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Toplum temelli bakim hizmetlerinden biri olan koruyucu aile hizmeti, Tirkiye'de
cocuk koruma sisteminde yer alan 6nemli bir hizmet modelidir. ABD Birlesik
Devletindeki (ABD) koruyucu aile hizmetinin yayginhgi ile karsilastirildiginda, yillar
icerisinde artan koruyucu aile sayisina ragmen, Tirkiye’de bu hizmetin daha fazla
tanitiimasi ve gelistiriimesi gerektigi goriilmektedir. ABD’nin farkli koruyucu aile
modellerine sahip oldugu, ailelere ve cocuklara saglanan destek hizmetlerinin
cesitlendigi dikkat cekmektedir; tlkede suga suriklenen, istismara maruz birakilmis
ya da davranig sorunlari olan gocuklara yénelik olarak, 6zel egitim almis koruyucu
ailelerce yurutulen terapdtik ve tibbi koruyucu aile modelleri gibi ¢esitli uzmanlagmig
koruyucu aile hizmet modelleri bulunmaktadir. Tlrkiye’'de ise; davranis problemleri
olan, suga siriiklenen, siginmaci ya da refakatsiz gocuklarin faydalanacagi
koruyucu aile hizmet modelleri uygulamada hentiz yer bulamamigtir. Bu ¢alismada;
Turkiye ve ABD’deki koruyucu aile hizmet modelleri ele alinmakta, gocugun ve
koruyucu ailenin gereksinimleri baglaminda koruyucu aile hizmet modelleri
tartisilmakta; bu sayede mevcut uygulamalarin gelistiriimesine katki saglamak
amaglanmaktadir.

Anahtar kelimeler: Koruyucu aile, koruyucu aile sistemleri, sosyal hizmet

Abstract

Foster care which is a community-based care service is an important service model
in the child protection system in Turkey. Even though Turkey has increasing
numbers in foster care, when compared to the prevalence of foster care services in
the United States (US), it is seen that there is a need for further promotion and
development of the foster care services. It is noteworthy that US have different foster
care models and that support services provided for families and children are
diversified; in the country, there are various specialist foster care services, such as
therapeutic and medical foster care models, run by foster families who have received
special training for children who are pushed into crime, are exposed to abuse, or
have behavioral problems. In Turkey, on the other hand, the foster care model, from
which children who have behavior problems, are pushed into crime, are asylum
seeking, or are unaccompanied can benefit has not yet found a place in practice.
This study explores the foster care service models in Turkey and US and discusses
them with the needs of the children as well as the foster families. Thus, aiming to

2 [letisim kurulacak yazar: Gamze ERUKCU AKBAS, gamzeerukcu@gmail.com

TUSHAD Cilt 6 Sayi 1 Y1l 2022 83

Derleme makale
Review article

Makale Atif: Erlikgli Akbas, G.
ve Oztiirk, B. (2022). Turkiye
ve Amerika Birlesik
Devletleri’'nde Koruyucu Aile
Sistemi: Firsatlar ve Guglikler.
Tiirkiye Sosyal Hizmet
Aragtirmalari Dergisi 6(1), 83-
99.

DOI: 10.55109/tushad.1084697

Alindi 08.03.2022
Kabul Edildi 09.06.2022
Yayinlandi 30.06.2022

Telif hakki: © 2022 yazarlar
tarafindan. Lisans Sahibi
Turkiye Sosyal Hizmet
Arastirmalari Dergisi, Rize,
Turkiye.

Bu makale, Creative Commons
Attribution (CC BY) lisansinin
hikim ve kosullari altinda
dagitilan agik erigimli bir
makaledir.

© 2017 MD Publishing Ltd



TUSHAD e-ISSN (2602-3393) Eriikgli Akbag ve Oztirk

contribute to the development of current practices; the basic structure, components,
and practices of the foster care systems within the two countries used as examples
are addressed.

Keywords: Foster care, foster care systems, social work
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1. Giris

Birlesmis Milletler Cocuk Haklarina Dair Soézlesmede; her gocugun mumkin oldugunca
anne babasini bilme, onlar tarafindan bakilma hakkina sahip oldugu (m. 7) belirtiimekte; gecici
ve sirekli olarak aile gevresinden yoksun kalan veya kendi yararina olarak bu ortamda
birakilmamasi gereken her gocugun devletten 6zel koruma ve yardim gérme hakkina sahip
oldugu (m. 20) vurgulanmaktadir. Cocuklarin biyolojik aileleri tarafindan gesitli nedenlerle
bakilamadigi durumlarda devletin sagladigi 6zel koruma/destek tiirlerinden biri koruyucu aile?
(KA) hizmetidir. KA; cesitli nedenlerle 6z ailesi yaninda bakimlari saglanamayan c¢ocuklarin
egitim, bakim ve yetistiriime sorumlulugunu devlet denetiminde kisa/uzun streli, Gcretli/gonulli
statlide paylasan, toplumsal sorumluluk alan, ¢cocugun 6z ailesi, okulu ve ¢evresiyle iligkilerini
devam ettirmesini saglayan aile/kisidir (Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhgi [ASHB], 2020).
Hizmetin amaci; KA hizmetinden yararlanacak ¢ocuklarin gelisimsel ve psiko-sosyal
gereksinimlerini karsilamak, ¢cocuklarin temel haklari olan yasama, korunma, gelisim ve katilim
haklarini glvence altina alarak &6rselenmeksizin saglikli sekilde yasama devam etmesini
saglamaktir. Hizmet modeli; cocuga ev kosullarinda ebeveyn figlrleriyle blylime olanagi
tanimakta, gocugun en énemli duygusal gereksinimlerinden biri olan baglanma ve glvenlik
gereksinimine yanit vermektedir. KA hizmetinin korunma gereksinimi olan ¢ocuklara sunulan
diger hizmet modellerinden farklilasan yonleri bulunmaktadir. Kurum bakimi hizmetinde
cocu@a bakim veren kigilerin degisiklik gostermesi ve birebir ilginin aile ortami kadar mumkun
olmamasi; gocuklarin guven iligkisi kurmasini engellemekte, cocuklarin saglikli baglanma
iliskisi kuramamasi sorununa yol agarak ¢ocuklarin iyilik halini olumsuz sekilde etkilemektedir.

Asagida oncelikle Turkiye'deki KA sistemi ele alinmig, ardindan ABD 6rnegi incelenmigtir.
ABD o6rneginde KA uygulamalarinin incelenme nedeni; KA hizmetinin ABD’de, federal
hikimet, eyalet ve yerel organizasyonlar, k&r amaci giutmeyen kuruluslarin birlesiminden
olusan karma bir sistemle veriimesi ve bu nedenle farkh sektorlerin KA hizmeti sunmasi
nedeniyle ABD’de koruyucu aile sayisi ve model cgesitliliginin artmasini tesvik etmesidir.
ABD’de, KA ve evlat edinme hizmetleri cocuk koruma sistemi icinde 6n plana ¢ikan hizmetler
arasindadir (Yildirnm, 2017).

2. Turkiye’de Koruyucu Aile Sistemi

Turkiye'de tarihsel sureg igcinde korunma gereksinimi olan gocuklarin bakimi/korunmasi igin
sosyal yardimlar, yetimhaneler, evlat edinme ya da besleme gibi modernite 6ncesi cesitli
yapilara rastlanmaktadir. KA bakimi, modernite dncesi ¢ocuk koruma sisteminde yer alan
buyudk yatili kurumlara yonelik elestiriler sonucunda ortaya gikmistir (Karatay, 2017). Tarihte,
korunma gereksinimi olan cocuklarin genellikle yakin akrabalari tarafindan dini ve ailevi
motivasyonlarla bakim/gézetiminin saglandidi, bazen vakiflarin da bu misyonu ustlendigi
gorulmektedir. 11. ylzyill Selguklu déneminde, Sivas’ta kurulan Daru’r-Réha vakfinda,
vakfedilen yerlerden kazanilan gelirle fukara yetimlerine bakan kimselere, mutevelli, emin
kisilerin belirleyecedi bir miktarin verilmesi gibi c¢esiti maddi destek uygulamalarina
rastlanmaktadir (Mutlu, 2009; akt. Unal, 2015). Osmanli Dénemi'nde; yakin akraba ve
gevrenin/mahallenin bakimi, tebenni adi altinda gegici evlat edinme, ¢ocuklarin emegine
karsilik belli bir Ucret karsihidinda verilen icar-1 sagir ve vakiflarin KA’ya ydnelik maddi
destekleri gibi bazi uygulamalara rastlanmaktadir. Osmanlida kimsesiz ¢ocuklara ailenin diger
Uyeleri veya yakin akraba tarafindan gonulli KA olarak bakmak geleneksel genis ailenin
sorumlulugu icinde gorilmistir (Unal, 2015).

