi
ve ¢ocuk haklar’ bagligi altinda “Devlet, her tirlG istismara ve siddete karsi g¢ocuklarn koruyucu
tedbirleri alir.” hikmlne yer vermektedir (T.C. Resmi Gazete, 2010). 2010 yilinda yapilan bu
degisiklikle birlikte anayasaya giren bu hikmun Tuarkiye’nin taraf oldugu uluslararasi s6zlesmelere

anayasal dizlemde uyum saglama gabasinin bir sonucu oldugu séylenebilir.

Turk Medeni Kanunu’nda (TMK) cocugun korunmasinda, gelisiminde ailenin yakimluliklerine vurgu
yapilarak oncelikle evlilik birligi icerisinde eslerin ¢ocuklarin egitimine, bakimina ve gbézetimine
birlikte hassasiyet gdstermekle yUkimlli olduklari belirtimektedir (185. md). Bununla birlikte
ebeveynler; cocugu zihinsel, bedensel, ahlaki, toplumsal, psikolojik, sosyal agidan gelistirmeye
yardimci olmali ve egitimine gereken destegdi vermelidir (340.md). Ote yandan, gocugun her tirli
kot muameleye karsi acik olmasi ve terk edilmis olmasi durumunda ¢ocugun korunma ve bakim
ihtiyaci oldugu kabul edilerek hakime, cocugu bakim saglayanlarin yanindan alinarak bir aile yanina

ya da kurum bakim altina alma yetkisi verilmistir (347. md). (T.C. Resmi Gazete, 2001).

Turk Ceza Kanunu (TCK) da ¢ocugun su¢ magduru olmasi durumunda ¢ocugu korumaya yonelik
hikimler getirmis, ¢ocugu suca maruz birakanlar hakkinda verilecek cezalarin arttinimasina

hikmetmistir. Cocuga yonelik cinsel istismar TCK kapsaminda insanhda karsi islenen suglar
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arasinda sayillmistir. Bakmakla yikimld oldugu ¢ocugu terk etmek, ¢cocuk emegdini sdmurmek,
mistehcen yayinlara maruz birakmak ya da bu yayinlara ulasabilmelerini kolaylastirmak, kumar
oynatmak, dilendirmek, kagirmak veya alikoymak, iskence etmek, onlara tehlikeli maddeler vermek
veya satmak, cocuklarin doku ve organlarina zarar vermek gibi suclarin cezalandiriimasinda
yetiskinlere gore arttirilmis hapis cezalarinin uygulanmasina hikmedilmistir (T.C. Resmi Gazete,
2004).

2828 Sayill Sosyal Hizmetler Kanunu Turkiye’deki sosyal hizmet yapilanmasini buyuk dlgtide
sekillendiren temel yasalardan biridir. Cocuk koruma politikalari agisindan da énemli olan kanunun
3. maddesinde “korunmaya ihtiyaci olan gocuk” kavrami tanimlanmigtir. Buna gdre, bedensel, ruhsal
ve ahlaki gelisimi acisindan riskler bulunan, ebeveyn bakimindan yoksun durumda olan, ebeveyni
tarafindan ihmal ve istismara maruz ya da savunmasiz birakilan gocuklar korunma ihtiyaci igindedir
(T.C. Resmi Gazete, 1983). Korunma ihtiyaci iginde bulunan ¢ocuklar yasaya uygun olarak Aile ve
Sosyal Hizmetler Bakanhgi tarafindan sunulan hizmet modellerinden yararlanir. Cocuk evleri ve
cocuk evleri sitesi gibi kurulug bakimi hizmetlerinin yaninda koruyucu aile ve evlat edinme de hizmet
modelleri arasinda tanimlanmisgtir. Yasada tanimli bulunan ve onceden yaygin olan geleneksel
kurulus bakimina dayanan, diger adiyla kigla tipi bakim kurulusglar olarak anilan, ¢ocuk yuvalari ve
yetistirme yurtlarinda bakimi saglanan ¢ocuklarin ¢ok buyuk bir cogunlugu bagimsiz ¢ocuk evlerine
alinmistir (AGCSHB, 2020).

Bakanlik tarafindan yuritilen Sosyal ve Ekonomik Destek Yénetmeligi'ne gére yoksulluk nedeniyle
korunma ihtiyaci i¢cinde olma riski bulunan gocuklarin tespiti halinde destekleyici sosyal hizmetleri
devreye sokarak gocugun birincil olarak ailesinin yaninda bulunmasi amaglanmistir (T.C. Resmi
Gazete, 2015). 2019 yilsonu verilerine gore 125 bin dolayinda ¢ocugun kurum bakimi altina
alinmaksizin sosyal ve ekonomik destek hizmetinden yararlanarak aileleri yaninda bakilmasinin
saglandigi belirtiimektedir (ACSHB, 2020).

Cocuk koruma sisteminin temel unsurlarindan birini olusturan 5395 Sayili Cocuk Koruma Kanunu
ise 2005 yilinda ydrurlige girmistir. Bu kanunda gocuklara 6zgl glvenlik tedbirleri, adli kontrol
tedbiri, koruyucu ve destekleyici tedbirler ve denetim tedbirleri olmak tGzere dort tir tedbirden
bahsedilmektedir. Kanunun “koruyucu ve destekleyici tedbirler” bashdini tagiyan 5. maddesinde
korunma ihtiyaci olan veya sucga suriklenen gocuklarin éncelikle kendi aile ortaminda korunmasini
saglamaya yonelik olarak danigsmanlik, egitim, bakim, saglik ve barinma tedbirlerine yer verilmigtir
(T.C. Resmi Gazete, 2005).

