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  به نامش و به ياريش

 و لاينْصب للْمساَلةَِ نفَْسه السنِّ ممنْ لاحيلةََ لهَ في و تَعهد اَهلَ اليْتْمِ و ذَويِ الرِّقَّةِ

  .رسيدگي كن اندنداده مردم قرار از درخواستمعرض  را در و خوداي ندارند كه راه چاره به اوضاع يتيمان و سالخوردگان
  اميرالمومنين(ع) به مالك اشتر عهدنامه/ 53نهج البلاغه/ نامه 

  مقدمه:
ــت يافتن به تواناييفرزندخواندگي به عنوان يكي از روش ــب آگاهي و دسـ ها و امكانات  هاي فرزندآوري، بيش از هر چيزي نيازمند كسـ

كودكان تحت ســرپرســتي   زيســتي دارد.ي تر از فرزندآوري به شــيوههايي بيشــتر و حســاسپذيرش فرزندخوانده، ظرافتي اســت. فرد
ستي  ست  بهزي سيب  ممكن ا سي و       آ ستي، غفلت، آزارهاي جسمي، جن سط والدين زي شدن تو سر    هاي متعددي از جمله رها  شت  ... را پ
  ها بسيار حياتي است.تلاش در جهت ترميم اين آسيبان و به نيازهاي رواني آن توجهلذا  باشند گذاشته

سازمان بهزيستي تمام تلاش خود را در جهت نگهداري صحيح و ارتقاي سلامت رواني و جسمي كودكان تحت سرپرستي خود معطوف          
ست. يكي از مهم    ستي، كانون گرم خانواده و دريافت محبت پدر   ساخته ا ساكن در مراكز بهزي ست. در   و  ترين نيازهاي كودكان  مادر ا

سال      ساختن اين نياز،  ستاي مرتفع  ست كه اين كودكان در فرايند فرزندخواندگي به  را صر     يا  زوجينها ست منح ضي واج  سرپر د متقا
ست.      گردندشرايط واگذار مي  ساسي و مهم در اين زمينه، فرايند انتقال فرزندان به خانواده ا م  مه هاييكي از دغدغه. يكي از موضوعات ا

ست كه     ستي اين ا شده و بتوانند به بهترين       سازمان بهزي شنا  صولي با پدر مادر و خانواده جديد خود آ فرزندان در يك فرايند منطقي و ا
ندان ورود فرز روشه ررسي شرايط و زواياي مختلف و ارائ  نحو به سازگاري با شرايط جديد برسند. در اين بخشنامه تلاش شده است با ب      

سازي فرايند كار و اطمينان از امنيت و   مراكز باشد و زمينه را جهت يكسان  به عنوان راهنمايي جهت كارشناسان و كاركنان    به خانواده،
  سلامت رواني فرزندان فراهم آورد.

  .صورت پذيردو به شرح ذيل، با دقت و حساسيت ويژه  سه مرحلهشايسته است فرايند تدريجي ورود كودك طي 
  است: ذكر اين نكات ضروري

گيرد و پس از آن با بررسي بيشتر جامعه    برداري قرار مينامه از تاريخ ابلاغ به مدت يك سال به صورت آزمايشي مورد بهره   اين شيوه  •
  هدف، نهايي خواهد گرديد.

  ضروري است اين مراحل توسط كارشناسان، براي متقاضيان فرزندخواندگي تشريح شود. •
شوا    • ساس  صلاح كودك و        هد و جمعهر چند طي اين مراحل بر ا ست و به  صورت پذيرفته ا صورت گرفته در دهه اخير  بندي نكات 

ستان، تجميع          خانواده فرزندپذير مي شخص مديركل ا شخيص  ضرر به كودك وجود ندارد، با ت ستثنايي كه احتمال  شد، در موارد ا با
  پذير است.مراحل و تسريع امكان

  معرفي كودكمرحله اول: 
در ســـطوح   ســـرپرســـت منحصـــريا  زوجين، در زمان معرفي كودك به خانوادهتاييد متقاضـــيان توســـط كميته فرزندپذيري  پس از
  گردند:آشنا مي با كودكو به تدريج ستقيم با كودك/ ملاقات مستقيم با كودك) م(سطح آشنايي اوليه/ ملاقات غيرمختلف

  اوليه آشناييسطح اول: 

شنايي  « سطح اول در  صرفا اطلاعاتي در مورد كودك »اوليه سطح آ شناس فرزندخواندگي    ،  رد  گيها قرار ميدر اختيار خانوادهتوسط كار
پزشكي،   (ي كودكهويتي و پيشينه  اطلاعاتبخشي از  اين اطلاعات شامل  . شود ارتباط مستقيمي بين كودك و متقاضيان برقرار نمي   اما

 باشد.مي رواني، اجتماعي)

ــتاوردها، پيشــرفت ــفاف در اختيار پدر ميبيان در حوزه فرزندخواندگي تحقيقاتها و دس   وكنند كه اطلاعات بايد به صــورت كامل و ش
ا  كند تو مادر كمك ميكه به پدر بگيرد. داشـــتن اطلاعات از پيشـــينه كودك مزاياي مختلفي دارد از جمله اينمادرهاي فرزندپذير قرار

د  با آمادگي بيشــتري مقابله كنند، تعهي فرزندپذيري هاداشــته باشــند، با چالش ايبينانهانتظارات واقع بشــناســند وبهتر فرزند خود را 
وقتي والدين از  به نيازهاي خاص فرزندشــان در حوزه فرزندپروري پاســخ دهند.آگاهانه  تري به فرزندپذيري داشــته باشــند وجانبههمه

هاي منفي و سرزنشگر نسبت به خود و فرزندشان پيدا كنند و همچنين از     دلايل ناسازگاري كودك مطلع نباشند، ممكن است برداشت    
ــان كمك كند، محرومتواند به آنميمنابع مهمي كه  ــوند. ها و كودكش ــت كه پدرش ــيب و در نتيجه لازم اس   هايمادر فرزندپذير از آس

گر  ها كمك كنند. از طرف ديالتيام يافتن از آنگذشــته كودك آگاه باشــند تا بهتر بتوانند به كودك خود براي درك اتفاقات گذشــته و  
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شكلات و بيماري      شخيص، درمان و مداخله زودهنگام م صتي براي ت شد فر شناختي را   هاي ر هاي تكراري آزمايش .كندفراهم مي و روان
جام نمي  ــتي فراهم ميبراي كودك ان ــود و فرصـ نده     شـ ندخوا كه فرز گذ  كند  ته و هويت     ها در كودكي و نوجواني درك بهتري از  ــ شـ

  شان داشته باشند.يكپارچه
ــدن كودك به  ،در بعضــي مراكز ــرپرســتي نگيرد «ترس از تبديل ش مانعي براي بيان كامل حقيقت به   »كســي كه هيچكس او را به س

سياري از   ها ميخانواده سيدن به فرزند  صرفاً  ،سرپرست منحصر    يا  نزوجيشود. ب شته  با آرزوي ر   مثبت زياديهاي پردازيو با خيال ندا
  رآيندف هاي خاص فرزندخواندگي به اينبه دليل عدم اطلاع از چالش ،يا سرپرست منحصر    ينزوجاين كنند. اقدام به فرزندخواندگي مي

 ارند.دكودكان بر هاي گذشته  آسيب تاثيرِ درمورد  و منفي ناكافي يا اشتباهي  گاهي اين افراد باورها و دانشِ از طرف ديگر شوند. وارد مي
ست در نتيجه  ستي          لازم ا سان فرزندخواندگي بهزي شنا سان يا كار شنا ضيان كمك   روان   تا به دانش و آگاهي لازم در كنندبه اين متقا

ها و  باورها، نگرشاين دانش و آگاهي هاي بر كودك، راهكارهاي رفتاري و درماني لازم و... دســـت يابند. خصـــوص ميزان تاثير آســـيب
 لازم به فرايند عدمِ پذيرش و آگاهيبا  ســـرپرســـت منحصـــريا  زوجينصـــورت اگر اين غير . دركردخواهدتعديل را آنان  يهانگراني