Tarkiye’de KA sistemi 1980’li yillardan sonra kurumsal kimlik kazanmaya baglamistir. Bu
alandaki mevzuat duzenlemeleri 1983’te 2828 sayili SHCEK’in (Sosyal Hizmetler ve Cocuk
Esirgeme Kurumu) Kanununun 23. maddesinde ele alinmis, Kanunda konuyla ilgili bir

2 Metin iginde Koruyucu Aile kavrami KA kisaltmasiyla kullanilmistir.
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yonetmeligin c¢ikarilacagina dair referans yapildigi gérilmistir. ik KA Yénetmeligi 1984'te;
ikincisi 1993’te yurlrluge girmistir. Ginimuzde KA hizmeti, 2012 yilindaki KA Ydnetmeligi ve
2015/06, 2015/07 sayil genelgeler yoluyla, ASHB Cocuk Hizmetleri Genel Mudurliga (CHGM)
koordinasyonunda 81 Aile ve Sosyal Hizmetler il Mudurliigi biinyesindeki KA birimleri ve bu
birimlerde galisan sosyal ¢caligma gorevlileri aracihgiyla yurutulmektedir.

Tablo 1’e bakildiginda, tlkemizde KA alanindaki mevzuat duzenlemelerinin 1983 yilinda
baglamasina ragmen, ilk KA verilerinin 2002 yilinda paylasildi§i dikkat cekmektedir:

Tablo 1. Yillara Gére KA Hizmetine iliskin Veriler

Yillar Toplam KA Sayisi KA Yaninda Bakimi Saglanan Cocuk Kurum Bakimindaki
Sayisi Cocuk Sayisi
2002 500** 515 19.375*
2003 520** 520* 19.612*
2004 589** 604* 19.994*
2005 648** 663* 20.416*
2006 798** 813 20.293*
2007 958** 973* 12.457*
2008 1025** 1.103* 12.141*
2009 1032** 1.155* 14.069*
2010 1085** 1.227* 12.995*
2011 1.190** 1.282* 13.995*
2012 1.350** 1.492* 14.477*
2013 2.776** 3.351* 12.681*
2014 3.283* 4.008* 12.171*
2015 3.820* 4.615* 12.689*
2016 4.115* 5.004* 13.319*
2017 4.654** 5.642*¢ 14.189*
2018 5288** 6.468* 14.214*
2019 5967** 7.259* 13.867*

* ASHB verileri, Erisim: https://ailevecalisma.gov.tr/media/41553/kurumsal-istatistikler.pdf ve
https://ailevecalisma.gov.tr/chgm/istatistikler/
** ASHB verileri (2002-2019)

Bu verilere gére KA ve yerlestirilen ¢gocuk sayisinda yillar igerisinde artis oldugu; KA
sayisinin 2002’den bu yana on iki kat; KA hizmetinden yararlanan ¢ocuk sayisinin ise on dort
kat arttigi gorulmektedir. Rakamlara bakildiginda 2011-2019 yillarini kapsayan donemde;
kurum bakimindan yararlanan gocuklarin, KA hizmetinden yararlanan c¢ocuk sayisindan
oldukga fazla oldugu dikkat gekmektedir. 2011 yilinda bu fark 11 kat iken; 2019 yilinda 1,9’dur.
Buna ragmen yillara goére kurum bakimindan yararlanan ¢ocuk sayisinda belirgin bir degisme
yoktur. Bu durum artan KA sayisina ragmen kurum bakiminin dnemini korudugunu ve aile
temelli bakim hizmetlerine gegise daha fazla ihtiya¢ oldugunu gostermektedir. Aile yaninda
desteklenemeyen ¢ocuk sayisi halen ciddi dizeydedir. Koruyucu Aile ve Evlat Edinme Dernegi
verilerine gore (2020), KA nifusuna en ¢ok sahip olan iller sirasiyla istanbul, Ankara, izmir,
Kayseri, Kocaeli, Hatay, Adana, Konya, Bursa ve Gaziantep illeridir.

Tablo 2. Tirkiye’de Koruma Altinda Olan Cocuklarin Yararlandi§i Hizmet Modelleri*

Bakim Modeli Tiirii Sayi Oran
KA Hizmetinden Faydalandirilan 7259 %34,4
Cocuk Evlerinde kalan 6164 %29,2
Cocuk Evi Sitesinde Kalan 6132 %29
Cocuk Destek Merkezinde Kalan 1571 %7,4
Toplam 21126 %100

*Kaynak: (ASHB, 2019)
Tablo 2’de yer alan ASHB (2019) verilerine gore, Turkiye’de koruma altinda olan gocuklarin

yararlandigi hizmet modellerinin en basinda kurum bakimi (%65,6) gelmekte, bunu KA hizmeti
(%34,4) izlemektedir.
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KA hizmeti Ulkemizde gelismeye acik olan bir hizmet modelidir ve mevcut literatur, bu hizmet
modelinde c¢esitli sorunlarin oldugunu ortaya koymaktadir. KA hizmeti ile ilgili uzmanlarla
yapilan bir aragtirmada (Sahin Kaya, 2019) sosyal ¢alisma gorevlilerinin énemli bir bélimadnin
KA yonetmeligi mevzuatini yeterli bulmadigi, yonetmeligin hizmetin gerekliliklerine yeteri kadar
yer veremedigi, mevzuat ve uygulama arasinda farklliklarin olabildigi ve mevzuatin revize
edilmesi gerektigi bildirilerek; KA hizmetinde kargilasilan sorunlarin, KA’'larin hizmet esaslarina
gbre davranmamasi, biyolojik ailelerin KA hizmetine karsi 6n yargili olmasi, ¢ocuklarin psiko-
sosyal ihtiyaglarina yonelik 6deme kalemlerinin olmamasi, gégmen ailelerin gégmen cocuklara
KA olamamasi, KA’lara yonelik egitimlerin kisith imkanlar dahilinde gergeklesmesi, egitimli
personelin yetersizligi, ekonomik motivasyonu olan ailelerin sureci saglikh yuritememesi,
hizmetin yayginlagmasinda toplumun tutum ve ényargilarindan kaynakli guglikler bulunmasi,
dosya yukul sebebiyle izleme standartlarina uyulamamasi gibi sorunlar ifade edilmektedir. Yine
Certel (2019) tarafindan Turkiye’de KA modeli uygulamalarinin eksiklikleri; modelin butincil
bir sistem olarak degerlendiriiememesi, biyolojik aileleri glglendirme temelli ¢alisma
yapiimamasi, KA'ya yonelik cocuk hakkinda bilgilendirme eksikligi, KA slrecine hazirligin
yeterli olmayisi, gocuklarin kendilerini ifade edebilecedi mercinin olmamasi, biyolojik aile
gorusmelerinin duzensiz olusu ya da hi¢ olmayisi gibi, KA'larin yanindaki ¢ocuklarin biyolojik
aileleri tarafindan birglin geri alinabilecekleri korkusu ve kaygisi (Tezel, Demirel ve Kaya,
2018) gibi sorun ve durumlar bildiriimektedir. Benzer sekilde baska bir galismada da
(Yidinmalp ve Hiz, 2020) KA’larin ¢ocuk hakkinda gok fazla bilgilendirilemedikleri, daha fazla
bilgilendirme yapilmasi ve KA'larin sosyal hizmet uzmanindan daha fazla destek alinmasi
gerektigi ifade edilmektedir. Uygulamada yasanan sorunlar bagka bir galigsmada (Baysal, 2017)
ise, 6demelere iligkin bazi konularin sosyal ¢alisma gorevlilerinin kararina birakilmis olmasi ve
bu durumun farkli uygulamalara neden olmasi, evlat edindirme sartlari olustugunda izlenecek
yolun belli olmamasi, ¢ocuklarin terapi tcretlerinin 6denmemesi, sosyal ¢alisma goérevlilerinin
ayni isi yapiyor olmasinin yanhgligi olarak ifade edilmistir. Karatas ise (2007) Turkiye'de
kapsaml, butlnltklu, tutarll bir gocuk koruma politikasi bulunmamasinin KA hizmetini de
etkiledigini belirterek, bu alana ayrilan butge olanaklarinin yetersizligi ve uygulamalarda ve
denetimlerde “iyi yonetisim” ilkelerine aykiriliklarin olusunu mevcut sorunlar olarak ifade
etmistir.