GOCUK KORUMA SISTEMINDE KORUYUCU AILE

Cocuklarin saglikh bir aile ortaminda yetismeleri bireysel dizeyde onlarin fiziksel, psikolojik ve

sosyal iyilik hali igin 6nemli iken ayni zamanda toplumsal refah igin de oldukga 6nemli bir meseledir.

Gocugun saglikl gelisimi icin en 6nemli sosyal kurumlarin basinda gelen aile bu yéntyle esi olmayan

bir islevsellik sergilemektedir. Bu nedenle ¢ocugun iginde bulundugu aile ortaminin islevsel ve

saglikli érintiler gostermesi dnem kazanmaktadir (Unal, 2015). Nitekim ailede yasanan sorunlar
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sonucu saglkl bir ortamda yetismesi gereken ¢ocuklarin gelisimlerini tehdit eden ihmal ve istismar

riski artmaktadir.

Cocuk koruma sistemlerinin ana amagclarindan biri gocuklarin biyo-psiko-sosyal gelisimi igin risk
etmenlerini ortadan kaldirmak ve cocugun gelisimini destekleyecek bir aile ortaminda yasamini
surdidrmesine olanak saglamaktir. Cocugun Ustlin yarari agisindan politika dnceligi gocugun kendi
ailesinin yaninda kalarak onun i¢in mevcut kosullarda en iyi yagsam olanaklarinin olusturulmasidir.
Ancak ailenin iglevlerini yerine getirememesi ve ¢cocuga yonelik ihmal ve istismarin kaynagi haline
gelmesi durumunda gocuk koruma uygulamalari devreye girer ve aile i¢inde bulundugu olumsuz
kogullardan arindirilana degin cocuklarin biyopsikososyal geligimlerini destekleyen bakim
hizmetlerinden yararlanmasi glindeme gelir (Karatas, 2007). Koruyucu aile hizmetleri, gocuklarin
gelisimlerine olumlu katkilar saglayan alternatif bir sosyal koruma uygulamasi olarak gocuk koruma

sisteminin 6nemli bir parcasidir (Gokkaya, 2014; Karatas, 2020).

Koruyucu aile uygulamasi korunma ihtiyaci olan ve biyolojik ebeveyni ile yasama olanagdi
bulunmayan c¢ocuklarin kurum bakiminin olumsuz etkilerinden korunarak aile yaninda bakilmasi ve
gelisiminin desteklenmesi amacini tagiyan bir sosyal hizmet modelidir. Bu model evlat edindirmeden
farklh olarak ¢cocuga saglanan aile bakimi ile birlikte gocugun velayet haklarinin biyolojik ailesinde
oldugu ve uygun oldugu durumda biyolojik ailesiyle iletisimini sirdlrdiga bir yaklagsim sunmaktadir
(Karatas, 2020). Evlat edindirme ise gocugun aile yanina yerlestiriimesinden belirli bir middet sonra
yasal olarak ailenin nifusuna gecmesine dayanir. Dolayisiyla koruyucu aile temelde sosyal hizmet

uygulamasindaki profesyonel siirecin bir bileseni olarak degerlendirilebilir.

Koruyucu aile hizmeti gegici bir yerlestirme seklidir, gocugun saglikli gelisim gdstermesi beklenen
ailesine en kisa slirede dondurilmesi esas amagtir. Cocugun korunmasi surecinde gocugun
ihtiyaglarina en uygun destedi saglayabilecek saglikh bir aile ortami koruyucu aile yanindaki bakim
yoluyla saglanmaktadir. Bu agidan bakildiginda koruyucu ailenin tg¢ temel iglevi vardir. Bunlar;
gocugun daha fazla érselenmesi ve zarar gérmesini engelleyen koruma islevi, normal gelisim
goOsterebilmesi igin gereken sartlan sunan bakim iglevi ve kisiliginin saghkl gelisimi icin gerekli

tedbirleri alma iglevidir (Dogan, 2013).

Kurum bakimina alternatif bakim modellerinin desteklenmesine ydnelik dinyada genel bir egilim
bulundugundan s6z edilebilir. Kurum bakimi modellerinin devlet korumasi altina alinan ¢ocuklar
Uzerinde yarattigi olumsuz etkileri ortaya koyan ¢alismalar s6z konusu politika degisiminde etkili
olmustur. Kurum bakimi altinda buytyen gocuklarin aile yaninda biylyen ¢ocuklara gore daha fazla
ruh saghgi sorunlari ve davranissal sorunlar yasadiklar (Simsek vd., 2008), duygusal ve sosyal
gelisimlerinin yeterince desteklenemedigi (Yildirmalp & Hiz, 2018), kurum bakiminda bulunan
cocuklara yeterli 6zel alan ve mahremiyetin saglanamadigi (Yurteri Tiryaki & Baran, 2015),
gocuklarin giivenli olmayan baglanma stilleri gelistirdikleri (Yiksel & Oncii, 2016), cocuklarin gelecek