ها بعد از ورود كودك به خانواده،  چالش دك، مشــكلات رفتاري و ســايركوهاي احتمال ترميم نيافتن آســيب شــوندوارد  فرزندخواندگي
ست      شك شكلات هويتي در نوجوانان،  شته فرزند خود،     و  فرزندخواندگي و... افزايش خواهد يافتم شتن از گذ والدين به خاطر اطلاع ندا
مادر و فرزندان و بينانه در پدر ي موثر براي ايجاد انتظارات واقعروشـــ »ســـازي كاملآماده«كنند. انتظارات و توقعات غيرواقعي پيدا مي

سنين بالاتر به      مي صوص فرزنداني كه در  شد(بخ ستي گرفته مي   با يا   زوجينسازي در  و فرزندان با نيازهاي خاص). آماده شوند سرپر
  آيد.دست ميه بروز شده از گذشته كودك از طريق كسب اطلاعات دقيق و به سرپرست منحصر
به  (قرار گيرد.يار متقاضيان  در اخت» اجتماعي كودكو  حال و چكيده وضعيت پزشكي، روانشناختي   شرح «فرم تواند در اين اطلاعات مي

  مراجعه شود). 1پيوست
، طي حداكثر دو هفته  »حال و چكيده وضعيت پزشكي، روانشناختي، اجتماعي كودكشرح«فرم موظف هستند پس از مطالعه  هاخانواده
شناس حوزه فرزندخواندگي پزشك متخصص   مانند مربوطه نابا متخصص   كردن ات لازم از جمله مشورت اقدام و نظر   دادهانجامو...  ، روان
  مطرح نمايند. مورد پذيرش يا عدم پذيرش كودك دررا خود 

شامل:» حال و چكيده وضعيت پزشكي، روانشناختي، اجتماعي كودكشرح« اطلاعات  
 عكس كودك -

سمِ  - شهر محل اقامت،   )در صورت در دسترس بودن  (محل تولدسن،  كودك، مستعار   ا ستان و  تاريخي كه  ان تحصيلات،  زمي، ا
  شرح حال ثبت شده است. اطلاعات در

بيش  /نكتهاختلالات نقص  فعلي كودك از جمله: آلرژي، وضعيت سلامت (اجتماعي شناختي و از سابقه پزشكي، روان   ايخلاصه  -
 )و... در كودك و خانواده زيستيسوء مصرف الكل يا مواد مخدر  ، سابقهو... فعالي

ستي خود(  شدن علت جدا - سي، غفلت ، آزار فيزيكيكودك از خانواده زي صلاحيت والدين    ، بيجن ستي يا عدم  ،  چگونه )،و... سر
 چند بار و توسط چه كسي؟  

 ؟ها در ارتباط استنچگونه با آدارد؟ اگر دارد،  و يا بستگاني آيا كودك خواهر و برادر -

  ها چه بوده است؟جاييمختلف جابه جا شده؟ علت اين جابه هايكودك چند بار بين خانواده  -

ها مجاز به عكسبرداري و به همراه بردن  گيرد و آنميها قرارجهت مطالعه و كسب آگاهي در اختيار خانواده اطلاعات صرفاً اين -1 نكته
 توانند اطلاعات لازم را يادداشت نمايند. . در صورت نياز آنان مينيستنداطلاعات 

هايي كه در مورد كودك دارند و... را نوشته و  لي خود، نگرانيلازم است در اين مرحله از متقاضيان خواسته شود سوالات احتما -2 نكته
ــوالات اطلاعات مفيدي را در اختيار روان             حتي اولويت  ــند. اين سـ ــته باشـ ــناس   بندي كنند و در زمان مراجعه به همراه خود داشـ شـ

سي نگرش   ميقرار صلي برر صر    يا  زوجينها و همچنين آمادگي ها، باورها، نگرانيدهد. در واقع هدف ا ست منح ستي      ،سرپر سرپر جهت 
شرايط خاص وي، انجام مي  توجهشده با  كودك معرفي ست كه روان به  سوالات      گيرد. لازم به ذكر ا سخگويي به تمام  شناس ملزم به پا
ست. همان  شتر با هدف ارزيابي باورها و نگراني     طور كه بيانني سوالات بي صر     يا  زوجينهاي شد اين  ست منح .  گيردصورت مي  سرپر

سخ         سب پا سوالاتي را كه منا صرفاً  شناس  سخ   دهي روان شد را پا سوالات در پرونده  دهد. مي با صر    يا  زوجيندر نهايت  ست منح   ،سرپر
  .شد بايگاني خواهد
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صر     يا  زوجينكه اطلاعات در اختيار  قبل از اين -3نكته  ست منح ست كه  قرار سرپر ها و آمادگي  ها، نگرانيباورها، نگرشگيرد لازم ا
يرش  آمادگي پذ سرپرست منحصر   يا  زوجيندر صورتي كه  . دشو بررسي و ارزيابي  اي كودك، نهيدر پذيرش اطلاعات هويتي و پيش  آنان

شته  سيب  اين اطلاعات را ندا شته زايي در آنان وجود يا باورها و خطاهاي فكري آ شد  دا شناختي لازم ، ابتدا اطلاعات و آموزشبا   هاي روان
  گيرد.  مي قرارها آنشود سپس اطلاعات در اختيار مي داده

دقيق داشته    توجهاي و كلامي متقاضيان پس از دريافت اطلاعات  هاي رفتاري، هيجاني، چهرهلازم است روانشناس به واكنش   -4نكته 
شد. اين واكنش  ست منحصر    يا  زوجينهاي ها و باورهاي آنان خواهد داد. اگر واكنشها اطلاعات زيادي در مورد نگرشبا شان از   سرپر ن

ست روان  شدن، عدم شوك  سان اين موارد را      پذيرش و... باشد لازم ا سان و كارشنا سرپرست    يا  زوجيندر پرونده و  مدنظر قراردهندشنا
صر  صميم اين موارد مي .ثبت گردد منح صلاحيت و آمادگي خانواده جهت واگذاري     گيري درتواند معياري جهت ت صوص  ستي     خ سرپر
  باشد.

ــطح الزاماً كودك   -5 نكته ــتعارِي جديد، در هر بار معرفي به خانوادهدر اين سـ اين  گردد.ها معرفي مي، به خانوادهمتفاوتي با نام مسـ
  گيرد.ها صورت ميموضوع با هدف پنهان ماندن هويت كودك در بين خانواده

صورت تمايل   -6 نكته صر     يا  زوجيندر  ست منح صورت      موردنظر بر به پذيرش كودك سرپر ساس اطلاعات دريافتي، نامبردگان به  ا
  شوند.ميمكتوب به مدير مركز محل اقامت كودك معرفي 

شناس، در اختيار      -7نكته  ست اين اطلاعات در حضور روان ست   سرپرست منحصر قرار    يا  زوجينلازم ا گيرد. زيرا اين اطلاعات ممكن ا
شتباه،   ضور روان   به دليل باورهاي ا ضيان گردد. ح شناس و ارائه دانش و   عدم آگاهي و دانش كافي و...  باعث نگراني بيش از حد در متقا

  كرد.گيري منطقي و بدون هيجان كمك خواهد، به آنان در تصميمسرپرست منحصريا  زوجينآگاهي و پاسخگويي به سوالات احتمالي 

  با كودك ملاقات غيرمستقيم :سطح دوم

ضيان   سطح، در اين  ستقيم متقا سرگ    بدون برقراري رابطه م ضاي بازي يا    15تا  10زماني  در حدود ،مي كودكر(به عنوان مثال در ف
شاهده قرار مي و ويژگي وي، دقيقه) ضيان مي  دهند.هاي ظاهري و رفتاري وي را مورد م توانند با مددكار و  همچنين در اين مرحله متقا

برقرار كرده و ســوالات احتمالي خود در مورد كودك را مطرح نمايند و يا مددكار و روانشــناسِ مركز، اطلاعات  روانشــناسِ مركز ارتباط 
 بيشتري در اختيار متقاضيان قرار دهند. اطلاعاتي شامل:

 اطلاعاتي درباره تاريخچه رشدي كودك از لحاظ شناختي(از جمله رشد زبان)، جسمي، عاطفي -