KA hizmeti vermek isteyen bireylerin gorus agilari dogrultusunda yapilan ¢alismalar kurum
bakimi ve KA hizmeti altinda olan ¢ocuklar arasinda oldukga farkhliklar oldugunu géstermistir.
KA hizmetinde kalan ¢ocuklarin ruh saghgi ve gelisimleri yurt bakiminda kalan gocuklara gére
daha pozitif olsa bile ¢ocuklarin duygusal ve davranig sorunlari gésterdikleri gérilmektedir.
Ustiiner ve arkadaglarinin (2005) yapmis oldugu calismaya gére KA yaninda yasayan
cocuklarda dikkat sorunlari ve dislnce sorunlarinin 6z ailesi ve yuva bakiminda kalan
cocuklara gére daha yuksek oldugu bulunmustur. Bunun yaninda sosyal sorunlarin hem KA
hem de kurumda yasayan gocuklarda, aile yaninda yasayan gocuklara gére daha fazla oldugu
gobrilmustar. Buna ek olarak, KA yaninda yasayan ¢ocuklarda saldirgan davraniglar ve disa
yonelim problemleri gozlenmigtir. KA'larin gocuklar ile ilgili gdzlemlerine bakildigi zaman yuva
ortaminin getirdigi yluksek sesle konusma, egyalari 6zensiz kullanma, temel 6z bakim
becerisinde 6zensiz davranma, yemek yeme bozukluklari ve ailelerin koyduklari kurallara
uymada zorlandiklari ortaya konulmustur. Ote yandan, gocuklarin birgogunun tekrardan
yuvaya birakilma korkusu yasadiklari ve kendilerini ailelere sevdirme ¢abalarinda olduklari
gbzlenmistir. Bunlarin yaninda, KA yaninda kalan ¢ocuklarda parmak emme, aglama, altini
islatma, dis saghgi sorunlari, cilt sorunlari, karin agrisi ve korku yasadiklari gézlenmigtir
(Ustiiner ve ark., 2005).
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Bireysel Faktorler Toplumsal Faktorler

Ebeveyn olmayi, cocuk
blylUtmeyi ya da biyolojik
——  ¢ocuklarin kardeslik
duygusunu yasamasini
isteme

Devlet korumasi altinda
olan ¢ocugun bakim ve
— g6zetimini saglama
yoluyla toplumsal
sorumluluk Ustlenme

Uzun slre ¢cocuk sahibi
olamayan giftin evlat
edinme hizmetine —— Toplumsal dayanisma
basvurarak daha fazla
vakit kaybetmek
istememesi

Akraba ya da yakin ¢evrenin
— c¢ocugu kurum bakimindan

|| "Ya beni bekleyen bir alma yoluyla KA olmasi
cocuk varsa?" dislincesi

Sekil 1. Kisilerin Koruyucu Aile Olma Motivasyonlari®

Turkiye’'de akraba/yakin gevre, sureli, gecici ve uzmanlagsmis KA modelleri gibi birbirinden
farkli KA modelleri KA Yo6netmeliginde tanimlanmis olmasina ragmen; uygulamada yalnizca
akrabal/yakin gevre ve sureli KA modelleri hayata gecirilmis bulunmaktadir. Diger modellerin
yayginlastiriimasina yonelik olarak Aile ve Sosyal Hizmetler Bakanhdi'nin bazi galigmalari
bulunmaktadir.

3. ABD’de Koruyucu Aile Sistemi

ABD Birlesik Devletleri'nde, geleneksel ¢ocuk koruma hizmetlerinin tarihgesi eskilere
dayanmaktadir. Bu dénemde yoksul ¢ocuklarin sézlesmeli hizmetgi olarak ¢alismasina izin
veren 1562 Iingiliz Yoksullar Yasasinin bir uzantisi olarak gocugun bakim konusu giindeme
gelmis, 1853'te, Charles Loring Brace adli bakan, modern koruyucu bakim hareketini
baslatmigtir. Charles Loring Brace, New York Cocuklara Yardim Dernegi'nin yoneticisi olarak,
New York sokaklarinda yasayan ¢ocuklara ulasmis, onlari giiney ve batidaki ailelerin yanina
yerlestirmistir. 1900'lerin bagslarinda g¢ocuklarin yerlestirimesinde daha fazla sosyal kurum
devreye girmis, sozlesmeli hizmet kaldinimis; federal hikimet, gocuklari ve evlerini agan
aileleri sibvanse etmek igin gesitli yasalar ¢ikarmistir (Adoption.org, Gladney Center for
Adoption; 2021). ABD’de 1912 yilinda Cocuk Burosu kurulmadan 6nce, gocuk refahi ve KA
bakimi esas olarak 6zel ve dini kuruluglar tarafindan yuratilmuastar. 1919 yilinda Cocuk
Burosu, gocuklari mimkun oldugunca kendi evlerinde yagatmanin ve bu imkénsiz oldugunda
KA ile bir "ev hayat" saglamanin 6nemini teyit eden Asgari Cocuk Refahi Standartlarini
yayinlamistir. 1923 yilinda Cocuk Burosu, gocuklar igin kurumsal bakima gére KA bakimini
tercih etmis; 1939-1945'li yillarda, Il. Dinya Savasi sirasinda Avrupa'dan ABD Birlesik
Devletleri'ne gelen 8.000'den fazla gocuk, Cocuk Birosu tarafindan ABD'deki KA'larin yanina
yerlestirilmigtir. Cocuk Burosu 1970'te kendi dergisinde "Koruyucu Ebeveynlerin Haklari"ni
yayinlamig, ayni yil Ulusal Koruyucu Ebeveynler Konferansina sponsor olmustur. Bagkan
Nixon 1972’de "Koruyucu Aile Hizmetinden Yararlanan Cocuklar igin Haklar Bildirgesi"ni,
Baskan Reagan ise 1988’te mayis ayini “Ulusal Koruyucu Bakim Ay1” olarak belirleyen ilk
Baskanlik bildirisini yayinlamistir (Child welfare, 2021).