yasamlarini sekillendirecek sosyal becerilerden yoksun kalma riski altinda oldugu (Ozdemir, Sefer,
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& Turkdogan, 2008) yoninde arastirma sonuglari érnek verilebilir. Leloux-Opmeer, Kuiper, Swaab,
& Scholte (2016) tarafindan yapilan kapsamli literatlir incelemesinde kurum bakimina yerlestirilen
cocuklarin koruyucu aile yanindaki ¢ocuklara kiyasla daha fazla davranis sorunu gosterdikleri ve
daha az bilissel yetenek sergiledikleri bildirilmistir. Diger calismalarda koruma altina alinan
cocuklarin koruyucu aileye yerlestiriimesi ile saglanan bakimin kurum bakimina gére daha duyarl
bir bakim ortami, daha iyi gézetim, daha sakin ve guvenli iligkiler sagladigi belirtimektedir (Delgado,
Carvalho, Montserrat, & Llosada-Gistau, 2020; Li, Chng, & Chu, 2019).

CGocuk koruma politikalarindaki giincel yaklagsima dayali olarak kurum bakimi altinda bulunan gocuk
sayisinl azaltmaya yonelik cabalar Turkiye'de de etkisini gdstermektedir. 2014-2018 ddnemini
kapsayan 10. Kalkinma Plani’'nin sosyal koruma bashgi altinda korunmaya ihtiyaci olan ¢ocuklar igin
kurum bakimina alternatif modeller gelistiriimesi ve yayginlagtirimasinin énemine vurgu yapilimisg,
aile yaninda bakimin desteklenerek koruyucu aile ve evlat edinme gibi modellerin yayginlastiriimasi
hedeflenmistir (T.C. Kalkinma Bakanlidi, 2013). 2019-2023 dénemini kapsayan 11. Kalkinma
Planinda da bu hedeflerin gegerliligini korudugu gérilmektedir. Planin Nitelikli insan, Gliglii Toplum
bashgi altinda yer verilen cocuk politikalarinda koruma altinda bulunan ¢ocuklarin aile odakh
hizmetlerden daha fazla yararlanabilmesi yaninda koruyucu aile modelinin glclendiriimesi ve
yayginlastirimasina yonelik ¢alismalar gergeklestirilecedi belirtimektedir (T.C. Cumhurbagkanhgi,
2019).

Tarkiye’de son yillarda koruyucu aile sayisinda gézlenen artigin mevcut politika yonelimi ile uyumiu
oldugu sdylenebilir. Buna karsin, cocuk koruma sistemine dahil olan ¢gocuk sayisinin da yillar iginde
artis gosterdigi goérilmektedir. Ozellikle kurum bakiminda bulunan gocuk sayisinda azalma meydana

gelmemesi bu konuda atilacak adimlarin énemini korudugunu gdstermektedir (Tablo 1).

Tablo 1: Tiirkiye’de Gocuk Koruma Sistemi iginde Bulunan Gocuklarin Durumu

Yillar Koruyucu Koruyucu Aile | Evlat Kurum Toplam
Aile Sayisi Yaninda Edindirilen Bakiminda

2015 3.797 4.615 14.515 12.689 31.819

2016 4.115 5.004 15.354 13.319 33.677

2017 4.654 5.642 16.171 14.189 36.002

2018 5.289 6.468 16.818 14.214 37.500

2019 5.967 7.259 17.403 13.867 38.529

Kaynak: ACSHB, 2020.

Cocuk koruma politikalari agisindan énemli bir hizmet modeli olmakla birlikte Turkiye’de koruyucu
aile hizmetlerinin halen istenen yayginlikta ve nitelikte olmadigina vurgu yapan c¢alismalara
rastlanmaktadir. Bu durumun ortaya ¢ikmasinin baglica nedenleri arasinda koruyucu aile hizmetine
iliskin toplumda yeterli bilgilendirme ve tanitimin yapilamamis olmasi (Bilican-Gokkaya, 2015;
Yildirnmalp, & Hiz, 2018; Karatay, 2017; Erbay ve Calig, 2021), kurumsal yapilanmanin uygulama
modelini gelistirmede yetersiz kalmasi (Karatay, 2017; Erbay ve Calig, 2021), koruyucu ailelige iliskin
toplumda yanlis bilgi ve inaniglarin bulunmasi (Tezel, Demirel, & Kaya, 2018; Erbay ve Calis, 2021)
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gosterilebilir. Dolayisiyla aragtirmalar ve mevcut politikalar dahilinde bu hizmetin gelistirimesine

yonelik daha fazla gabaya ihtiyag duyuldugu sdylenebilir.
IYILESTIRICi BIR ORTAM OLARAK UZMANLASMIS KORUYUCU AILE

Uzmanlasmis koruyucu aile en temelde ihmal ve istismar gibi travmatik deneyimler yasamis, ciddi
dizeyde duygusal, davranisgsal ve ruhsal problemlerle karsi karsiya olan gocuklarin korunmasi ve
bakimi yaninda onlarin tedavi ve rehabilitasyonunda etkin bir rol oynayan koruyucu aile hizmetini
tanimlamaktadir (Chamberlain, 1999, akt. Curtis, Alexander, & Lunghofer, 2001; Coban, 2014;
Kerker, Quinlan, Saxe, & Tullberg, 2020). Bu yénlyle uzmanlagsmis koruyucu aile, zarar gérmus
cocuga psiko-sosyal iglevselligini kazanmasina katki saglayacak iyilesme ortami sunmayi
amagclamaktadir. Nitekim BM Cocuk Haklarn Sézlesmesi’nin 39. Maddesinde vurgulandidi tzere
ihmal, istismar veya diger turden kotu muamele nedeniyle zarar goren gocuklarin yeniden sagligina
kavusarak toplumla butinlesebilmesi taraf devletlerin sorumluluklari arasindadir. Bu iyilesme
surecinin gocugun saghgini, ézglvenini ve sayginhgini gelistirici bir ortamda gergeklestiriimesi

Onemli bir gocuk hakki olarak vurgulanmistir (T.C. Resmi Gazete, 1995).