 اي قبل از تولد و زمان تولد كودك (در صورت دسترس بودن)هاطلاعاتي درباره مراقبت -

ها مانند ديابت، بيماري هاي قلبي و غيره، ســابقه ســوء  هاي ژنتيكي و ســاير بيماريهاي روانپزشــكي، بيماريســابقه بيماري -
 مصرف الكل يا مواد مخدر و يا هر دارويي... در خانواده زيستي كودك(در صورت دسترس بودن)

  داند.گفته شده است يا خود كودك عامل جدايي خود مياز خانواده او  يعامل جداي دربارهكودك  به دلايلي كه -
 خود ارتباطي داشته است. يا خويشاوندان خانواده زيستيآخرين باري كه كودك با  -

ــيب    كداميك از    - ــيب     رفتارهاي كودك مربوط به آسـ ــت؟ آيا كودكان    هاي او مثل آزار، جدايي يا ديگر آسـ ديگر از اين ها اسـ
 بينند؟ چطور؟رفتارهاي او آسيب مي

 ها در ارتباط است؟  چگونه با آن كودك خواهر و برادر دارد اگر -

 توان با خانواده زيستي كودك رابطه برقرار كرد؟اگر امكان آن وجود داشته باشد تا چه ميزان مي -

(اين اطلاعات در سـنين نوجواني و   خاصـي دارند؟ ها/ اسـتعدادها/ علائق  ها/ توانايياعضـاي خانواده زيسـتي كودك چه مهارت   -
ستي    ،يابي فرزندهويت شاياني به وي خواهد كرد به عنوان مثال خانواده زي ستعداد ويژه  كودككمك  شي، خياطي،  ا اي در نقا

  ند.)اهخطاطي، نجاري و... داشت
  هاي انضباطي پاسخ مي دهد؟كودك بيشتر به چه روش -
  و مدرسه ارتباط برقرار مي كند؟ مركزالان خود در چطور با همسكودك  -

  اجتماعي وروانشــناختي، در واقع يكي از اهداف اصــلي در اين ســطح تكميل اطلاعات متقاضــيان نســبت به كودك و پيشــينه هويتي، 
سطح دانش و آگاهي متقاضيان نسبت     ي كودك، آمادگي، و درباره شرايط ويژه گوباشد. علاوه بر تكميل اطلاعات و گفت پزشكي وي مي 

صميم شود.  سطح قبل ارزيابي مي  به اطلاعات دريافتيِ صميم  هايبا افزايش ت شتابزده آگاهانه و جلوگيري از ت سي مي   هاي  وان  تيا احسا
  احتمال شكست فرزندخواندگي را كاهش داد.
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  ي بر هيجاننگيري احســاســي و مبتاين اســت كه از تصــميمتعويق انداختن ملاقات مســتقيم كودك و خانواده، ســعي بر در واقع با به
سته     ضيان كا صر     يا  زوجينو متقا ست منح شرايط ويژه  صرفاً در ابتدا  سرپر ا و  هي وي، توانمنديبا در نظر گرفتن اطلاعات كودك و 

شود.        خودامكانات  صميمِ منطقي و عاري از هيجانات زودگذر اتخاذ  ضاي خانواده، ت ساير اع ضيان با ديدن عكسِ كودك گاهي  يا    متقا
به اين نكته بســيار   توجهپرمعني خواهد شــد. تغيير كرده و  با وجود اين كودك شــانكنند كه چقدر زندگيپردازي ميشــروع به خيال
قاضيان   متبايد به نياز دارد.  »عشق آگاهانه «فقط دوست داشتن كافي نيست. در واقع فرزندخواندگي به     در اين فرايند ضروري است كه  

سيب  شوند.  كمك كرد كه با آگاهي و پذيرشِ كامل و عاري از باورها و خطاهاي فكري آ صورت   در غيرزا وارد فرايند فرزندخواندگي  اين
صر     يا  زوجين ست منح سطح   آمادگي لازم جهت ورود به اين فرايند را ندارند. سرپر صر     يا  زوجيناگر در اين  ست منح پس از  سرپر

ورد  متقاضيان اين ملازم است  ،نيامدبه وجودلازم آمادگي و پذيرش شده شده و با توضيحات دريافتشنيدن گذشته كودك داراي ترديد 
شناس فرزندخواندگي اعلام و   ضيان را   را به كار شان متقا سان مع    اي شنا صحيح آنان ارجاع      به روان سي افكار و ت سازمان جهت برر تمد 

ــرايط و چالش      غيراين دهد. در مي ــحيح باورها و پذيرش شـ ــورت و عدم تصـ ــورت كلي از فرايند    ي فرزندخواندگي  هاي ويژه صـ به صـ
  فرزندخواندگي خارج گردند.

ست مسئولا   -1نكته شند كه اين ملاقات ها بايد به صورت كاملاً     توجهن مركز به اين نكته لازم ا شته با لاقات  و م خنثي صورت گيرد  دا
  »هاناز آ ييك انتخاب شــدن«مبني بر  فكريكودكان مركز، در نبايد  هااين ملاقات. گيردمســتقيمي بين كودك و خانواده صــورت نمي

ــتقيم م  نبايد ايجاد كند. در واقع كودكان ــورت مس ــيان  هدف يتوجهبه ص ــور متقاض غير  د. در و ارتباط آن با كودكان مركز گردن حض
ست كه  لها وجود دارد. احتمال بروز نگراني در آنصورت  ناي وضوع آگاه گردند و به   در مورد اين م سرپرست منحصر    يا  زوجينذا لازم ا
  يابد.اتمام ميآنان كودكان را جلب نمايد، ملاقات  توجهدادن رفتارها يا هيجاناتي كه گردد كه در صورت نشان ها گوشزدآن

  تاناس  /به بهزيستي شهرستان   نظر خود مبني بر پذيرش يا عدم پذيرش كودك را  ،طي يك هفتهحداكثر اند متقاضيان موظف  -2 نكته
  .اعلام نمايند

صر    يا  زوجينگاهي  -3 نكته ست منح سي و ارزيابي         سرپر شان مورد برر شك معتمد سط پز شكي كودك تو تمايل دارند كه پرونده پز
كار  كودك به همراه مدد يپرونده پزشك  در اين سطح صرفاً   گردد. معاينهبه صورت حضوري    كودك نياز باشد اگر ا ي و ار گيردرتر قدقيق

  شود.نمي داده متقاضيان به شخصيو پرونده پزشكي به صورت  گيردميقرار سرپرست منحصريا  زوجيندر اختيار 
  . صرفاًرددگارزيابي پزشكي با متقاضيان همراه نمي كودك جهت معاينه و  ،آشنايي غيرمستقيم  سطح  در  بايد به اين نكته توجه گردد كه

 سطح ب ستقيم يعددر  شنايي اوليه كودك با خانواده و ايجاد آمادگي  )(ملاقات م ، كودك به همراه مددكار جهت  در وياوليه  و پس از آ
و وي   شده روانشناس به كودك دادهصورت لازم است توضيحات لازم توسط در اين شود. همراه مي متقاضيان ارزيابي و معاينه پزشكي با  
ضيحاتي كه به كودك داده طي كه  بايد مراقب بودد. كرآماده  هارا جهت اين ارزيابي و معاينه ضعيت جسمي وي به عنوان      مي تو شود و
  .نگرددمطرح از طرف خانواده  اوملاك پذيرش يا عدم پذيرش 

اطلاعات   توانباشند، در صورت درخواست آنان، ميدرمان  كودك نيازمند ، متقاضيسرپرست منحصريا  زوجيندر مواردي كه  -4 نكته
  .داددر اختيار آنان قرار(سطح اول) آشنايي يمرحله در اين سطح را

شته       -5 نكته نباشد؛ تصوير مدارك پزشكي،     در صورتي كه به دليل فاصله مكاني، امكان دريافت اطلاعات به صورت حضوري وجود ندا
  گيرد. سـپس اين اطلاعات از طريق كارشـناس  ميقرار شـهرسـتان/اسـتان   عكس كودك، عضـو داراي معلوليت و... در اختيار كارشـناس   