3 {lgili sekil, alan gézlemleri ve aday koruyucu ailelerin ifadeleri dogrultusunda olusturulmustur.
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ABD’de KA sistemi; gocugun glvenligini saglamak, okul ve ev ortaminda ¢cocuga destek
olmak icin federal hikimet, eyalet ve yerel organizasyonlar, kér amaci gutmeyen kuruluglarin
birlesiminden olusan karmasik bir sistemdir ve tek bir sektérden olusmamaktadir. ABD’deki
Cocuk Birosu; Cocuk ve Aile idaresi (ACF) ve Birlesik Devletler Saglik ve insani Hizmetler
Departmani (HHS) araciligiyla federal gocuk ve aile yasalari kapsaminda uygulamalarini
gerceklestirmektedir. Bu yapilanmalar, aileleri glglendirerek ¢ocugu ihmal ve istismardan
koruma, ¢ocugu guvenli sekilde ailesiyle tekrar birlestirme veya evine glvenle ddnemeyecek
olan cocuklar icin kalici aileler bulma gibi programlar gelistirmeye odaklanmaktadir (ifoster;
2021). ABD o6rneginde korunma gereksinimi olan c¢ocuklara verilen hizmetler gesitlilik
gOstermektedir. Cocugun bakimi, gocuga 6zgl 6zellikler dikkate alinarak sekillenmektedir; bu
nedenle c¢ocugun &zel gereksiniminin belilenmesi 6nemlidir. Bununla birlikte cocugun
mamkin oldugunca ailesinin yaninda barindiriimasi, ancak ihmal, istismar durumlarinda
cocugun aileden uzaklastirilmasi ¢6zim yolu olarak uygulanmaktadir (Cifci, 2009). 2017 ABD
Saglik ve insani Hizmetler Bakanhg (HHS) raporuna gére, KA sistemindeki cocuklarin sayisi
ulusal duzeyde yillar icerisinde dordincl kez artis gbstermistir. Benzer bir raporda ABD
eyaletlerinin yaklasik dortte tgtnde (%71), 2014-15 yillarinda KA hizmetinden yararlanan
cocuklarin sayisinda artig oldugunu bildirilmistir. Cogu devlet kurumu, bu artisi ebeveynlerin
artan madde bagimhligina baglamakta; ebeveynlerin uyusturucu bagimliiginda bir artis
oldugu ortaya konulmaktadir. Cocuk ve Aile idaresi ABD Sekreter Vekili Steven Wagner,
ebeveynin madde kullanimi egiliminin, 6zellikle gocuklarin KA bakimindan yararlanmasina
sebep olmasi bakimindan endise verici oldugunu ifade ederek, 6nleme, tedavi ve
kurtarma/destek énlemlerinin dnemini vurgulamistir (KVC Health System, 2021).

ABD’de KA modelleri gelismis ve ihtiyaca ydnelik olarak ¢esitlenmistir. Korunmaya muhtag
gocuklarin bliylik gogunlugu KA’lar yaninda bakilmaktadir. Afrika kdkenli ABD’li bireyler, KA
sisteminde dnemli bir paya (%26) sahiptir (Leigh ve digerleri, 2007; akt. Dal, 2018). ABD’de
koruma altindaki ¢ocuklarin bakim tirleri incelendiginde gocuklarin en gok KA uygulamasindan
yararlandigi dikkat gekmektedir; cocuklarin %48'’i KA, %26’s1 akraba KA, %9’u kurum bakimi,
%6’s1 grup evleri, %5’i kontrolli eve donuds, %3’U evlat edinme oncesi yerlestirme, %1’i
kontrolli bagimsiz yasam gibi bakim segeneklerinden yararlanmaktadir (Children’s Bureau,
2016; akt. Dal, 2018). Cocuk Burosu (2017; akt. ifoster; 2020) verilerine gore; 2017 yilinda 438
bin gocuk KA hizmetinden yararlanmakta, 2502 kurulus ve 317 sirket aile ve ¢ocuklara yonelik
egitim, saglik, istihdam ve rekreasyonel destekler sunmaktadir (ifoster; 2021).

3.1. ABD’de Koruyucu Aile Modelleri

Tum aileler zorluklarla karsilasabilmekte, farkli kosullar ebeveynlerin ¢cocuklarina yeterli
bakim verememesine neden olabilmektedir. Cocuk refahi uzmanlari glivenligi sebebiyle aile
temelli bakimdan ayrilmasi gereken ¢cocugun guvenli bir gekilde evine donene veya bir kalici
plan belirlenene kadar gocuk igin en iyi yerlesim tlrind bulmaya ¢alismaktadir. Her gocugun
ve ailenin kendine 6zgu ihtiyaglarini kargilamak igin ABD’de farkl tlirde KA modellerinden
bahsetmek mimkundudr. Bu modeller alti farkli alt bashda ayrilabilmektedir:

Bu modellerden ilkini akraba bakimi (relative care) olusturmaktadir. Bu model; buyikanne,
blyUkbaba, teyze, amca, kuzen gibi akrabalarin bakim sagladigi modeldir. ABD'de tahminen
2,7 milyon blylkanne ve buytikbaba, torunlarini buytutmektedir. ABD’de Ug farkli akraba bakim
kategorisi bulunmaktadir. Bunlardan birincisi; ebeveyn yurtdigindayken veya ebeveynin
hastaligi cocugun bakimini etkilediginde, gocugun bakimini akrabasinin Ustlendigi, cocugun
velayetinin ebeveynde kaldigi gayri resmi akrabalik bakimidir. ikincisi, génillli akrabalik
bakimi olarak tanimlanan modeldir. Bu modelde, devlet velayeti almamaktadir ancak g¢ogu
durumda gocuk refahi galiganlari ebeveynin istismar veya ihmal durumunu arastirmis ve
mahkeme cocuklarin akraba yanina yerlestirimesine karar vermistir. Ebeveynler bu sire
zarfinda, ¢ocuklarin givenle eve donmesini saglamak igin ¢atismalari ¢ézmek ve saglkli
beceriler edinmek icin kurumsal olarak desteklenmektedir. Resmi temelli akrabalik bakimi ise
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devletin yasal velayeti elinde bulundurdugu, hakimin, devletin ve gocuk refahi kuruluslarinin
cocugu akrabalarin ya da KA’'nin yanina yerlestirdigi sistemdir (KVC Health System, 2021).

ikinci model non-related kin (akraba olmayan tanidiklar) adi verilen modeldir. Modelde
¢ocuda veya ailesine asina ve gocuga guvenli bir yuva saglamaya istekli olan komsu, aile
arkadasli, 6gretmen, ko¢ veya bagka tanidik kigiler bakim Ustlenmektedir. Pek ¢ok eyalette,
akraba olmayan bakim verenlerin KA lisansi almalari gerekmektedir. Bu kisiler gegici bir lisans
alarak vakit kaybetmeksizin cocuga bakim vermeye baslayabilmektedir.

Ucglincii model, geleneksel KA modelidir. Bu modelde KA olmak igin gereklilikleri karsilayan
ve egditimi tamamlayan bireyler, belli bir sire igin eyalet gozetimindeki herhangi bir ¢ocuk,
ergen veya kardesglere bakim vermektedir. KA’lar, kalici bir plan uygulanana kadar ¢ocuklara
bakim ve destek saglamaktadir. Bu kigiler, egitim gerekliliklerini tamamlamanin yani sira,
biyolojik aile tyeleri ve gocuk refahi uzmanlari ile ekip iginde galigmaya istekli olmalidir.

Doérdincli model, uzmanlagsmis, terapdtik veya tibbi KA modelidir. Bu modelde, KA
hizmetinden yararlanacak olan g¢ocuk, istismar, ihmal veya diger aile yasam gugclukleri gibi
travmatik strese maruz birakilmistir. Bazi ¢ocuklarin ayrica 6énemli tibbi sorunlari veya zihinsel
ve gelisimsel gecikmeleri vardir. Bu g¢ocuklarin, travmanin ardindan iyilesmesi, sosyal ve
bagdimsiz yasam becerilerinin gelistiriimesi icin egitimli ve profesyonel bakim verenlere ihtiyaci
sOz konusudur.

Besinci model, acil durum KA modelidir. Acil durum KA hizmeti veren Kkisiler, bir akraba
veya KA yerlestirme yapilana kadar, genellikle 72 is saati slUresince kisa sudreli bakim
saglamaktadir. Son model olan gegici bakimda ise KA’lari rahatlatmak amaciyla gegici bakim
verenlerden yararlaniimaktadir. Bu kisiler, aksam veya hafta sonu bakimi gibi kisa sireli bakim
saglamaktadir. Gegici bakim saglama, KA hizmetinin kigiler icin uygun olup olmadigini gérmek
icin iyi bir firsattir (KVC Health System, 2021).