Yasitlarina goére belirgin bir gelisim ve davranig sorunu yasamayan, travmatik durumlardan daha az
etkilenmis gocuklarin korunma ve bakimi geleneksel koruyucu aile' modelinde saglanirken,
uzmanlasmis koruyucu aile modelinde 6zel ihtiyaglari olan gocuklara hizmet sunulmaktadir. Bu
durum, bu modelin ‘uzmanlasmis’ olarak adlandiriimasinin gerekgesi olarak hizmeti veren ailenin
geleneksel koruyucu aileye gére daha fazla bilgi ve beceriye sahip olmasi anlamini tagimaktadir.
Uzmanlasmis koruyucu aileler ebeveynlik becerileri, iletisim becerileri, cocuk gelisimi, davranis
sorunuyla bas etme, ihmal/istismarin nedenleri ve etkileri gibi temel bilgi ve becerilerin yani sira
cocugun dzel sorunlari, 8grenme guglikleri, psikolojik sorunlari, sosyal beceri gelistirme konusunda
yasadigl zorluklar konusunda da egitim alir. Uzmanlagsmis koruyucu ailelerin her zaman kurum ile
iletisim halinde olmasi, ihtiya¢ duyulan her durumda kurumdan danigsmanlik, kriz ydnetimi, davranis
sorunlariyla bas etme, psikiyatrik hizmetler vb. ile ilgili gereksinim duyduklari konularda hizmet
alabilmesi oldukg¢a énemlidir (Coban, 2014; Fisher ve Gilliam, 2012).

Uzmanlasmis koruyucu aile Turkiye’'de yasal altyapisi olusturulmus bir uygulamadir. 2012 yilinda
yurarluge giren Koruyucu Aile Yonetmeligi'nde uzmanlagsmis koruyucu aile ‘6zel zorluklari ve
ihtiyaglar olan ¢ocuklara saglanan bakim’ olarak tanimlanmistir. Bu bakimi saglayacak kisilerin
lisans egitimine sahip olan veya eglerden biri en az ilkégretim diizeyinde olmak tzere ilgili mevzuatta
belirtilen egitimleri almig olmasi gerekmektedir. Bu kapsamda bakimi saglanacak olan ‘Ozel
zorluklar veya ihtiyacglari bulunan cocuk’ ise “mahkeme karariyla korunma altina alinmis, suca

suriklenmis ya da sugtan zarar gérmis, davranis bozukluklari sergileyen ve 6zel ilgi ve destege

! Daha uzun bir tarihsel gegmise sahip olan ve uzmanlasma gerektirmeyen koruyucu aile modelleri geleneksel
koruyucu aile olarak adlandiriimigtir.
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ihtiya¢ duyan cocuklar olarak tanimlanmaktadir (T.C. Resmi Gazete, 2012). Bu tanimlama literattrde
yer alan farkl Glke modellerinde gorilen tedavi edici ya da terapdtik koruyucu aile tanimlarina

uygundur.

Uzmanlasmis koruyucu aile modelini diger koruyucu aile modellerinden farkhlagtiran 6zelliklerinden
biri de bu ailelerin ¢ocuklarin gelisimi ile yakindan ilgilenen ekibin bir parcasi olarak iglev
goérmeleridir. Bu dogrultuda, uzmanlasmis koruyucu aile hizmetinin bir ekip ¢alismasi icinde
surdardldigind vurgulamak gerekir. Cocukla terapdétik iligki kurmayi gerektiren bu uygulama
yaklasimi ¢ocuk icin hazirlanan yapilandiriimis rehabilitasyon ve tedavi hizmetleri araciligiyla bu
alanda 0zel yetkinlige sahip psikolog, sosyal hizmet uzmani gibi uzmanlarin aile ile yakin igbirligine
dayanmaktadir (Dorsey vd., 2008; akt. Coban, 2014). Cocugun davraniglarinda ve ruhsal
durumunda olumlu yénde ve istenen gelisme kaydedilebilmesi icin uzmanlasmis koruyucu aile
tarafindan gocuga sabir, 6zen ve hassasiyetle yaklagiimasi gerekmektedir. Bu nedenle ailelerin gogu
zaman zorlayici olabilecek durumlarla bas edebilecek diizeyde olmasi, tedavi edici ve iyilestirici aile
ortamini saglayabilmesi gerekecektir (Fisher ve Gilliam, 2012; Lee, Phillips, Steward & Kerns, 2021).
Bunun icin ailenin surekli profesyonel destekten yararlanabilmesi bu modelin temel unsurlarindan
biri olarak 6ne ¢ikmaktadir (Teska, 2015; Gokdogan-Sahin, 2019). Bu 6zelliklerinden dolayi bu

aileler literatlrde tedavi edici ya da terapotik koruyucu aile olarak da adlandiriimaktadir.