  به هيچ وجه اطلاعات به صورت شخصي براي خانواده   گردد كه  توجهشود. لازم است به اين نكته   مي استان به خانواده داده  شهرستان/  
  گيرد.نمي گردد و در اختيار آنان قرارارسال نمي

شــود. اين اطلاعات به  مي داده پزشــكي وي در اختيار خانواده قرار، كپي مدارك به خانواده جايگزينانتقالِ كودك در زمان  -6 نكته
(به ويژه   به دليل اهميت اين اطلاعات     كرد.خواهد هاي تكراري و.... كمك   ها در پيگيري روند درمانِ كودك، انجام ندادن آزمايش      خانواده 

ــنين مختلف اطلاعات هويتي)  ــنين نوجواني و هويت از جملهدر س ــت  ،فرزند يابيدر س به  حفظ و نگهداري اين اطلاعات لزوم لازم اس
  گردد. متقاضيان گوشزد

يماري بپرونده پزشكي، نوع  بررسي دقيقِباشند نيازمند درمان مي متقاضي كودك ،سرپرست منحصريا  زوجين مواردي كه در -7 نكته
ــاير اعضــاي خانواده(فرزند زيســتي و معلوليت، تاثير بيماري بر زندگي كودك و خانوادهيا  هاي  ي، پيگير..).، پذيرش معلوليت از طرف س

ــيار زيادي داردو...  درماني مورد نياز ــت كه خانواده در .اهميت بس ــرف وقت و دقت كافينتيجه نياز اس تمام اين موارد را مورد   ها با ص
براي   فرزندخواندگيباشــد. لازم اســت كه كارشــناســان صــورت احتمال شــكســت فرزندخواندگي زياد مي. در غيرايندهند بررســي قرار
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ها  در اختيار خانوادهشــده جهت بررســي موارد مطرح زمان بيشــتري ســرپرســت منحصــريا  زوجيناطمينان از آكاهانه بودن تصــميم 
ست   دهند.قرار ضيان كوتاه بودن زمان درخوا شد     متقا سب اطلاعات دقيق خواهد  سي و ك و   تا معرفي و ورود كودك به خانواده مانع برر

ند از رو انلازم است كه متقاضي  هاي شتابزده و هيجاني،  گيريجهت اطمينان از تصميم  .دهداحتمال فسخ فرزندخواندگي را افزايش مي 
  آنان مورد بررسي دقيق قرارگيرد.برنامه درمان  و بايدباشند  آگاهي كامل داشته ،درمان

شرايطي كه  -8 نكته ساكن مي     در  شور  ضيان خارج از ك شند متقا شد. لذا      ،با ستقيم مقدور نبا ست امكان ملاقات غيرم ن در ايممكن ا
صرفاً تكميل اطلاعات در مورد كودك و    صميم  همچنين سطح  ضيان  گيري آگاهانهارزيابي آمادگي و ت ان  توگيرد و ميانجام ميي متقا

  قيم) شد.تبدون ملاقات غيرمستقيم وارد سطح بعد(ملاقات مس

ضيان بايد دلايل خ   -9 نكته شهرستان/ا     به صورت مكتوب ود را در صورتي كه كودك مورد پذيرش قرار نگيرد، متقا تان  س به بهزيستي 
  اعلام نمايند. 

  ملاقات مستقيم با كودك سطح سوم:

ــيان و به طور خاص ك ارزيابي نحوه ارتباط ،مرحله هدفدر اين  ــتياق وي به آنودك و متقاض ها و  ارتباط كودك با خانواده، تمايل و اش
  باشد.ميغيره 

هاي فكري و  آمادگي ،لازم اســت روانشــناس مركز، قبل از ملاقات مســتقيم كودك با متقاضــيان بالاتر از دو ســال فرزنداندر  -1نكته
  ي مانند: خانواده، كاركردهاي خانواده،با مفهوم بايد در كودك ايجاد كند. كودك(متناســب با درك شــناختي وي) لازم راشــناختي روان

    ...  آشنا شده باشد.و اش ي احتماليوي از خانواده و آرزوهاي انتظارات

  كنيم،وي اجتناب مي »پدر و مادر«از خطاب كردن آنان به عنوان  ،كودك توســط متقاضــياننهايي پذيرش  در ابتدا و قبل از -2 نكته
ــتند «   ،وي بودنِر ذهن كودك مبني بر پدر و مادر . اين جملات احتمال ايجاد انتظار يا قطعيت د»اين خانم و آقا، مامان و باباي تو هسـ

ــما و اينهخوامي«ند، معرفي گرد »خانواده احتمالي كودك« بهتر اســت متقاضــيان تحت عنوان كند.ايجاد مي   خانم و يم ببينيم كه ش
	»تونيد با هم يه خانواده بشيد؟ميآقا(يا خانم)  	

ر  بباشــد و قطعيتي مبني گيري ميتصــميم ي، ملاقاتي براهاكودكان اين نكته گوشــزد گردد كه اين ملاقاتهمچنين لازم اســت كه به 
ست كه هم كودك، هم   ندارد تشكيل خانواده با اين افراد وجود  و هم سازمان به عنوان سرپرستان       سرپرست منحصر   يا  زوجينو لازم ا

صــميم تفكر كنيم و مون يم همديگه رو ببينيم تا همههخواما تو اين جلســه فقط مي« .را انجام دهندگيري نهايي فعلي كودك تصــميم
  »شاد باشيد. يتونيد با هم يه خانوادهم كه شما مييبگير
در صورت پذيرش نشدن    شده و هم  در كودك گيري انتظارات و آرزوهاي غيرواقعي كه هم مانع از شكل شود  به اين نكته باعث مي توجه

  نگيرد.    شكلدر وي داشتني نبودن و... ، فكري مبني بر دوستيا سرپرست منحصر زوجيناز طرف 

 اقدامات مورد ارزيابي قراردهد و را متقاضيانكودك نسبت به  افكارِ ات ولازم است كه پس از ملاقات، روانشناس مركز، احساس     -3نكته
  .دهدانجام(بخصوص در سنين بالاتر) و ايجاد پذيرشگيري منطقي و عاري از هيجان لازم درخصوص كمك به وي براي تصميم

  يرهغبروز هيجان و  ،با كودك گيريتباطمتقاضيان قبل از ملاقات حضوري با كودك، در مورد نحوه ملاقات، شيوه ار    بهتر است  -4نكته
  گيرند. مورد راهنمايي قرار

  
  :بايد رعايت كنندنكاتي كه متقاضيان براي به حداقل رساندن اضطراب و كاهش تنش در كودك 

يرد.  گانجام، يا مربي مددكار)يا (روانشناس مركزمسئول فني مركز، جلسات الزاما بايد در حضور افراد آشنا و مورد اعتماد مركز( -
بر   و نظارتباعث افزايش تنش و اضطراب در كودك شده و امكان كنترل    يا سرپرست منحصر    زوجينتنها گذاشتن كودك با  

 شرايط، كاهش پيدا خواهد كرد.

 كند. ارتباط برقرار يا سرپرست منحصر زوجينتدريج و در كنار افراد آشنا، با ه داد كه ب بهتر است به كودك اجازه -

ــر   زوجينهاي رفتار - ــت منحص ــرپرس ــب با واكنش يا س ــورت وجود  بهگردد. تنظيم كودكهاي بايد متناس عنوان مثال در ص
ج به  تدريبهفاصله خود را حفظ كنند يا در صورتي كه كودك   ها نيز ، آنمتقاضيان گيري از هاي اضطراب در وي و فاصله  نشانه 
ها هماهنگ  گوهاي آنوريج به وي نزديك شوند، يا گفت دمجاز هستند به ت  سرپرست منحصر   يا  زوجينشود،  ها نزديك ميآن

 باشد و... كودكشده از سمت هاي مطرحبا صحبت
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توانند به تدريج به كودك  مي ســرپرســت منحصــريا  زوجينهاي اضــطراب در كودك، در صــورت وجود آمادگي و نبود نشــانه -
 ي فيزيكي مطلوب(فاصله حريم خصوصي حداقل يك متر) حفظ   جلسه فاصله  گردند. هر چند لازم است در تمام طول   نزديك
 گردد.  