3.2. Bagvuru ve Degerlendirme

KA hizmeti veren ¢ogu ajans KA'larin bazi Ozelliklere sahip olmasini beklemektedir. Bu
unsurlar 24 saat bakim ve denetim saglama, cocugun maasi olmaksizin maddi olarak yeterli
olabilme, esnek, sabirli, anlayigh ve mizah anlayisina sahip olarak bir takimin Gyesi olarak
calisabilme, yangin ve guvenlik riskleri tagsimayan bir eve sahip olma, kriminal kontrolden
gecmis olma gibi gesitli unsurlardir (ifoster; 2021). KA'lar, eyalet yasalar ve yonetmelikler
tarafindan belirlenen standartlara tabidir. Profesyoneller, ev ortaminda KA'lar ziyaret etmekte
ve hane halki Uyeleri ve cocuk icin potansiyel bakim verenler hakkinda ayrintili bilgi
toplamaktadir. Genel olarak kisilerin; gocuk yetistirme deneyimi, cocuk istismari veya ihmali,
disiplin yaklagimlari, cocuklar igin guvenli bir cevre saglayan unsurlarin onemi ve KA'hgin aile
dyeleri ve ailenin mevcut yasam tarzi tizerindeki potansiyel etkisine iligkin farkindaligi ve kalici
planinin uygulanmasi konusunda ilgi ve yeterliligi gibi 6zellikleri ele alinmaktadir. Koruyucu
ebeveynler 21 yasindan buyuk olmali, hane halkinin her bir Gyesinin fiziksel ve ruhsal saghgi
iyi olmali ve bulasici hastaligi olmamalhdir. Koruyucu ebeveynlerin veya hane halki tyelerinin
fiziksel engeli veya hastaliklari, bakim becerisini veya gocugun KA’ya uyumunu etkiliyorsa bu
durum dikkate alinmalidir. Kigiler adli sicil kaydini ibraz etmelidir (Office of Children and Family
Services, 2021).

Cocugun bakimi ve gézetimi igin okul sonrasi ve yaz déneminde uygun planlamalar varsa
koruyucu ebeveynin ¢alismasina izin verilmektedir. Bagvuru sahibinin medeni durumu, KA
sertifikasi veya onayinin verilip verilmeyecegini belirlemede bir faktor olabilmektedir. Kisilerin
medeni durum degisikligini yetkili kuruma bildirme zorunlulugu vardir; bu durumda mevcut
sertifikalar/onaylar iptal edilebilmekte ve c¢ocugun ylksek yararina uygun olarak yeni
sertifikalar/onaylar verilebilmektedir. Sertifika veya onay igin bagvuran kisi, referans olarak lg

TUSHAD Cilt 6 Sayi 1 Y1l 2022 90 © 2017 MD Publishing Ltd



TUSHAD e-ISSN (2602-3393) Eriikgli Akbag ve Oztirk

kisinin adini ajansa vermekte, ajans, referanslarla birebir olarak gérismekte, basvuranin
karakterini, olgunlugunu, mali kaynaklari yonetme yetenegini ve ¢ocuklarla anlamli bir iligki
gelistirme kapasitesini arastirmaktadir. Ajansa bagvuran kisinin KA olma nedenleri, kiginin
cocuk, kurum ve aileyle ilgili sorumluluklari dahil olmak tzere KA rolind anlamasi, KA hizmeti
hakkinda var olan endise ve sorulari, bir cocugun sorumlulugunu Ustlenmeye yonelik psikolojik
hazir bulunuslugu ve gocugun fiziksel ve duygusal ihtiyaglarini kargilama becerisi, koruyucu
bakimdaki ¢ocukla yasam alanini paylasacak her kisinin KA ve ailedeki koruyucu ¢ocugun
rolune iligkin tutumlari, bakim sorumluluklarinin aile hayati, iliskiler ve mevcut yasam tarzi
Uzerindeki etkileri, gocuga olumlu rol model olma, kisinin gocuda istikrarli ve anlamh bir iligki
saglama kapasitesine iliskin 6z degerlendirmesi gibi unsurlar detayh sekilde ele alinmaktadir.
Bu basvurunun ardindan, bireysel oturumlar ya da grup egitim programlari yoluyla ailelerin
ihtiyac duydugu bilgileri iceren ebeveyn oryantasyonu gerceklestiriimektedir (Office of Children
and Family Services, 2021).

3.3. Yerlestirme ve izleme

Kigilerin KA olabilmesi icin iki ve yarim saatlik oryantasyon ve 21 saatlik ebeveynlik on
sertifikasyon egitimi almasi gereklidir. Egitim, ajans tarafindan verilmekte, sertifikali kalabilmek
icin yillik sekiz saat surekli egitim almak gerekmektedir. Egitimleri tamamladiktan sonra
sertifika alma ve yerlestirmeye hazir olma genellikle U¢ ile dort ay arasindaki surelerde
degigsmektedir. Bu slre evrak islerinin erken tamamlanmasi ve ev gorigmesi igin uygun
olmaya bagh olarak farkhlagmaktadir. KA onayi aldiklari takdirde kigilerin yanina ¢ocuk
yerlestiriimektedir. Kigilerin daha buiyuk ¢ocuklara, kardes gruplarina ve farkl etnik kokenlere
aglk olma durumuna gére yerlestirme daha hizli hale gelebilmektedir. Oz aileyle yeniden
birlesme mumkin olmadiginda, KA’daki ¢ocuklar birlikte yasadiklari aileler tarafindan evlat
edinilebilmektedir. Bir evde izin verilen maksimum cocuk sayisi altidir. Ayni cinsiyette iki
gocugun ayni odayi paylagsmasina her yasta izin verilirken, bes yasin altindaki farkl cinsiyetteki
iki cocugun da ayni odada kalmasina ve iki yasin altindaki gocuklarin ebeveynleriyle ayni odayi
paylasmasina izin verilmektedir (Extraordinary families, 2021). Cocugun evden alinmasina
neden olan sorunlarin ebeveynler tarafindan ¢ézuldigu durumlarda, gocuklarin ebeveynleriyle
yeniden bir araya getiriimesi KA hizmeti icin istenen bir sonugtur. ABD’de KA hizmetinden
yararlandirilan gocuklarin yarisindan fazlasi ebeveynlerine veya diger aile Uyelerine geri
donmektedir. Ebeveyn haklari sona erdiriimigse, gocuk bir akrabanin evine yerlestirilebilmekte
veya evlat edindirilebilmektedir (American Academy of Child and Adolescent Psychiatry,
2021). Arastirmacilar ve c¢ocuk refahi caligsanlari, KA yanina yerlestirme basarisinin
yerlestirmenin devami acgisindan oldukga kritik oldugunu bildirmistir. Tehlikeli ve ihmal edilen
cevreden alindiktan sonra sayisiz yerlestirme basarisiziginin ardindan; gocuk ve yetiskin
arasinda baglanma olusumu veya ¢cocugun yetiskine glven sorunlarina dair gugliklere iliskin
deneyimler yasanmasi muhtemeldir (Newton ve digerleri; 2000).