Uzmanlasmis veya terapotik koruyucu ailelerin genel dzelliklerini literatirdeki bilgiler 1sidinda su
sekilde yansitmak mimkindir (Hawkins 1999 akt. Curtis, Alexander, & Lunghofer, 2001; Boyd,
2013; Bailey, 2016; Teska, 2015; Jonkman vd., 2012):

- Koruyucu aileye tedavi becerileri kazandiriimasi i¢in kapsamli egitimler verilir,

- Koruyucu aile profesyonel ekip Uyesi olarak gorulur,

- Bu ailelerin yanina sinirli sayida (bir veya iki) cocuk yerlestirilebilir,

- Bu hizmette galisan personelin vaka is yukinin az olmasi gerekir,

- Profesyoneller aileye yogun bir danismanlik ve duygusal destek saglar,

- Koruyucu ailenin gocugun tedavi planlamasinda rol almasi saglanir,

- Koruyucu aile gliniin her saatinde krize midahale destegi alabilir,

- Cocugun egitsel ihtiyaglarinin karsilanmasi ve surekli olarak degerlendiriimesi gerekir.

Bailey (2016), uzmanlasmis koruyucu ailelerin hizmet verdikleri gocugun yuksek duzeyli ihtiyaglarini
karsilamaya hazir olmalari, travma ve travmanin cocugun gelisimi Uzerindeki etkileri hakkinda bilgi
sahibi olmalari ve daha once birden fazla kez farkli yerlere yerlestiriimis olan g¢ocuklarla
ilgilenebilecek yeterlilie sahip olmalan gerektigini vurgulamistir. Nitekim bu ailelerin yaninda
bakilmasi gereken cocuklarin yiksek dizeyde sorun ve ihtiyaglari bulunan ¢ocuklar olmasi g6z
onlne alindiginda bu ihtiyaglarin kargilanabilmesi icin dncelikle ¢ocuk ile aile arasinda terapétik bir

bag kurulmasi gerekmektedir. Ote yandan, bu ailelerle birlikte yasayan gocuklarin da normal
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yasamda olmasi gereken aktiviteleri yerine getirmesi amaglanir. Ailenin bu sirecleri kolaylastirmak
icin gerekli olan becerileri sergilemesi i¢in 6zel olarak secilmis olmasi ve gerekli egitimi almig olmasi
onem kazanmaktadir (Fisher ve Gilliam, 2012; Poulton vd., 2014; Coban, 2014).

Uzmanlagsmis koruyucu aile modelleri icinde yaygin olanlardan biri Amerika Birlesik Devletleri,
ingiltere, Norveg, Danimarka gibi tlkelerde uygulanan Cok Boyutlu Tedavi Edici Koruyucu Aile
(Multidimensional Treatment Foster Care) modelidir. Genellikle belirli bir zaman diliminde 6zel
ihtiyaca sahip ¢ocugun kalici olarak yerlestirilecegi koruyucu aileye ya da biyolojik ailesine gegisini
kolaylastirmak icin sunulan bir hizmet sekli olarak gergeklestiriimektedir. Bu dogrultuda, cogunlukla
6-9 aylik bir slrreci kapsayan uygulamanin temel yonelimi baslangigtan itibaren gocugun program
sonrasindaki yasamina hazirlanmasidir. Yukarida ele alindigi sekilde tedavi edici koruyucu aileye
saglanan yakin destek ve ailenin beceri odakl olarak ¢cocugun tedavisine katilmasi bu modeli kisa
sureli ancak yogun bir terapotik strece donusturmektedir. Dolayisiyla tedavi edici koruyucu aile
yanindaki cocugun durumu yakindan takip edilmekte ve ekip ¢alismasinin sarekliligi saglanmaktadir.
Gocugun koruyucu aileye yerlestiriimesiyle baglayan slregte uygulamanin bitininden sorumlu
bulunan supervizor, aile, terapist ve vakaya iligkin gunlik kayitlari tutan personelle birlikte calgir.
Terapist haftada bir kez cocukla bir araya gelerek ruhsal saghgini gelistirmeye yonelik calisma
yuruttrken yine haftada bir kez benzer ¢cocuklara hizmet veren koruyucu ailelerin bir araya gelerek
grup toplantilari yapmasi saglanir. Batin bunlarla birlikte ailenin gocugun gelisimine sunacagi katki
her zaman On planda yer alir. Bu nedenle ailenin becerilerini geligtirmeye yonelik egitici calismalarin
da slrdurdlmesi amaglanir (Chamberlain, 2003; NICE, 2014; Department for Education, 2010).