ــد،   - ــروع كننده تماس فيزيكي باش ــر  زوجينبه جز در مواردي كه كودك، خود ش ــت منحص ــرپرس ــروع اين  يا س مجاز به ش
 ها(بوسيدن، در آغوش كشيدن و...) نيستند. تماس

  كودك، از به كار بردن كلماتي مانند دخترم، پسرم و... خودداري كنند.بايد در زمان خطاب كردن  سرپرست منحصريا  زوجين -

  :نيستندرفتارهايي كه متقاضيان مجاز به انجام آن 
   بلند و...) ،(مانند گريه كردن، ابراز شادي شديدابراز هيجانات شديد -

 اصرار به برقراري رابطه و...   بوسيدن، آغوش گرفتن كودك، در تماس فيزيكي سريع، -

 پرسيدن از گذشته كودك و ساير سوالات شخصي -

 عكسبرداري و فيلمبرداري از كودك و محتواي جلسات -

 مگر در مواردي كه هديه براي تمام كودكان مركز تهيه گردد. دادن كادو و هديه به كودك -

ــكل     گو با كودك به گونه   وگفت  - ــكيل خانواده شـ يمت   با خودمون ببر اومديم كه   «بگيرد اي كه فكري مبني بر قطعي بودن تشـ
 و... »تو ديگه فقط دختر خودمي«، »خونه

 »...داداش، آبجي و دخترم، پسرم،«هايي مانند به كار بردن واژه -

ضوري مي  مدت زمان -5 نكته صورت عدم تمايل و آمادگي كودك براي       ملاقات ح شد. در  ساعت متغير با تواند بين يك تا يك و نيم 
در صـورت كوتاه بودن جلسـه و     گيرد.كودك تحت فشـار و اجبار مبني بر حضـور در جلسـه قرار    نبايد حضـور در جلسـه، به هيچ وجه   

  .كرد توان يك جلسه حضوري ديگر برگزار، مي(يا مددكار)روانشناسمسئول فني مركز و تشخيص 

ساكن مي       -6 نكته شور  ضيان خارج از ك شرايطي كه متقا ستقيم وجود    در  شند و امكان ملاقات م سات به ندارد، ميبا ورت  ص  توان جل
ــويري،  ــناس(يا مددكار)   تماس تص ــئول فني مركز و روانش ــور و نظارت مس ــخص و با در  گيرد. اين تماسانجامدر حض ها در زمان مش

شرايط و آمادگي كودك صورت     به ماهيت ملاقات(مجازي بودن)، در صورت صلاحديد و تشخيص مسئول      توجهگيرد. با مي نظرگرفتن 
    گيرد. صورت تر اما طي دو يا سه جلسهكوتاهها ملاقاتتواند مركز و روانشناس مي فني

ي لازم در كودك  هاو آمادگي كنندرا دريافتهاي لازم ها و نبايدهاي ملاقات مستقيم آموزش لازم است متقاضيان در خصوص تمام بايد   
ي  يم با تماس تصوير هتونيم همديگه رو از نزديك ببينيم، ميخواهستند و نمي چون اين خانم و آقا(يا خانم) خيلي از ما دور «ايجاد شود  

    و...» با هم آشنا بشيم
ين ا است براي باشد. لازم  به افكار و احساسات وي نيز داراي اهميت مي   توجهباشند،  در متقاضياني كه داري فرزند زيستي مي   -7نكته 

كان نيز آموزش  مادگي  كود كه در   ها و آ جام مي  هايي  كان مركز ان خانواده  مورد كود جام گيرد، از طريق  خانواده،    گرددان له انواع  . ازجم
نتيجه جلسات و... . همچنين لازم است كه كودكان در مورد بايدها و    اعلام و توضيح  كاركردهاي خانواده، قطعي نبودن جلسات ملاقات،  

ستقيم آموزش ببين  ستقيم بهت ريزي فعاليتدر زمان برنامهد. ننبايدهاي ملاقات م ست  رهاي ملاقات م شود   نظر گرف در يهايفعاليت ا ته 
شت كه دو  شته  يگريكد ري باكودك بتوانند تعامل و ارتباط بي شند. دا سمي ويژه و يا        با شرايط ج صوص در مواردي كه كودك داراي  بخ

شخص مي  شد معلوليتي م ست ك  با شده لازم ا سخ داده   ، به ه كودك از قبل در اين مورد آگاه  د و آمادگي لازم در وي  شو سوالات وي پا
هاي ناگهاني نسبت به كودك با شرايط ويژه و همچنين از شوكه شدن كودك زيستي خانواده        از بروز واكنشها ايجاد شود. اين آمادگي 

و يا   جسمي خاص به شرايطت پذيرش فرزندان زيستي خانواده نسب يكي از نكات مهم در اين موارد بررسي آمادگي و  . كندمي جلوگيري
  باشد.معلوليت فرزند مي

به   توجه، لازم است كه روانشناس يا مددكار مركز كه در جلسه حضور دارند، با ملاقات مستقيم جهت فعال و پويا بودن جلسه   -8نكته 
شنهاد شناختي كه از كودك دارند، فعاليت  ست مانند بازي دهند هايي را پي شي، خميربازي و...   كردن هاي فكري، در ستي، نقا در   . كارد

ق  هايي كه با علايشناس مركز فعاليت و روان يا سرپرست منحصر    زوجينهاي تصويري نيز لازم است از قبل و با هماهنگي   مورد ملاقات
  گردد. كودك هماهنگ باشد، پيشنهاد و آماده

ي  هاي هيجانيان واكنشاها در مقابل آقبسياري از كودكان مراكز تجربه محدود ارتباط با آقايان را دارند. در نتيجه بعضي از آن   -9 نكته
ين بروز چندر صورت  تا  گوشزد گردد  زوجينل از ملاقات مستقيم اين موضوع به   بشوند. لازم است كه ق  منفي نشان داده و مضطرب مي  
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شت قرار نگيرد و آمادگي لازم در آن   ها از طرف خانواده ي،رفتارهاي سوءبردا شد.   مورد  شته با  شد ديده هاييچنين واكنش اگر ها وجوددا
ها در ابتدا به  تواند اين ارتباطمي گيرد.تر و طي چند جلســـه با خانواده ارتباطهاي كوتاهلازم اســـت كه به كودك فرصـــت داد در زمان

  صورت حضوري انجام گيرد.صورت تصويري و سپس به 

ــتي دو كودك از يك خانواده(خواهر يا برادر) را دارند. در اين  -10نكته  ــرپرس ــيان تمايل به س ــورت ابتدا ملاقات گاهي متقاض ها به  ص
  شود.مي گردد. سپس يك جلسه به صورت مشترك تشكيلصورت جداگانه برگزار مي

ضيان موظف  -11 نكته شناس فرزندخواندگي اند حداكثر طي يك هفته  نظر خود مبني بر پذيرش يا عدم پذيرش كودك را متقا   به كار
  مطرح نمايند.

شناس مركز طي يك جلسه، نتيجه ملاقات حضوري را به كودك     روانلازم است   شده، معرفي در صورت عدم پذيرش كودك  -12 نكته
صورت ممكن است در كودك  حس طرد شدن يا دوست داشتني نبودن  نيا دهد. در غيرهاي احتمالي وي پاسخ اطلاع دهد و به پرسش

و نداشـــتن تا  ربود هايي كه لازم اين خانم و آقا اون ويژگي« ارتباط داد:به كاركردهاي خانواده توان اين موضـــوع را ايجاد گردد. ميو... 
ر مورد  گيري دمل با هم صحبت كرديم اين جلسات براي آشنايي و تصمياوطور كه از همان«» با هم يه خانواده شاد داشته باشيد. بتونيد

ه و  نتيجاين هايي كه انجام داديم به رســيي موفق و شــاد باشــيد و با بريه خانوادهبا هم تونيد اين بود كه آيا اين خانم و آقا و شــما مي
  »اتفاق بيفتهاين تونه م كه نمييتصميم رسيد

استان   / شهرستان  در صورتي كه كودك مورد پذيرش قرار نگيرد، متقاضيان بايد دلايل خود را به صورت مكتوب به بهزيستي      -13 نكته
پذير  انامك ســه مرتبهتا  شــده بهزيســتياعلام نمايند. قرار گرفتن متقاضــيان در ليســت انتظار و به دليل عدم پذيرش كودكان معرفي