3.4. KA Hizmet Kapsaminda Sunulan Destekler ve KA Egitimleri

Ailelere verilen ekonomik destekleri eyaletler diizeyinde farkliliklar gostermektedir. Ornegin
Virginia Eyaletinde ¢ocugun yasina gore standart bakim éddemesi aylik 450-700 dolar; yillik
kiyafet destegiyse 300-500 dolardir. Gelismis bakim 6demesi, maddi hasar fonu, mali destege
ihtiya¢ duyanlar igin ABD federal saglik sigortasi, tcretsiz okul 6gle yemegi destegi, KA'lar igin
mola destegi, gelisimsel/duygusal bliylimeyi izleme ve ¢esitli davranigsal degerlendirmeler gibi
cocuk ve KA’lara yonelik cesitli destek hizmetleri bulunmaktadir (UMFS, 2020). Kaliforniya
eyaletinde; KA'ya gocugun bakim masraflarina yardimci olmak igin ayda ortalama 1000-2609
dolar arasinda 6deme yapilmaktadir. Bu baglamda Kaliforniya en ylksek 6deme yapan
eyaletlerden biridir ve gocuk sayisi temel alinarak 6deme yapilmaktadir. En yliksek édemeler
0zel gereksinimi olan ¢ocuklara bakim veren KA'ya yapilmaktadir, ¢iinkil bu ¢ocuklar daha
fazla ilgi, bakim ve zaman destegine ihtiya¢c duymaktadir (Knoots Family Agency, 2020).
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KA’ya verilen egitimler; ana-baba egitim gereksinimlerini destekleyen, istismari ve ihmali
Onlemek icin davraniglari ydnetme tekniklerine yardimci olan cgesitli egitimleri icermektedir.
Egitim icerigi, aile sorunlari, KA yanindaki ¢ocugun ihtiyaglari, gocuklarin ayrilhik sonrasi
tepkileri, KA’nin gocuk, biyolojik ebeveyn ve ajansla ilgili sorumluluklari, yerel sosyal hizmetler
departmani, cocuk ve aile hizmetleri ofisi OCFS (Office of Children and Family Services) ve
aile mahkemesinin yetkisine iliskin bilgilendirmeler, bakim ve masraflar icin ebeveynlere
yapilan ddemeler, KA’nin sertifika veya onay sirasinda yerine getirmesi gereken bir mutabakat
mektubu ile tanimlanan haklari ve sorumluluklari gibi bir dizi farkli konuya iligkin unsurlari
icermektedir. Ek olarak ebeveynlik becerilerini destekleyen ve gelistren MAPP (Model
Approach to Partnerships in Parenting) egitimi ve g¢ocuk saghgi gereksinimleri (6rnegin,
asllama programi); yaygin saglik sorunlari ve acil durumlarla basa ¢ikma; ilaglarin uygun
sekilde verilmesi, cocugun atesinin dlgilmesi, genel bebek, ¢cocuk ve ergen sagligi ve bakimi
sorunlari, aile planlamasi ve cinsel egitim; yaygin kronik hastaliklar (astim, orak hiicreli anemi,
diyabet, vb.) hakkinda bilgiler, HIV/AIDS egitimi, enfeksiyon kontroll, evde yangin guvenligi
egitimi ve beslenmeye iliskin diger KA egitimlerinden s6z etmek mumkuandur (Office of Children
and Family Services, 2021).

4. ABD’de KA Sisteminde Yasayan Gocuklarin Karsilastigi Sorunlar

KA hizmetinden yararlanan c¢ocuklar, risk grubu igerisinde degerlendiriimektedir. KA'larin
cocuklara karsi tutumu; cocuklarin psiko-sosyal ve duygusal gelisimleri, okul ortamindaki
basarilari ve sosyal iligkilerini dogrudan etkilemektedir. ABD’de yapilan ¢alismalara gore,
ailelerin gocuklara daha sefkatli yaklagmalari, tutarh davraniglari ve gocuklarin kendilerine
uygun ailelerinin yanina en kisa surede yerlestirmeleri uzun vadede pozitif sonuglar ortaya
citkarmaktadir (James ve ark., 2004; Sinclair ve ark., 2005; Oosterman ve ark., 2007; Rubin ve
ark., 2007). Bununla birlikte, bakim veren kisilerin gocuklara yénelik kdti muamelesi gocuklar
Uzerinde davranis sorunlari olusturmakta ve cocuklarin ileride daha blyuk zorluklarla
karsilagsmasina neden olmaktadir (Oosterman ve ark. 2007). ABD’de, KA sisteminin karmasik
yapisindan dolayi, sistemindeki c¢ocuklar ve gencgler cesitli problemlerle kargi karsiya
kalabilmektedirler. Bu problemlerden bazilari, dizenli olmayan aile yasantilari, fiziksel ve
ruhsal saglik sorunlari, ¢ocuklarin egitim hakkina erismelerinde yasanan sorunlar ve suga
surdklenme riskidir.

ABD’de KA sisteminde kalan c¢ocuklarin karsilastiklari en &nemli sorunlarindan birisi,
cocuklarin sik sik koruyu aile degistirmeleri ve yerlestirmede yasanan sorunlardir (Dickes ve
ark 2018). Yerlestirmeden kaynakl olan istikrarsizlik, ¢ocuklarin gelisimsel, davranigsal ve
mental saglik sorunlarini olumsuz etkilemektedir (Rubin ve ark. 2007; Ryan ve Testa 2005).
KA sistemi iginde gocuklarin dizenli olarak ayni evde kalmalari aile bireyleri ile bag kurmalari
acisindan énemlidir (Huang ve ark., 2015). Ancak, ABD’deki KA sistemi igindeki diizensizlik
ve genglerin tutum ve tavirlarina gore ayni evde uzun sure kalmama sorunlari 6zellikle ergenler
icin daha zor kosullar yaratmistir. Ulkede yapilan meta-analiz galismasinin sonuglarina gére,
KA yaninda kalan gocuklarin %30-40"'inin dért veya daha fazla kez ev degistirdigi ve bunlarin
onda birinin, on veya daha fazla kez yer degistirdigi ortaya konulmustur (Stein, 2006). Ayrica,
cocuklarin ve genclerin devamli yer degistirmesinin ve istikrarli bir sekilde, bir yerde
kalmamalarinin evden kagma egilimini arttirdigi ortaya konulmustur (Clark ve ark., 2008).

ABD’de yasayan KA sistemindeki genclerin ortalama %18-22’sinin ruh sagligi sorunlari
yasadiklari gozlenmistir (Whitted ve ark., 2012). KA yaninda kalan genclerin davranis ve
duygusal sorunlari, onlarin akranlari ve digerleriyle olan sosyal iligkilerini olumsuz etkileme
riskine sahiptir (Bala ve ark., 2015; Whitted ve ark., 2012). Bir diger arastirmada ise (Herz ve
Ryan, 2008) KA yaninda kalan gengleri kapsayan érneklemde genglerin %28'inin ruh saghgi
sorunlari yasadigi, %17'sinin madde bagimliligi sorunu yasadigini ve %38'inin her iki soruna
da sahip oldugu tespit edilmistir. KA sisteminde ko6tl muameleye maruz kalan genglerin dikkat
eksikligi ve hiper aktivite bozuklugu (DEHB) ve travma sonrasi stres bozuklugu (TSSB) gibi
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davranis bozukluklari tanisi almalari muhtemel olarak bildirilmistir (Flore ve ark., 2018; Whitted
ve ark., 2012). Ek olarak, KA hizmetinde yetismis genglerin %25’inin uyusturucu kullanimi,
kaza, yaralanma veya duygusal sorunlar nedeniyle hastaneye yattiklari rapor edilmistir
(Courtney ve ark., 2005). Ayni galisma, gegmis yasaminda KA hizmeti almig genglerinin lgte
birinde depresyon, travma sonrasi stres bozuklugu, sosyal fobi, alkol bagimlihdi veya madde
bagimhhgi gibi sorunlar bildirilmistir (Courtney ve ark., 2005). ABD’'de saglik sisteminin
piyasalasmasi ve bu hizmete erisim problemi, gencglerin KA sisteminden ¢iktiktan sonra saglik
sistemlerine erisimlerinin sinirlanmasina neden olmaktadir.

KA sisteminde olan gencler istikrarli bir yerde uzun sure kalamamalari ve evsizlik gibi
sorunlarla karsilagsmalarindan kaynakl olarak egitimlerini zamaninda tamamlayamamaktadir.
ABD'’de yapilan aragstirma, KA hizmetinden yararlanan 6grencilerin standart devlet testlerinde
akranlarinin %16-20 puan altinda puan aldiklarini géstermistir. Ulkede KA yaninda kalan
cocuklarin sadece %3’U liseden sonra egitimlerine devam edebilmistir (National Working
Group on Foster Care, 2008). KA yaninda buyumus genclerin egitim eksikligi ve yeteneklerini
gelistirememelerinden kaynakli is bulmalari guclesmektedir; is sahibi olan gencler ise daha
dustk maagl islerde calismaktadir ve bu durum onlarin yoksullagsmalarina neden olmaktadir
(Lenz-Rashid, 2004). Bunun yaninda KA yaninda kalan gocuklarin, ergenlerin ve genglerin
okul hayatlarinda da zorluklarla kargilasmasi muhtemeldir. ABD’de yapilan ¢alismalara goére
KA yaninda yasayan genglerin okul performanslarinda yasitlarina gére daha geri olduklari,
daha fazla sorun yasadiklari ve gelecekte suga egilim oranlarinin artabilecegi bulunmustur
(Bala ve ark., 2015; Herz ve Ryan, 2008; Huang ve ark., 2015). Ayrica, KA yaninda kalan
cocuklarin daha fazla 6grenme gucligu yasadigi ve davranigsal bozukluklarin yayginhgi
bildirilmistir (Alltucker ve ark., 2006).

