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«ТЕХНОЛОГІЇ ВЕДЕННЯ ВИПАДКУ Й ОЦІНКИ ПОТРЕБ ДИТИНИ 
ТА ЇЇ СІМ’Ї ЯК МЕХАНІЗМ СОЦІАЛЬНО-ПЕДАГОГІЧНОГО ВТРУЧАННЯ В НАЙКРАЩИХ ІНТЕРЕСАХ ДИТИНИ»
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ГЛОСАРІЙ ТРЕНІНГУ

Забезпечення найкращих інтересів дитини - це дії та рішення, спрямованні на задоволення індивідуальних потреб дитини, у відповідності до її віку, статі, стану здоров’я, особливостей розвитку, життєвого досвіду, родинної, культурної й етнічної приналежності, які враховують думку дитини, якщо вона досягла такого віку й рівня розвитку, що може її висловити.
Вразливі сім’ї з дітьми (особи) – сім’ї з дітьми (особи), які відповідно до тих чи інших соціальних та/або демографічних ознак (стан здоров’я, бідність, трудова міграція, вимушене переселення, безробіття, бездомність тощо) мають ризик потрапити у складні життєві обставини.

Складні життєві обставини (далі СЖО) – обставини, виявленні за результатами оцінки потреб потенційного отримувача послуг (особи/сім’ї), що порушують їхню нормальну життєдіяльність, негативно впливають або можуть вплинути на стан здоров’я, розвиток, забезпечення прав.

Соціальний випадок (далі випадок) – це певна життєва ситуація, що негативно впливає на стан отримувача та задоволеність його потреб.

Ведення випадку – це спосіб організації надання індивідуальних соціальних послуг отримувачу, при якому відповідальний за ведення випадку спеціаліст оцінює потреби отримувача послуг, планує, організовує та координує процес їх надання з іншими надавачами, здійснює моніторинг та оцінку впливу наданих послуг, залучає та наснажує отримувача, його соціальне оточення до взаємодії, сприяє зростанню їхньої здатності самостійно долати складні життєві обставини чи мінімізовувати їх негативний вплив.

Відповідальний за ведення випадку (далі відповідальний спеціаліст) – спеціаліст, уповноважений надавачем соціальних послуг організовувати, координувати процес ведення випадку та надавати соціальні послуги отримувачу.
Соціальна послуга - дії, спрямовані на запобігання виникненню та профілактику складних життєвих ситуацій, надання постійної, тимчасової, періодичної, разової допомоги особам, сім’ям, які перебувають у складних життєвих обставинах і не можуть самостійно їх подолати, для подолання таких обставин, адаптації до них або мінімізації їх негативних наслідків;
Соціальний супровід – це комплексна соціальна послуга, спрямована на подолання чи мінімізацію складних життєвих обставин отримувача соціальної послуги шляхом активізації його ресурсів та найближчого оточення.

Оцінка потреб – процес збору, узагальнення та аналізу надавачами соціальних послуг інформації про індивідуальні потреби жінок/чоловіків, дівчат/хлопців, сім’ї та їх складні життєві обставини з метою визначення переліку та обсягів соціальних послуг, яких вони потребують, впливу цих послуг на процес подолання складних життєвих обставин.

Оцінка потреб дитини та її сім’ї – дії зі збору, обробки, систематизації та аналізу, узагальнення та порівняння даних розвитку дитини, батьківського потенціалу із задоволення її потреб, щодо факторів сім’ї і середовища з певними стандартами з метою визначення оптимальної стратегії втручання та необхідних послуг дитині та її сім’ї для подолання складних життєвих обставин.
Початкова оцінка потреб отримувача соціальних послуг – це процес збору, узагальнення та аналізу первинної інформації щодо стану отримувача послуг, потенціалу його найближчого оточення, факторів сім’ї та середовища, підготовки висновків  щодо наявності ознак СЖО та рекомендацій  для прийняття рішення щодо складності соціального випадку й подальшого надання відповідних соціальних послуг.
Оцінка безпеки дитини - дії та заходи визначених (CCД/органом опіки та піклування/виконавчим органом сільської, селищної ради ) спеціалістів щодо перевірки інформації або підозри, що дитині завдана шкода, з’ясування причин залишення дитини без батьківського піклування, визначення рівня здатності батьків, законних представників гарантувати їй безпеку та вжиття невідкладних заходів щодо захисту дитини. 