شد مي   700/97/93452سرپرست و بدسرپرست در خانواده به شماره       لعملمراقبت از كودكان و نوجوانان بي(به بخشنامه ابلاغ دستورا  با
  .مراجعه شود) 4/7/1397مورخ 

  طي كردن جهت سرپرست منحصر   يا  زوجين گيرد وصورت مي  تاييد نهاييدر صورت پذيرش دو طرفه كودك و متقاضيان،    -41 نكته

ايجاد آمادگي ورود كودك «وارد مرحله  ، خانوادهصدور حكم قضاييپس از گردند. معرفي مي مراحل اداري به سازمان بهزيستيساير 

  .  گردندمي »به خانواده

  
  »ايجاد آمادگي ورود كودك به خانواده« دوم: مرحله

ــروري در مورد خروج كود ــد.آن مي تدريجي بودنك از مركز و ورود وي به خانواده، يكي از نكات مهم و ض اين تدريجي بودن به   باش
هاي جديد و... كمك خواهدكرد. از طرف ديگر ممكن است   براي سازگاري بهتر با شرايط جديد و آشنا شدن با پدرمادرش، مكان     كودك

هايي مانند از دست دادن يكي از اعضا، دوست صميمي، تازه شدن احساس، افكار و         مركز با خروج كودك از مركز، فقدان ساير كودكان 
شتن خانواده و... روبه آرزو شده و باعث   هاي يكشدن شوند. در جدا رو هايي مبني دا باره و ناگهاني، امكان بروز هيجانات، افكار و... فراهم ن
ن مركز و به طور خاص روانشناس مركز در اين مقطع مهم و   شان خواهد شد. بسيار واضح است كه مسئولا      ريزي افكار و احساسات  درون

گزيني خطاهاي فكري و... كمك  افكار، خطاهاي فكري احتمالي، جاي ريزي هيجانات، بررســي ســاير كودكان، در برون حســاس بايد به  
سرپرست منحصر     زوجيننمايند. از طرف ديگر  ضي  يا  سي و مهم فرزندخواندگي در اين فرايند، نيازمند    متقا سا نيز به عنوان يك ركن ا

ها و...  تواند شامل پيشينه كودك، خصايص خلقي، بيماري   . اين اطلاعات ميهستند خود كسب آمادگي، آگاهي و اطلاع از شرايط كودك   
شد. هر  صوص كودكي كه به زودي به فرزندي آنان در مي  با شد احتمال اين   چقدر اطلاعات آنان در خ شتر با ه  كه بتوانند زودتر ب آيد، بي

  بيشتر خواهد شد. ،مراقبيني امن و مطمئن براي كودك تبديل شوند

سريع مي       -1 نكته سريع كودك به خانواده، ورود  ضيان مبني بر ورود  شتياق زياد متقا سترس با وجود ا شد. زي تواند براي كودك ا را  زا با
ها، مكان و فضاي   ن و ساير افراد دلبسته احتمالي خود، دوستان صميمي و نزديك، همبازي     اوي مراقب ،همزمان با خروج كودك از مركز

را از دســت خواهد داد. از طرف ديگر كودك با ازدســت دادن افراد و   ها و...)بازيمتعلقات شــخصــي(تخت، كمد، اســبابآشــناي مركز، 
هاي  به سن كودك، ويژگي  توجهتواند با هاي غريبه خواهد شد. كه همه اين موارد مي هاي آشناي خود، وارد ارتباط با افراد و مكان مكان

  ي از استرس را ايجاد كند.روانشناختي وي و... سطوح مختلف
شنا  ضاي خانه  وي شدن  با ورود تدريجي كودك به خانواده و آ سازگاري بهتر كودك كمك كرد. ، ميو خانواده با پدر و مادر و ف   توان به 

(در حضور و نظارت مسئول فني مركز و يا روانشناس و     هاي حضوري در مركز، داشتن تصويري با كودك   تواند از ملاقاتمي اين آشنايي 
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و يا حتي  هاي كوتاه خارج از مركزبه تدريح به گذراندن زمان عكس و فيلم در مورد خانه و فضاي آن، شروع شده و    دادن، نشان مددكار)
    .... ادامه يابدمنزل و گذراندن يك شب در با فضا و موقعيت خانه، در صورت امكان حضور چند ساعته در خانه و آشنا شدن

صوتي، ح  شود توجهيد به اين نكته با ا خودداري هالمقدور بايد از اين تماستيكه به دليل عدم كنترل و نظارت كافي بر تماس تلفني و 
  در زمان بسيار كوتاه و محدود صورت گيرد.در حضور مسئول فني مركز(يا روانشناس/ مددكار)، بايد  ،در صورت وجود .كرد

ست ملاقات  -2نكته  شنا و مورد اعتماد كودك از    لازم ا ضور مددكار به عنوان فرد آ هاي خارج از مركز به همراه مددكار انجام گيرد. ح
   كند.و امكان نظارت و ارزيابي روند ارتباط بين فرزند و خانواده را فراهم ميكرده جلوگيري  وياضطراب و تنش 

ــنايي تدريجي يا عدم وجود اضــطراب و... متغير  وجود آوري، هاي روانشــناختي، تاببه ســن كودك، ويژگي توجهبا  ،مدت زمان اين آش
سازگاري در كودك         شكلات  ضطراب و م سن كودك، وجود ا صورت كلي   وخواهد بود. با افزايش  ...  اين زمان افزايش خواهد يافت. به 

  باشد.ا يك ماه ميهفته تحداقل زمان ممكن جهت اين آشنايي دو 
شتر، تدريجي بودن فرايند ورود به خانواده،           شناختي بي شد كلامي و  سنين بالاتر به دليل ر ست كه در كودكان  نكته حائز اهميت اين ا

شتري دارد  سازي ناگهاني آنان مي  ؛اهميت بي سيب لذا جدا صوص    تواند آ شد. اما در كودكان كوچكتر به خ سال اين  2زير  كودكانزا با
  تواند با سرعت بيشتري طي شود.داشته و ميفرايند پيچيدگي كمتري 
ن مركز و روانشــناس، ارتباط كودك و اعضــاي خانواده، بروز مشــكلات احتمالي و... را مورد مشــاهده و  مســئولا در اين مدت لازم اســت

   جديد كمك نمايند. يارزيابي دقيق قرار دهند و در صورت امكان به سازگاري سريع تر كودك با خانواده

شناس مركز مورد آموزش        -3نكته  ست كه وي از طرف روان شنايي تدريجي فرزند با خانواده و گذراندن وقت با آنان، لازم ا در فرايند آ
  ها عبارتند از:گيرد. از جمله اين آموزشها با هدف كاهشِ آسيبِ ساير كودكان مركز انجام ميآموزشقرار گيرد. اين 

شده كودك،                - شرايط آنان. مهارت همدلي باعث  سات و  سا شدن با اح شنا  ساير كودكان مركز و آ آموزش مهارت همدلي با 
 كند.   هاي خود جلوگيرياحساسات ساير دوستانش را درك كرده و از بيان پرهيجان خاطرات، احساسات و لذت ها و داشته

صي خانواده به عنوان مثال بايد به     - صو ستيد و بايد اتفا   «كودك آموزش داد كه آموزش حريم خ قاتي شما الان يك خانواده ه
گيرد و نيازي به بيان جزييات براي ساير افراد و دوستانت    نواده شما قرار آيد در حريم و مرز خاكه درون خانواده شما پيش مي 

 ».وجود ندارد

سوالات و كنجكاوي   نح - سخگويي به  ستان(كودك بايد از    وه پا ساير دو   كرده و رابطه را محدود بهييات خودداريبيان جزهاي 
  ).»شيمما فعلا داريم با هم آشنا مي«دهد. شدن با اعضاي خانواده توضيح آشنا