Avustralya’da yerel bir proje kapsaminda gelistirilen ve 2002 yilindan bu yana uygulamada bulunan
Cocuklar igin Tedavi ve Bakim Programi (The Treatment and Care for Kids-TrACK) da uzmanlagmig
koruyucu aileye iyi bir drnek olarak ele alinabilir. Tedavi edici koruyu aile modelleri genellikle kisa
sureli olarak planlanirken TrACK programi genellikle uzun sireli bir bakim modeli olarak
islemektedir. Netice itibariyla bu hizmetlerin ortak noktasi erken cocukluk déneminde gelisimsel
travmalar ve davranigsal sorunlar yasayan ¢ocuklarin tedavi programini gocugun bakimini Gstlenen
koruyucu ailenin yaninda surdurebilmektir. Ailenin ihtiya¢ duydugu egitimin sunulmasi, aileye surekili
danismanlik verilmesi, ailenin ¢ocukla iliski kurmasi ve sirdirmesinde yakin rehberlik saglanmasi
bu hizmetin igeriginin bir pargasidir. Ote yandan, aile terapétik miidahale siirecini ydneten bir klinik
sosyal hizmet uzmani veya klinik psikolog, vaka yoneticisi olarak bir sosyal hizmet uzmani ve
koruyucu aile bu siregte birlikte calisarak hizmet sunmaktadir. Bu hizmette yer alan uzmanlarin vaka
yuklerinin diglk seviyede bulunmasi 6zellikle dnemli gériimektedir (Chamberlain & Mihalic, 1998;
Fisher ve Gilliam, 2012; McPherson, Gatwiri, & Cameron, 2018).

Uygulama sonuglarinin degerlendiriimesine yonelik ¢alismalar travmatik deneyimler nedeniyle
yuksek derecede sorunlu ve karmasik davranis sorunlari yasayan ¢ocuklarin ilerlemesi acisindan

kayda deger bulunmustur. Terapdtik ailenin yanina yerlestirildiginde bakim veren ebeveynine tekme
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ve tokat atan, nesneleri firlatan, mobilyalari ve pencereleri kiran, okulda esyalara ve gevreye zarar
veren, diger 6grencilerin esyalarini ¢alan, uygunsuz cinsel davranislarda bulunan, uykudan korkuyla
uyanan, altini islatan, genel olarak uyumsuzluk sorunlari yagayan cocuklarin surekliligi olan
iyilestirici aile ortaminda davranigsal ve ruhsal sorunlarinin énemli dlgide azaldigi, diger aile
uyeleriyle yakin iligki kurabildikleri, okulda basari gosterebildikleri, hobiler edinerek toplumla
etkilesim kurduklarn goérulmustir (McPherson, Gatwiri, & Cameron, 2018; Gatwiri, Mcpherson,
Mcnamara, Mitchell, & Tucci, 2019).

Yapilan arastirmalar, terapétik, tedavici edici veya uzmanlasmis koruyucu aile modellerine dayali
olarak gerceklestirilen hizmetlerin ihmal ve istismara maruz kalan c¢ocuklarin bakimi ve
rehabilitasyonunda etkili oldugunu gdstermektedir. Dallos, Morgan-West ve Denman (2015)
tarafindan yapilan bir izleme calismasinda terapétik koruyucu aileye vyerlestirilen ve ayriima
anksiyetesi, guvenli baglanma sorunlari yasayan 14-17 yaslarindaki ¢ocuklarin bu sorunlarinda
kayda deger iyilesmeler oldugu belirlenmistir. Calismaya dahil edilen ¢ocuklarin bir kisminin daha
once baska koruyucu ailelerde kalmis olmasi bu sonuglar daha anlamli kilmaktadir. Wallis, Teufel
ve Roberts (2015) ise fiziksel ya da cinsel istismar nedeniyle korumaya alinan gocuklardan terapétik
koruyucu aile yanina yerlestirilenlerin normal koruyucu aileye yerlestirilenlere daha uzun stire yer
degistirmeden kaldigi ve daha erken zamanda uyum gésterici davraniglar sergilemeye basladigini
bulmuslardir. Nitekim arastirmaya dahil edilen gocuklarin %40’ inin son yerlestiriimelerinden énce
ikiden fazla, %10’unun ise besten fazla yer degistirmis oldugu belirlenmistir. Bu durum gocuklar igin
stabil bir bakim ortami sunabilmesi bakimindan terapétik koruyucu ailenin gugli yanini ortaya

koymaktadir.

Ciddi ihmal ve istismar gegmisi olan, suga surUklenmis ve psikotik semptomlar sergileyen ergen
kizlar kapsayan bir calismada ergenlerin 24 aylik stregteki degisimleri analiz edilmistir. Buna gore,
tedavi edici koruyucu aileye yerlestiriimis olan ergenlerin arastirma kapsaminda karsilastirilan ve
dizenlenmig kurum bakimi verilen ergenlere gore daha az psikotik semptom sergiledigi ortaya
konulmustur. Elde edilen bulgularin ayni zamanda bakimveren tarafindan yliksek diizeyde duygusal
katilim sergilenen, sicak ve destekleyici 6zelliklere sahip pozitif aile ortaminin sagladigi destekleyici
etkiyi teyit ettigi ifade edilmistir (Poulton vd., 2014). Bir baska ¢alismada ise Jonkman vd. (2012)
ihmal ve istismar gegmigine sahip okul 6ncesi ¢ocuklarin tedavi edici koruyucu aile sirecini ele
almistir. Arastirmaya dahil edilen 3-7 yas araligindaki ¢cocuklarda yiuksek dizeyde baglanma ve
davranis problemleri bildiriimistir. Arastirmacilar tedavi edici koruyucu ailenin yaninda gegirilen bir
yillik suregte gocuklarin davranis problemleri gosterme sikhginin giderek azaldigini ve sonuglarin

normal koruyucu aileye gére daha iyi bir dizeyde oldugunu vurgulamigtir.
Etkili Uygulama igin Profesyonel Yetkinlik, Siipervizyon, Multidisipliner Yaklagim

Elde edilen olumlu sonuglarla birlikte koruyucu aile uygulamalarina elestirel perspektiften
bakildidinda bu uygulamanin her durumda en iyi sonucu vermeyebilecegi géz ardi edilmemelidir.