Екстрене втручання – послуга що включає термінові професійні дії та заходи на отриману інформацію про підозру або факт насилля в сім’ї, або реальну загрозу його вчинення, жорстоке  поводження  з дітьми, залишення дитини без піклування батьків , виникнення іншої ситуації, яка загрожує життю та здоров’ю члена сім’ї, з метою попередження, негайного усунення або мінімізації наслідків такої ситуації. 

Комплексна оцінка потреб отримувача послуги – це процес збору, узагальнення та аналізу ґрунтовної інформації щодо стану отримувача послуг, потенціалу його найближчого оточення, факторів сім’ї та середовища для  підготовки індивідуального плану надання соціальних послуг.
Індивідуальний план надання соціальних послуг – це документ, складений на підставі комплексної оцінки потреб отримувача соціальних послуг, у якому зазначаються заходи, які потрібно здійснити для надання таких послуг, відомості про необхідні ресурси, періодичність і строки виконання цих заходів, відповідальні виконавці, дані щодо моніторингу результатів.
Міждисциплінарна команда – група спеціалістів уповноважених різними суб’єктами чи надавачем соціальних послуг (психолог, лікар, юрист, педагог, реабілітолог та інші), тимчасово створена для забезпечення колегіальності рішень й узгодженості дій в процесі ведення випадку отримувача.

Мінімальний базовий пакет соціальних послуг – заходи з виявлення, здійснення оцінки потреб у соціальних послугах та організації їх надання. Мінімальний базовий пакет соціальних послуг у громаді забезпечує фахівець із соціальної роботи.
Потенційні отримувачі послуг – сім’ї з дітьми, (особи),  які звернулися чи стосовно яких надійшло повідомлення/інформація про потребу у наданні послуг у зв’язку зі складними життєвими обставинами.

Отримувачі соціальних послуг (далі отримувачі) – сім’ї з дітьми (особи), яким надаються соціальні послуги;

Надавачі соціальних послуг (далі надавачі) – підприємства, установи, організації та заклади незалежно від форми власності та господарювання, фізичні особи-підприємці, статутна діяльність яких передбачає надання соціальних послуг та які відповідають критеріям діяльності суб’єктів, що надають соціальні послуги; фізичні особи, які надають соціальні послуги.

Сутність ведення випадку
Ведення випадку сьогодні є однією із ключових технологій соціальної роботи, спрямованої на розв’язання психологічних, міжособистісних, соціальних та інших проблем шляхом встановлення безпосередньої взаємодії між соціальним працівником і клієнтом та його соціальним оточенням. Воно тісно пов’язане з поняттям «соціальний випадок», що передбачає наявність конкретного клієнта, який потребує підтримки та допомоги у зв’язку з виникненням чи поглибленням складних обставин, які негативно впливають на його життєдіяльність. 

Ведення випадку є об’єднавчою технологією в роботі соціальних служб, бо враховує й інтегрує інші технології, а саме: оцінку потреб, раннє втручання, кризове втручання, надання послуг. Саме тому її можна вважати політехнологічною.

«Ведення випадку» є важливим методом професійної соціальної роботи, в центрі уваги якого є потреби конкретного клієнта. Працівники та ресурси різних служб та установ незалежно від підпорядкування об’єднуються задля допомоги клієнту у вирішенні його проблем, мінімізації негативних наслідків. Рішення, дії та послуги мають враховувати найкращі інтереси клієнта. Робота з клієнтом базується на взаємній повазі та спільній відповідальності задля досягнення визначених цілей. При цьому є постійний соціальний працівник, відповідальний за ведення випадку, який супроводжує клієнта, координує надання послуг іншими фахівцями чи службами, визначає послідовність надання послуг, їх об’єм. 

Обов’язковим компонентом в процесі ведення випадку є певний алгоритм дій, що включає індентифікацію клієнта та оцінку його потреб; укладання договору про надання послуг, поглиблену оцінку та розробку індивідуального плану, перегляд, моніторинг та оцінку якості наданих послуг. 

Ведення випадку як процес дуже близький до управлінських моделей, тому певною мірою, може розглядатися як універсальний. Окрім соціальної роботи, він широко використовується в медичній, психологічній, адвокатській практиці.

Впровадження ведення випадку в широкому розумінні дає можливість перейти від ізольованої, централізованої до інтегрованої, децентралізованої, активної, координаційної моделі надання послуг. Вона цінна саме орієнтацією на комплексний міждисциплінарний підхід у наданні соціальних послуг клієнтові. Послуги, які надаються в ході ведення випадку, здійснюються як одним соціальним працівником чи однією службою, так і різними організаціями. Ведення випадку в соціальній роботі реалізується як на макро, так і на мікрорівнях: вплив можливий і на рівні клієнта, і на рівні цілої системи.