سازي فضاي خانه، فراهم كردن وسايل مورد نياز، نحوه معرفي كودك به ساير اعضاي خانواده       بايد خانواده در مورد نحوه آماده -4نكته 
  :ار گيرند. به عنوان مثالرق مورد راهنماييبراساس شرايط خاص كودكان بهزيستي و... 
ست وقتي وارد خانواده مي      - شدن با ورودي شود كودكي كه داراي مشكلات پردازش حسي ا هاي حسي جديد  ، به دليل روبرو 

شده و تحت ف   سرعت كلافه  شته  هاي محدود كودكي كه به محيطگيرد. در واقع شار قرار مي به  شبيه به هم عادت دا ست    و  ا
شنا لباسها و چيزهايي كه بايد كشف كند،  ها، مكانصورت رو شدن با تعدد  بهبعد از رو شود.   سردرگم مي  و... هاي جديد و ناآ

 كننده است.  هاي اتاق براي كودك گيجهاي جديد و رنگارنگ و طراحيبازيحتي اسباب

ساعت  - شته      هاي طولانيكودكي كه عادت كرده،  شخص دا شود و يك برنامه غذايي م شد  در گهواره نگهداري  ست    با ممكن ا
 اي شود.  گيرند، دچار اختلالات تغذيهبراي او در نظر مي و متنوع وقتي پدر مادر يك رژيم غذايي مخصوص

ضاي خانواده در بدو ورود مي  - شد.  يكي ديگر از موارد مهم نحوه معرفي كودك به اع سياري از خانواده با ستند كه    ب شتاق ه ها م
شد.         شن با ضاي خانواده و همراه با ج ساير اع ضور  سم اين برگزاري ورود كودك در ح سر   هاي مرا ستقبال گروهي و پر صدا،   وا

شفته، گيج و حتي شوك       هاي خانوادگي و... كودك را با انبوهي از محركجشن  هاي حسي رو به رو كرده و وي را سردرگم، آ
ست ك خواهد كرد. بهتر  ضاي خانه، ارتباط برقرار  شود  هدر ابتدا به كودك اجازه داد ها كند. پس از آن افراد  با پدر و مادر در ف
ــاي خانواده مي       تدريج و نوبتي به كودك معرفي  ه ب  نزديك و درجه يك،    ــنايي كودك با اكثريت اعضـ ن  تواگردند. پس از آشـ

 .دادانجام را هاي خانوادگي مانند جشن ورود كودك و... ها و مراسمجشن

  يادآور كه وسايليتواند ميي جديد با خانوادهه، جهت افزايش و حفظ ارتباط دت زمان آشنايي و برگشت از خانوادكودك در م -5 نكته
شايند  يخاطره ست را   پدر و مادركودك با  خو ستي كه در منزل با پدر و مادر خود     . خانه به مركز آورداز ا سايل كوچكي مانند كارد و
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ا  داشت كه اين وسايل صرفاً ب    توجههر چند بايد به اين نكته و...  . يا درست كردن آن كاردستي با ساير كودكان مركز    است   تهيه كرده
  هاي متنوع پدر و مادر به كودك)(مانند هديه.باشد داشته نبايد ارزش ماديشود و هدف افزايش سازگاري كودك به مركز آورده مي
ست كه   سايل دلخواه و تعلقات خود كودك همچنين در زمان خروج از مركز لازم ا ستانك،      (و شير، پ و... ) را  ، لباسعروسك، پتو شيشه 

ــدمربوط به مركز نگهداري ميكه  ــايل  باش ــنا بودن با خود به خانواده ببرد. اين وس ث  و باعدهد به كودك حس تعلق را ميبه دليل آش
بايد به خانواده در مورد اهميت اين وسايل توضيح داد. دور كردن سريع كودك      گردد.پس از ورود به خانواده مي ويكاهش اضطراب در  

  زا باشد.  تواند براي كودك اضطراباز تعلقات گذشته و ناديده گرفتن اهميت آن مي

شناس معتمد       -6 نكته سط روان ست كودك قبل از ورود به خانواده، تو شناس بالين   لازم ا ي كودك) مورد ارزيابي سازمان(ترجيحاً روان
صي قرار    ص ست (گيرد.تخ شاوره    4پيو شناختي در فرايند فرزندخواندگي ضوابط ارائه خدمات م شماره   اي و روان  900/1400/43613به 

ها مورد آموزش و  خانواده ،گرفتههاي صورت اساس ارزيابي  و بر ): ارزيابي كودك قبل از واگذاري سرپرستي به خانواده  49/4/1400مورخ 
  گيرند. هايي لازم قرارراهنمايي

سي مراكز قبل از ورود كودك به خانواده، كمك به خانواده    -7 نكته سا شتر كودك   يكي از وظايف مهم و ا شناخت بي ساس   بر ،ها در  ا
شناختي، عادتي، علاقمندي    ويژگي شد. اين  ها و... ميهاي شخصيتي، رفتاري، روان در اختيار » منكودك هاي ويژگي« اطلاعات در فرمبا

  مراجعه گردد.) 2(به پيوستگيرد.والدين قرار مي

  
  »و پيگيري ورود كودك به خانواده« سوم: مرحله

واضح است كه در صورت بروز اختلالات  گيرد.انجام مي ماه اول توسط بخش دولتي6پيگيري مددكاري در بعد از ورود كودك به خانواده 
شكل ادامه خواهد يافت.        شكلات، پيگيري تا زمان رفع م ساير م شكلات به وجود سازگاري و  صلاح با توجه به م شناس آمده با    ديد كار

گيرد. به عنوان مثال موارد اختصاصي كودك مانند دلتنگي ارجاع به روانشناس مراكز يا روانشناسان فرزندخواندگي صورت مي ،بهزيستي 
ــتان و  ــناس مركز، يا  تيم مراقبتيبراي دوسـ ــكلات و چالش و... به روانشـ ــورت بروز مشـ ــردگي  در صـ هاي فرزندخواندگي مانند افسـ

  گيرد.ارجاع صورت مي فرزندپذيري به روانشناس فرزندخواندگي
ستند اگر   هاخانواده شكلات يا  موظف ه ضوع م سرع وقت اين اطلاعات را  چالش برانگيزي  هايمو شناس   در اختيار به وجود آمد در ا كار

ــتي ــتفاده كرد واي براي رفع چالشحرفه خدماتتا بتوان از  هندد قرار بهزيسـ ــازگاري خانواده و فرزند به  ها اسـ گاهي   كرد.كمكسـ
هنگام و تخصــصــي از پيچيده شــدن  با مداخلات به .شــودميها به دليل طي شــدن زمان زياد يا عدم آگاهي پيچيده مشــكلات خانواده

  كنند. هاي لازم را دريافتها بايد در مورد اين لزوم آموزشخانواده شود.مشكلات جلوگيري مي
هاي درماني و آموزشي مورد نياز   باشند(مانند شركت در دوره  ميو پس از آن  در دوره پيگيري بهزيستي، ها ملزم به همكاري با خانواده -

   و موافقت خود را اعلام نمايند. هدشمورد آگاه اين از ابتدا در  بايد) و كودك و ساير اعضاي خانواده و...
شايع ب  ستگي  وي عد از ورود كودك به خانواده، دلتنگييكي از موارد  شامل    براي تعلقات و دلب شته  ستان، مراقب هاي خود در گذ   ن،ادو
شد.  محيط مركز و... مي ست وي را    با شدن ناگهاني كودك از اين منابع، ممكن ا سترس رواني قرار   جدا  شار و ا داده و باعث  در معرض ف

از طرف ديگر ســاير كودكان ســاكن در مركز نيز ممكن اســت تمايل به تداومِ ارتباط   بروز مشــكلات رفتاري و ســازگاري در وي گردد.
 ــته نتقال به خانواده جايگزيناكودك ــده داش ــند. تا جايي كه يكي از فقدان ش ــايع در فرزندانِ مراكز، قطع ارتباط ناگهاني و  باش هاي ش

ن خصوص سنيه باشد. اين موضوع در كودكان سنين بالاتر و بها به خانواده ميهميشگي با دوستان خود بعد از خروج از مركز و ورود آن
شـده و يا فرزندان مراكز، لازم اسـت     انتقال به خانواده جايگزيندر نتيجه در صـورت ابراز تمايل كودك   شـود. مي بيشـتر ديده نوجواني 