ABD’de yasayan ve KA hizmeti kapsaminda olan geng yetiskinlerin karsilastigi bir diger
sorun evsizliktir. ABD’deki KA hizmetinden faydalanan geng yetigkinlerin beste birinden fazlasi
bir yil icinde en az bir glin boyunca evsiz kalmistir (Casey Family Program, 2005). Bunlarin
disinda evsiz kalan genclerin demografisine bakildiginda, KA yaninda kalan genclerin %5’inin
lezbiyen, gey, biseksiiel, transsekstiel ve interseksiiel (LGBTI) oldugu gérilmiistiir (National
Alliance to End Homelessness, 2007). Mevcut c¢alismalarin yani sira sosyal hizmet
profesyonellerinden gelen raporlar dogrultusunda, LGBTI genglerin ABD niifusunun oranina
kiyasla evsiz nufusta énemli bir yer tuttugu tespit edilmistir. ABD’de yapilan galismalarda
LGBTI gencleri arasinda evsizligi azaltmak ve uygun KA hizmetlerinden faydalanmasini
saglamak igin bu farkhliklara agik olan evlere yerlestiriimeleri ve profesyonellerin rollerinin
6nemi Uzerinde durulmustur (National Alliance to End Homelessness, 2007).

KA yaninda olan c¢ocuklarin guven duygularindaki eksiklikler ve yerlegtirildikleri yer
acisindan kalici olmadiklarina dair ¢esitli distinceler gocuklarin toplumsal degerlere olan
bagliliklarinin azaltmasina yol agabilmektedir. Sosyal baglar bireylerin suga egilimlerini azaltan
faktorlerden birisidir. Ancak, KA sistemi iginde olan gengler arasinda suga egilimi, onlar igin
travmalarindan kagmak icin basa ¢ikma mekanizmalari haline gelebilmektedir (Huang ve ark.,
2015). KA sistemi iginde olan gengler arasinda reddedilme duygusu fazlasi ile hissedildigi icin
davraniglarindaki kontrolstzlik gencgleri suga suriklenmesi ile sonuglanabilmektedir. KA
yaninda kalmis ve ayrilmis genglerin destek aglarinin eksikligi, disuk istihdam becerileri ve
istikrarh olmayan yasam kosullari ceza adalet sistemine dahil olma riskini artirmaktadir. KA
yaninda yetismis genclerle yapilan bir arastirmaya goére, genclerin KA hizmetinden ayrildiktan
sonra % 45'inin kolluk kuvvetleriyle sorunlar yasadigi, % 41'inin hapis cezasi aldigi, % 26'sinin
resmi suglamalarla mahkeme sistemine dahil oldugu ortaya konulmustur (Reilly, 2003).

5. Sonug

Turkiye’'nin kolektif toplumsal yapisi, genis aile Uyelerinin gocuda bakim vermesini
saglamakta ve bir bakima toplumun “enformel koruyucu aile” olma 6zelligini pekistirmektedir.
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Bu bakimdan, “akraba KA hizmet modeli” adi altinda yer almasa da vasilik yoluyla pek ¢ok
gocuga genis aile Uyeleri tarafindan bakim saglanmaktadir. Turkiye’de KA sisteminin
gelismemesinin nedenleri arasinda; “bireyci olmayan” toplum yapisi, hizmetin yeteri kadar
bilinmemesi, dini ve kulturel g¢ekincelerin olmasi, bagka bir gocuga bakim vermeye dair
kaliplasmis inanis ve ayrimci yargilar gibi ¢esitli unsurlarin varligindan sz edilebilmektedir.
Turkiye’de akrabal/yakin gevre, sureli, gegici ve uzmanlasmis KA modelleri gibi birbirinden
farkli KA modelleri KA Yo6netmeliginde tanimlanmis olmasina ragmen; uygulamada yalnizca
akraba/yakin cevre ve sireli KA modelleri bulunmaktadir. Gegici* ve uzmanlagsmis KA
modellerinin henlz Turkiye genelinde hayata gecirilememesinin farkli dinamikleri vardir. Gegici
KA hizmetinin istismara maruz kalan cocuklarla iletisim kurmaya dair bilgi ve beceri
gerektirmesi, gegici KA olmak isteyen kisilerin tim KA egitimlerini tamamlamak durumunda
olmasi, kulturel/dini unsurlarin etkisiyle kisa sureli bakimin Turkiye'nin toplumsal yapisina
uygun olmamasi ya da tercih edilmemesi gibi unsurlar bu hizmet modelinin yerlesmemesine
yol agmistir. Gegici KA hizmet modeli gelistirdiginde, bu hizmet “Cocuk Koruma ilk Kabul ve
Degerlendirme Birimleri’nin yerine getirdigi isleve sahip olabilecektir.

Ulkemizde uygulamasi bulunmayan uzmanlasmis KA modelinde, &ézel zorluklar ve
ihtiyaclari bulunan, suca surUklenen ya da suca maruz birakilan g¢ocugun aile yanina
yerlestiriimesi esastir fakat KA'larin s6z konusu c¢ocuklarla iletisim kurmaya dair beceri
eksikligi/cekinceleri ve bu nedenle birinci ve ikinci kademe KA egitimlerini tamamlamak
durumunda olmasi bu hizmet modeline basvurunun yapilmamasina sebep olmaktadir.
Turkiye’'de KA modellerinin gelistirimesi ve gesitlendirimesi dnemli bir ihtiyagtir. Ornegin sug
magduru ya da suga surtiklenen gocuklarin faydalanabilecedi hizmet modeli olan uzmanlagsmis
KA modeli ilgili mevzuatta tanimlansa da, bu kapsamin disinda kalan, farkli davranis
problemleri sergileyen ya da siginmaci, refakatsiz gocuklarin faydalanacagi KA hizmet modeli
mevzuatta tanimlanmamistir. Bu c¢ocuklara sireli ya da akraba/yakin ¢cevre KA modeli
kapsaminda hizmet verilebilmektedir ve bu KA'larin bir dizi yetkinlik kazanmaya ihtiyaci
bulunmaktadir. Bu baglamda ABD’nin bu ihtiyaglar ve gesitlilik dogrultusunda farkli KA
modellerine sahip oldugu, ailelere ve c¢ocuklara sagdlanan desteklerin c¢esitlendigi
gérilmektedir. Ornegin, KA'lara saglanan mentor destekleri, KA egitimlerinin gesitliligi ve
cevirim ici egitim imkani olumlu destekler arasindadir.

Turkiye'deki sistem ABD ile karsilastirildiginda belirgin bazi farklhihklar bulunmaktadir. En
temeldeki farkhhidin Turkiye’de KA hizmetinin merkezi hikimet tarafindan yurutilmesi oldugu
goOrulmektedir. ABD’de hizmet sunucularinin farkli kuruluglardan olusmasi; tlkede KA ve bu
hizmetten yararlanan gocuk sayisindaki artigi saglamigtir. Ulkemizde KA hizmeti, evlat edinme
hizmeti icin bir basamak olusturmazken; ABD’de KA olan kisiler bakim verdikleri gcocugu evlat
edinebilmektedir. Bu baglamda Turkiye'de KA ve evlat edinme hizmetinin uygulama ve
mevzuat bakimindan ayristigi dikkat ¢ekmektedir. Ulkemizde, uygulamada nadiren
rastlanmakla birlikte, KA olan kigiler cocugun gereksinimleri dogrultusunda ve sartlari
sagladiklarinda evlat edinme mevzuatina uygun olarak evlat edinme iglemini
gerceklestirebilmektedir. Turkiye’de, evlat edinmeye uygun olmayan her ¢cocuk KA’ya uygun
nitelik tasimaktadir ve koruma altinda olan, gocuk evleri ya da KA gibi farkli modellerden
yararlanan gocuklar, mevzuata uygun sartlari tasidiklarinda ve yuksek yararlarina bir durum
s6z konusu oldugunda ancak evlat edindirilebilmektedir. Ulkemizde KA bakimi altinda olan
cocuklarin, sartlar uygun oldugu takdirde nasil evlat edindirilebileceklerine iligkin izlenecek
yolun belli olmamasi sorun teskil etmektedir. Bu baglamda, ilerleyen yillarda evlat edinme ve

* Gegici koruyucu aile modeline (lkemizde yalnizca Istanbul ve izmir illerinde rastlanmaktadir.
Ulkemizde yalnizca iki koruyucu aile, gegici koruyucu aile statiisiindedir (Bkz: KOREV Koruyucu Aile
Calistayi (2021). Erisim Adresi: https://www.youtube.com/channel/UCv8UgpuSOEX6m-Msoz2BFWg).
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koruyucu aile mevzuatinin uyumlastiriimasinin Tarkiye’de ¢ocuk koruma alaninda énemli bir
adim olabilecegi 6ngorulmektedir.