Ведення випадку – це також метод організації індивідуальної роботи з клієнтом, що має специфічні соціальні потреби, розробки і реалізації плану, за яким соціальні, освітні і медичні ресурси використовують найбільш ефективно з метою досягнення оптимального результату для клієнта за найменших витрат. 

Ведення випадку можна розглядати як інструмент оптимізації витрат, зростання ефективності, раціоналізації послуг і ресурсів. Функціонал менеджерів ведення випадку об’єднує такі професійні вміння, як адвокація (захист прав та інтересів клієнта), фасилітація (допомога в різних видах діяльності), побудова чи використання мереж (систем підтримки), управління (організація допомоги).

Мета ведення випадку - сприяння подоланню чи мінімізації СЖО отримувача в найбільш оптимальний спосіб організації надання йому послуг шляхом: взаємодії з ним та його найближчим оточенням, залучення необхідних спеціалістів та координації їх дій у відповідності до потреб отримувача та ресурсів громади.

ОЦІНКА ПОТРЕБ
Оцінка – дії зі збору, обробки, систематизації, аналізу, узагальнення та порівняння даних за певними стандартами, моделями. 

Оцінка потреб – це процес збору, узагальнення та аналізу соціальними працівниками інформації щодо стану та життєвих обставин об’єкта соціальних послуг з метою визначення видів та обсягів послуг та їх впливу на процес подолання складних життєвих обставин.

МЕТА ТА РОЛІ ОЦІНКИ ПОТРЕБ ДИТИНИ ТА ЇЇ СІМ’Ї
Оцінка необхідна для забезпечення обґрунтованих, об’єктивних рішень відносно дитини з врахуванням її найкращих інтересів. 

Тільки в разі наявності різносторонньої інформації про дитину та її сім’ю спеціаліст може прийняти обґрунтоване рішення в інтересах дитини. Результатом оцінки має бути визначення необхідних видів соціальних послуг, соціальної допомоги, методів втручання, спрямованих на захист та забезпечення благополуччя дитини на зміну ситуації в сім’ї або поведінки її членів на краще. 
Тому розроблений інструментарій та алгоритм оцінки потреб має служити  як:

· дієвий інструмент захисту дитини;

· інструмент для надання якісних послуг дитині та її сім'ї;

· складова і першооснова ведення випадку;

· процес збору, узагальнення та аналізу інформації щодо клієнта. 

Зокрема, як інструмент захисту дитини оцінка потреб має визначити:

· чи не потерпає дитина від насилля чи жорстокого поводження;

· чи забезпечені базові потреби дитини для розвитку;

· чи безпечним є для дитини її місце проживання тощо.

Як інструмент надання соціальних послуг оцінка потреб має допомогти визначити:

· потреби дитини та здатність батьків їх задовольняти;

· складні життєві обставини, які сім’я не може подолати самостійно;

· межі втручання соціальних працівників;

· перелік необхідних послуг;

· коло спеціалістів для надання підтримки сім`ї

Як процес збору, узагальнення та аналізу інформації оцінка має включати:

· візити та спілкування з дитиною та членами сім’її:

· підготовку запитів, збір додаткових даних та інформації від інших суб’єктів соціальної роботи;

· застосування різних методів діагностики (спостереження, анкетування, інтерв’ю, генограма, карта соціальних контактів, самооцінка тощо)

· аналіз та документування фактів та підготовку висновків;

· ознайомлення дитини та членів сім’ї з висновками ;

· консультування зі спеціалістами;

· надання послуг.

Як складова і першооснова ведення випадку оцінка здійснюється на таких етапах:

· з’ясування потреби в негайних діях (оцінка безпеки)

· з’ясування потреби в послугах чи негайних діях (початкова)

· при взятті сім’ї під соціальний супровід (комплексна). 
	 09.07.2014  № 450

	
	Зареєстровано в Міністерстві 
юстиції України 
4 вересня 2014 р. 
за № 1076/25853


Про затвердження форм обліку соціальних 
послуг сім’ям (особам), які перебувають 
у складних життєвих обставинах