Vasileva ve Petermann (2016) tarafindan yapilan bir meta analiz galigmasinin sonuglari ihmal ve
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istismara ugrayan ve koruyucu aileye yerlestirilen ¢ocuklarda psikopatoloji, gelisim sorunlari ve
baglanma gugluklerinin 6nemli bir yayginhga sahip oldugunu gdstermistir. Leloux-Opmeer vd. (2016)
ise aile temelli bakim ve koruma altinda bulunan g¢ocuklarin en az Ugte birinin yerlestirmelerinde
onemli sorunlarla kargilasildigini bildirmektedir. Dolayisiyla bu ¢ocuklarin koruyucu aile yaninda
sagaltimina katki sunabilmek igin ailelerin ¢ocuklarin gelisimsel ve zihinsel saghk sorunlari ile
baglanma gugliklerine odaklanan egitimlerin olduk¢ga énemli oldugu vurgulanmaktadir. Bu nedenle,
ailelerin egitimi ve takibi sistemin saglikli isleyisi agisindan da olduk¢ga 6nemlidir. Nitekim
arastirmalar farkli yas gruplarindan gocuklarin koruyucu aile bakimi altindayken gesitli ihmal ve
istismar bicimlerine maruz kaldigini géstermektedir (Biehal, 2014; Katz, Courtney, ve Novotny, 2017;
Euser vd., 2014: Landers, Danes, Campbell, & White Hawk, 2021). Ote yandan, uzmanlasmis
koruyucu aileler aldiklari egitimlerin gerektirdigi bigimde yetkinliklerini sergilemekte zorlanabilmekte
ve onlara destek olan profesyoneller siipervizyon konusunda eksiklikler yasayabilmektedir (Murray,
Southerland, Farmer, & Ballentine, 2010). Uzmanlagmis koruyucu aileler gocugun sagaltim sirecine
iliskin profesyonel rollere sahip olmalarina ragmen aile olma rollerini 6n plana koyabilmektedir.
Ancak programin basarisi igin ailenin tedavi sunmaya ydnelik konumunu g6z ardi etmemesi
gerekmektedir. Butin bunlarla birlikte aileye sunulan egitimin ve supervizyonun gucli olmasi

gerektigi 6zellikle vurgulanmaktadir (Lee vd., 2021).

Uzmanlasmig koruyucu aile modeli hem gocugun bakimini Gstlenen aile icin hem de ailelere destek
saglayan profesyoneller icin beklenen yetkinliklerin surekli olarak yerine getiriimesini
gerektirmektedir. Ailelere verilecek egitimlerin ortaya gikacak yeni ihtiyaclara ve kosullara gore vaka
temelli olarak sureklilik arz etmesi oldukga 6nemlidir. Dolayisiyla ailenin ve ¢ocugun ihtiyaglari
dogrultusunda ailenin yetkinliklerini arttirmaya yonelik egitimleri cegitlendirmek ve surekliligini
saglamak gerekecektir (Department of Health and Children, 2003; Department for Education, 2012.
Bu baglamda ailelerin temel yetkinleri agisindan 6zenle segcilmis olmalari, saglikli bir aile yapisi
sergilemeleri, duygusal olgunluga sahip olmalari, esnek olabilmeleri ve verilen egitimlerden
yararlanabilecek dizeyde olmalarn beklenmektedir (Webb, 1988). Bunun igin ailelerle dogrudan
temas halinde olmaya ve yakin bir galisma iligkisi icinde bulunmaya dayanan bir stpervizyon
surecine ihtiya¢c bulunmaktadir. Yetkinlikler baglaminda degerlendirildiginde koruyucu aileye s6z
konusu sipervizyonu saglayacak olan meslek elemanlar sosyal hizmet uzmanlandir. Bu husus
farkh Ulke 6rneklerinde gorilen koruyucu aile hizmetlerine iliskin standartlarda da yer bulmaktadir
(Department of Health and Children, 2003; Department for Education, 2012; Matheson, 2008).
Abukan’in (2020) ¢alismasinda vurgulandigi Uzere Turkiye 6rneginde ‘sosyal galisma gorevlisi’
unvaniyla sosyal hizmet birimlerinde sosyal hizmet uzmanlariyla 6rtisen rol ve sorumluluklar
Ustlenen meslek elemanlarinin durumu bir yetkinlik karmasasi olusturmaktadir. Ancak ortigen roller
yerine mesleki sinirlar dahilinde gergeklestirilecek multidisipliner uygulamalar bu uygulamanin