Ulkemizde KA hizmetinin niteligini gelistirmek icin aday KA'larla daha ¢ok caligiimasi
gerekmektedir. Aday KA’larin inceleme slreci veya statu aldiktan sonra sira bekleme sirecini
daha verimli gecirmesi; kigilerin ¢ocuk koruma alanini ve KA hizmetinin esaslarini daha
yakindan tanimasiyla baglantilidir; bu badlamda gorsel ve isitsel materyaller, uzaktan erigsimle
saglanabilecek cevrimici egitimler olumlu bir katki olacaktir. Ayrica biyolojik ailelerle daha ¢ok
calisiimasi gerekmekte; korunma ihtiyaci olan gocugun korunma nedenlerinin ortadan kalkma
durumunun de@erlendiriimesi ve biyolojik ailelerin kendine dair degerlendirmeleri dikkate
alinmalidir. Ozellikle iginde bulunulan kosullar, gocuklu yasama dair dislnceler, ileriye déniik
hedefler ve bunlari gerceklestirmek icin planlari ortaya koyma, biyolojik ailenin hem surece
dahil olmasini hem de kurumla is birligi yapmasini saglayacaktir. Cocugun biyolojik aileden
aillinma nedenleri ortadan kalktiginda, biyolojik aile yanina déndirme ¢ocugun yuksek yarari
ilkesi cercevesinde gerceklestiriimelidir.

ABD’de KA sisteminde kalan ¢ocuk ve genclerin hayatlarinin belli ddnemlerinde birgok
zorluk ile micadele etmek durumda kaldiklari sdylenebilmektedir. Cocuklar, bagimsiz
yetiskinlige gecis evresinde duygusal destege ihtiyag duymaktadir ve yetigkinligin getirdigi
sorumluluklar ve stresi ydnetmek, genclerin suc¢a siriklenmesini engellemek ve sureci iyi
yonetmek igin kendilerine destek saglayan mentorlerin olmasinin olumlu sonuglar getirdigi
gOzlenmistir. Aragtirmalar, "genclerin kirilganhgini ve bu agamanin 6nemini" anlamaya dikkat
cekmekte ve ergen beyninin surekli gelisimi baglaminda olumlu, destekleyici iliskilerin dGnemini
ve ergenlik déneminde kendilerine destek veren mentorleri olan KA hizmeti almis genglerin
topluma daha iyi uyum sagladiklarini ortaya koymaktadir (National Institute of Mental Health,
2011). Mentorluk yoluyla yapilan baglantilarin, KA genclerinin egitim/istihdam, psikolojik refah
ve fiziksel olarak pozitif etkilerinin oldugu goérilmektedir. Ayrica bunlara ek olarak, mentor
destegini alan gencler, korunmasiz cinsel aktivite, alkol ve madde bagimhligi ve suga
sUrtklenme egiliminin azaldigini da gdéstermistir (Ahrens ve ark., 2008). Turkiye'de ise KA
hizmeti altinda olan gocuklar 3413 sayili Kanun kapsaminda istihdam hakki elde etmektedir,
fakat o©zellikle 18, bazen de 25 yasindan sonra® yasamlarinin énemli konularinda
kurumsallasmis mentor destedinden yararlanamamaktadir. Bu baglamda bu gengler igin
izleme ve mentor destedi oldukga dnemli bir noktada yer almaktadir ve ABD’de ve cesitli
ulkelerde koruyucu aile alaninda 6ne g¢ikan mentor destegi uygulamalarinin incelenmesi
Onemli gérilmektedir.

ABD’de KA bakimi altindaki ¢ocuklarin ilerleyen dénemde karsilastiklari gugliklere dair
arastirmalara daha sik rastlanmaktadir. Turkiye'de ise cocuklarin ve koruyucu ailelerin
yasadiklari sorunlar Gzerinden bazi literatlr bilgilerine yer verildigi, cocuklarin erigkin olduktan
sonraki yasadiklari durumlara dair aragtirmalarin sinirli oldugu ve biyolojik ailelerin mevcut
durumlarina ise neredeyse hi¢ dikkat ¢ekilmedigi gorulmektedir. TUm bu faktérler géz éniine
alindiginda arastirmacilarin ve alanda galigsan profesyonellerin bu konuya ydnelik galismalari
artirmasi ve kanita dayall arastirmalar ile Turkiye’de koruyucu aile, biyolojik aile ve ¢ocuk
eksenindeki gereksinim ve sorunlarin batuncul sekilde ortaya konulmasi gerekmektedir.

Turkiye’de gocuk koruma alaninda faaliyet gésteren STK’lar daha ¢ok ¢ocuk hizmetlerini
tanitma ve savunuculuk gibi birtakim rol ve sorumluluklar Gstlenmektedir. KA alaninda faaliyet

5 Turkiye'de egitime devam eden, KA hizmetinden yararlandirilan genglerin koruma kararlari 25 yagina kadar
uzatilabilmektedir.
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gosteren STKlar ise sinirli kaynaklar dahilinde hizmetleri tanitma ve danigsmanlik gibi bazi
islevleri yerine getirmeye c¢alismaktadir. Tuarkiye’de KA hizmetinin gelismesi icin merkezi
ydnetime bagl olmayan hizmet sunucularinin bir pilot calisma dahilinde KA hizmet sistemine
dahil edilmesi, bu yapilanmalarin profesyonel ve yeterli kadrolarla desteklenerek
guglendiriimesi ve devlet gézetiminde denetlenmesi dnerilmektedir. Pilot ¢alismalar basarih
oldugunda hizmet yayginlastiriimali, donanimli KA'larin sayisinin artiriimasi hedeflenmelidir.

Tarkiye’de KA hizmetinin  mevcut sorunlarinin  ¢ézimuinde, buarokratik sorunlarin
gideriimesinde gelisen teknolojiden faydalanilarak etkili bir sistemin olusturulmasi, nitelikli
personel sayisinin artiriimasi, islem suresi ile ilgili bagvuru sahiplerine 6n bilgi veriimesi,
denetim mekanizmasina iglerlik kazandiriimasi ve hizmetin dogru sekilde tanitimi (Yildirnmalp
ve Hiz, 2020), ilgili yasal dizenlemelerin uygulanma guglukleri ve eksikliklerinin belirlenmesi,
hizmetin profesyonel bir anlayigla ele alinmasi, personelin egitimlerle guglendiriimesi, KA'ya
yapilan édemelerin tesvik edici nitelikte olmasi, ailelerin egitiimesi ve denetlenmesi (Karatas,
2007), sosyal hizmet uzmanlari tarafindan yuritilmesi gereken KA hizmetinin sosyal ¢galisma
gorevlileri adi altinda ayni prosedurt uygulamamasi ve mesleki rollere uygun midahalelerin
gerceklesmesi gibi dnemli dneriler dikkate alinmalidir.

Fon

Bu ¢alismanin gergeklestiriimesinde herhangi bir fondan faydalaniimamistir.
Not

Bu calismada arastirma ve yayin etigine uyulmustur.
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