لازم اســت  باشــد. مي و خانواده بهزيســتينيازمند همكاري و تعامل مشــترك تمهيدات لازم در اين خصــوص فراهم شــود. اين موضــوع 
    هاي لازم دست يابند.گرفته و به آگاهيهاي لازم قراردراين خصوص تحت آموزشها قبل از ورود كودك به خانواده، خانواده

كودكان مراكز لازم اســـت به نكات زير   منظور كاهش آســـيبِكودك، به  انتقال به خانواده جايگزينهاي بعد از هرچند در مورد ملاقات
  شود: توجه
 گيرد.ميورود فرزند به خانواده(فرايند سازگاري) شكل سه تا شش ماهها در فرايند ملاقات -

 شود.مي انجامملاقات با دوستان  فرزند و يا كودكان ساكن در مراكز،در صورت تمايل و درخواست  -

كودك و خانواده، دلايل   (در صورت عدم تاييد درخواست.شودميتاييد با صلاحديد مسئول فني و يا روانشناس مركز  ها ملاقات -
 شود.)مي دادهتوضيحبه آنان 
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 شود.ساختار رها نمي مدت و بدونبوده و طولاني محدودها زمانِ ملاقات -

  باشد.مي صرفاً با حضور كودك و نه ساير اعضاي خانوادهجلسات   -

 است. با نظارت و كنترل مسئول فني و روانشناس مركزها ملاقات -

- كودكان مراكز و گفت توجه ،شـــدهجايگزينانتقال به خانواده  بعد از ملاقات با كودك گو درباره آنوبه افكار و احســـاســـات  ،
    باشد.ضروري مي

ــترك با خانواده            ــد. ها مي يكي از نكات مهم در زمان پيگيري، جلب اعتماد، همكاري، احترام و در نتيجه تعامل مشـ طور كه   همان  باشـ
د توانايي  باي كارشناس بهزيستيبراي اين منظور  خانواده بسيار موثر و مفيد خواهد بود.شد اين تعامل در افزايش سازگاري كودك و بيان

  اي عبارتند از:از جمله نكات مهم در اين رابطه حرفه باشند. اي با خانواده را داشتهبرقرار رابطه حرفه
   در كودك و خانواده تر و افزايش سازگاريايجاد شرايط مطلوب براي تاكيد بر هدف مشترك خانواده و مركز -

 هاهمدلي كردن با خانواده در زمان بروز چالش -

 زدنسبچعدم قضاوت و بر -

 مسئله در شرايط خاصكمك به حل -

 تقويت انگيزه جهت پيگيري از طرف خانواده -

زيادي به همراه   هايآســـيب برقرار نگردد،ها بدون ســـاختار و هدف مشـــخص صـــورت گيرد و احترام و ارتباط مناســـبي اگر پيگيري
  ز جمله:اداشت خواهد
 كردن، مزاحمت و...گيري افكاري مانند تجسسشكل -

 هاها در برابر پيگيريخانوادهمقاومت  -

 پاسخگويي نامناسب -

  كاهش همكاري مشترك با سازمان -
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  ميزان تحصيلات:  :سال تولد  اسم كودك:

  محل تولد(در صورت در دسترس بودن):

  :استان و شهر محل اقامت
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 محل الصاق عكس

  »حال و چكيده وضعيت پزشكي، روانشناختي، اجتماعي كودكشرح«

1 فرم شماره  

 به نامش و به ياريش
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  (نمونه تكميل شده) »حال و چكيده وضعيت پزشكي، روانشناختي، اجتماعي كودكشرح«
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 وضعيت سلامت فعلي كودك از جمله: آلرژي، ديابت و ... -

 هاي پزشكي و دارويي خاص   مراقبت -

 سابقه عمل جراحي، بستري در بيمارستان -

  و ...  -
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 سابقه سوء مصرف الكل يا مواد مخدر در كودك و خانواده زيستي و ... -

 علت جدايي از خانواده زيستي سن و نحوه و -

رخداد آزار جسمي، جنسي (شامل شاهد روابط جنسي بودن) و هيجاني، غفلت جسمي يا هيجاني (چگونه، چند بار          -
 و توسط چه كسي؟)

 آيا كودك خواهر و برادر دارد؟ اگر دارد، چگونه با آنها در ارتباط است؟ -

 علت اين جابه جايي ها چه بوده است؟ كودك چند بار بين خانواده هاي مختلف جابه جا شده؟  -

  و..... -
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 شده و داروها مانند اضطراب، افسردگي، اختلالات نقص نكته/بيش فعالي و...  دادهاختلالات روانپزشكي تشخيص -

 بارداريبارداري پرخطر، مصرف مواد، سيگار، الكل، داروهاي نسخه شده/ نشده مادر زيستي طي دوران  -

  و .... -
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  :  تهيه شده است كودكهاي والدين گرامي، فرم زير جهت آشنايي بيشتر شما با ويژگي

                                                                             ساير توضيحات:

  توضيحات:ساير 

---------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------

---------------------------------------------------------------------------------                                                                           

  تاريخ و امضا  

 روانشناس مركز              

  توضيحات  موضوع

  

  عادات  خواب كودك

     
     

    عادات تغذيه  
  

  اطلاعات هيجاني كودك

  

  
  

  رفتارهاي اجتماعي كودك

  

  
  

    وضعيت تحصيلي

    هاعلاقمندي

    هاتوانمندي
  

    هاي بهداشتيعادت

  

2فرم شماره  -»منهاي  كودك ويژگي«  

 به نامش و به ياريش
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  من (نمونه تكميل شده)كودك هاي ويژگي

تهيه شده است.                                                                                                                                 كودكهاي والدين گرامي، فرم زير جهت آشنايي بيشتر شما با ويژگي

  ساير توضيحات:  

                                                                          

  تاريخ و امضا                                                                                                                       

  روانشناس مركز               

   

  توضيحات  موضوع

 الگوي خواب و چرخه خواب و بيداري  -  عادات  خواب كودك

  كودك در به خواب رفتنعادات  -
  اشتهاييالگوي غذايي، عادات غذايي، حساسيت هاي غذايي كودك، پرخوري، بي -  عادات تغذيه  

  

  اطلاعات هيجاني كودك

  

 كند.ترساند، خوشحال، عصباني يا ناراحت و... ميچيزهايي كه كودك را مي -

  مديريت و تنظيم هيجانات كودك -

  

  رفتارهاي اجتماعي كودك

  

  هاي گروهي يا انفرادي، مشاركت و ...تمايل به حضور در جمع، فعاليتميزان  -
 رابطه با همسالان يا ساير بزرگسالان  -

ند ، حل       مهارت   - ــئله، جرات هاي زندگي و اجتماعي كودك (مان مندي و  ...)، اعتماد به نفس، عزت نفس،    مسـ
 درك شرايط و ...

  ميزان مشاركت و همكاري و تبعيت از قوانين -
  ها، رابطه با معلمين و اولياي مدرسه، وضعيت دقت و تمركز و ... عملكرد تحصيلي كودك، رابطه با همكلاسي -  تحصيلي وضعيت

  هاعلاقمندي

  

، ، موسيقي، كارتون، فعاليت هنري يا ورزشسبازي، بازيهاي كودك شامل: اشياء، اسباب   ها و علاقمنديفعاليت -
  دوستان، مراقبين و ...

  ها و...ها، نقاط قوت، مهارتتوانايي -  هاتوانمندي
  

  عادات حمام كردن، نظافت شخصي، پوشك شدن و... -  هاي بهداشتيعادت
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 تاييد كميته فرزندخواندگي

مرحله 
 اول

معرفي  

 كودك

 سطح دوم: ملاقات غيرمستقيم

 سطح آشنايي :سطح اول

 سطح سوم: ملاقات مستقيم

 پذيرش كودك

 معرفي كودك جديد

 (در سطح آشنايي)

 پذيرش كودك

 پذيرش كودك

 مرحله دوم

 ايجاد آمادگي ورود كودك به خانواده 

 مرحله سوم

 ورود كودك به خانواده و پيگيري 

 عدم پذيرش كودك

  ورود كودك به خانواده فلوچارت نحوه معرفي و