etkinligi agisindan olduk¢a dnemlidir.
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Uzmanlasmis koruyucu aile uygulamalarinda multidisipliner bir yaklasim igcinde gerceklesen ekip
calismasina ihtiyag bulunmaktadir. Bu nedenle 6zel ihtiyaca sahip ¢ocuklarin uzmanlasmig koruyucu
ailede sagaltimi igin slpervizorin énculik ettigi bir tedavi ekibi islevsel kihlnmaktadir. Cok Boyutlu
Tedavi Edici Koruyucu Aile érneginde koruyucu ailelere yogun destek ve danismanlik saglayan bir
aile terapisti, bir bireysel terapist, cocuk gelisimci, beceri egitmeni ve telefonla izlemeyi saglayan bir
personel bulunmaktadir. Ekip, her vakadaki ilerlemeyi gézden gecirmek igin haftalik olarak
toplanmaktadir (Hansson ve Olsson, 2012; National Institute of Justice, 2011). Ekibin en iyi sekilde
organize olmasi etkili bir hizmet sunumu igin gerekli olan temel bilesenlerden biri olarak
degerlendiriimektedir. Dolayisiyla Turkiye agisindan bakildiginda sosyal hizmet uzmaninin
supervizyonunda psikolog, ¢ocuk gelisimci, psikolojik danismanlik ve rehberlik égretmeni, 6zel
egitim ogretmeni gibi meslek elemanlarinin uzmanlasmis koruyucu aile ekibi olarak iglev

gorebilecegi degerlendirilebilir.
SONUC

Cocuklarin her turld kdti muameleden korunmasi ve saglikh gelisimlerinin saglanmasi igin gerekli
koruyucu ve Onleyici mekanizmalarin olusturulmasi sosyal refah devletinin baslica sorumluluklar
arasindadir. Ancak devlet korumasi altina alinan ¢ocuklar i¢in geleneksel kurum bakimi modellerinin
gelisimsel agidan uygun olmadigi bilinmektedir. Bu nedenle koruyucu aile gibi alternatif bakim

modelleri giderek daha fazla 6nem kazanmistir.

Koruyucu aile hizmetlerinin farkl bigimleri bulunmakla birlikte ihmal ve istismara maruz kalan, ruhsal
ve davranigsal sorunlar yasayan gocuklarin bakimi 6zel ilgi ve beceri gerektirdiginden bu ¢ocuklar
icin uzmanlasmis koruyucu aile modeli 6ne gikmaktadir. Uzmanlasmis koruyucu aile modelleri pek
cok agidan etkinligi ortaya konulmus uygulamalar olarak 6zel ihtiyaca sahip ¢ocuklarin korunmasi
adina gocuk koruma politikalarinda énemli bir yere sahiptir. Ozel egitimli uzmanlasmis koruyucu
ailenin gocugun 6zgun ihtiyaglarina karsilik verebilecek donanima sahip olmasi bu modelin gigli
yanlarindan birini olusturmaktadir. Ote yandan, bu model bir ekip galismasi anlayisina gére
islemektedir. Cocugun rehabilitasyon surecinde ailenin kendi bagina kalmamasi, surekli profesyonel
destek alabilmesi diger bir 6nemli husustur. Bu destegi saglayacak profesyonellerin de bu alanda

bilgi ve beceri sahibi olmasi gigli bir igbirliginin olusmasina katki saglayabilmektedir.

Turkiye'de gocuk koruma ve bakim sistemi igerisinde kurum bakimina alternatif modellerin genel
olarak istenen seviyede bulunmamasi gelismeye acik bir durumu yansitmaktadir. Tarkiye’deki gocuk
koruma sistemine sunacagi potansiyel katkiya ragmen uzmanlasmis koruyucu ailenin uygulamada
henlz karsilik bulamamasi dnemli bir eksiklik olarak degerlendirilebilir. Bununla birlikte, modelin
Ulkemizde denenmeye calisiimasi, Ulkemiz mevzuatinda bu hizmet modeline yer verilmis olmasi
olumlu bir gelismedir. Mevcut altyapinin guglendiriimesi ve uzmanlasmis koruyucu aile hizmetinin
yayginlastiriimasina ydnelik kamu ve sivil toplum calismalari ile kapsamli arastirmalara ihtiyag
bulunmaktadir. Elde edilecek daha fazla bulgu nitelikli bir programin uygulanmasi ve alanda galigan

uzmanlarin yetkinliginin giglendiriimesi i¢in bir zemin olusturacaktir. Boylece Turkiye'deki mevcut
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altyapinin gelistirilerek ihmal ve istismar vakalarina yonelik uzmanlasmis koruyucu aile modelinden

etkili sekilde yararlanmak olanakh kilinabilir.

Sonug itibariyla, ihmal ve istismara ugrayan c¢ocuklarla ¢aligmada uzmanlasmis koruyucu aile
modeli, etkili bir uygulama yontemi olarak degerlendirilebilir. Ancak Ustin yanlanyla birlikte
uzmanlagsmis koruyucu ailenin basarisi bu konudaki profesyonelligin surekli bir bigimde
saglanabilmesine baghdir. Bu nedenle bu meseleyi bir politika 6nceligi haline getirerek bu alanda
calisabilecek deneyime ve donanima sahip uzman Kigilerden yararlanmak dnem kazanmaktadir.
Etkili bir gocuk koruma politikasi agisindan altyapisi olusturuimus olan bu hizmetin aktif hale

getirilmesi igin gosterilecek tim c¢abalarin dnemli oldugunu vurgulamak gerekmektedir.
ARASTIRMACILARIN KATKI ORANI

Yazarlar calismaya esit oranda katki saglamistir.

CATISMA BEYANI

Bu galismada herhangi bir potansiyel ¢ikar ¢catismasi bulunmamaktadir.
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