Відповідно до постанов Кабінету Міністрів України від 21 листопада 2013 року № 895 „Про затвердження Порядку взаємодії суб’єктів соціального супроводу сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах”, від 21 листопада 2013 року № 896 „Про затвердження Порядку виявлення сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах, надання їм соціальних послуг та здійснення соціального супроводу таких сімей (осіб)” та з метою впровадження системи обліку соціальних послуг сім’ям (особам), які перебувають у складних життєвих обставинах, у центрах соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді НАКАЗУЮ:
1. Затвердити такі форми обліку соціальних послуг сім’ям (особам), які перебувають у складних життєвих обставинах, що додаються:

Повідомлення/інформація про дитину, сім’ю (особу), яка перебуває у складних життєвих обставинах;

Картка обліку роботи з сім’єю (особою);

Акт оцінки потреб дитини та її сім’ї (початкова оцінка);

Акт оцінки потреб сім’ї (особи) (початкова оцінка);

Акт оцінки потреб дитини та її сім’ї, сім’ї (особи) (комплексна оцінка);

План соціального супроводу сім’ї (особи);

Індивідуальний план соціального супроводу потенційного отримувача соціальних послуг;

Направлення сім’ї (особи) до іншого суб’єкта;

Звіт за результатами соціального супроводу сім’ї (особи);

Інформація щодо обліку потенційних отримувачів соціальних послуг;

Особова справа сім’ї (особи).

2. Визнати такими, що втратили чинність:

наказ Міністерства України у справах сім’ї, молоді та спорту від 25 квітня 2008 року № 1795 „Про затвердження Порядку здійснення соціального супроводу центрами соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді сімей та осіб, які опинилися у складних життєвих обставинах”, зареєстрований у Міністерстві юстиції України 29 травня 2008 року за № 471/15162;

наказ Міністерства України у справах сім’ї, молоді та спорту від 27 травня 2010 року № 1480 „Про затвердження Порядку здійснення центрами соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді соціального інспектування сімей, дітей та молоді, які перебувають у складних життєвих обставинах”, зареєстрований у Міністерстві юстиції України 28 липня 2010 року за № 569/17864;

наказ Міністерства України у справах сім’ї, молоді та спорту, Міністерства праці та соціальної політики України від 06 серпня 2007 року № 2778/416 „Про затвердження Порядку взаємодії центрів соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді і органів праці та соціального захисту населення в наданні соціальних послуг сім’ям, які опинилися у складних життєвих обставинах”, зареєстрований у Міністерстві юстиції України 22 серпня 2007 року за № 975/14242.

3. Департаменту усиновлення та захисту прав дітей (Р. Колбаса) забезпечити подання цього наказу на державну реєстрацію до Міністерства юстиції України в установленому порядку.

4. Контроль за виконанням цього наказу покласти на заступника Міністра Н. Федорович.

5. Цей наказ набирає чинності з дня його офіційного опублікування.

	Міністр   
	                                                                Л. Денісова


ЗАТВЕРДЖЕНО 

Наказ Міністерства соціальної

політики України 09.07.2014  № 450

Дата вих.__________________№_________                                
                     Дата вхід._______________№____________
________________________________________                                                                      
_____________________________________________
________________________________________                                 
                                     ____________________________________________
________________________________________                                                                                ____________________________________________
________________________________________                                
                                     ____________________________________________
(найменування організації/закладу/установи, яка                                              (найменування організації/закладу/установи, яка

направляє повідомлення, поштова та електронна                                              отримала повідомлення)

адреси, телефон)
 

	ПОВІДОМЛЕННЯ/ІНФОРМАЦІЯ
 

про дитину, сім’ю (особу), яка перебуває у складних життєвих обставинах 


	Зареєстровано в журналі повідомлень:

№ _______________________

від ____/_____/_____________

         д       м           р


Надійшло:

 усно        письмово      по телефону

Про дитину, сім’ю (особу), яка перебуває у складних життєвих обставинах

__________________________________________________________________________________________________
(прізвище сім’ї або прізвище, ім’я, по батькові особи, дитини та її вік)

місце проживання: __________________________________________________________________________________

__________________________________________________________________________________________________

Зміст повідомлення/інформації про факти, ознаки чи застереження щодо дитини (відмова від дитини), сім’ї (особи) та дата їх виявлення:
	


Від: _____________________________________________________________________________________________

(прізвище, ім’я, по батькові особи, яка подає звернення, інша важлива інформація (ким працює або родинний зв’язок тощо)

   самозвернення,  від родичів,  від сусідів/знайомих,   анонімно,  від суб’єкта соціальної роботи, 

   інше

За результатами __________________________________________________________________________________

                                       (відвідування, обстеження, огляду, рейду, візиту в сім’ю тощо)
Вжиті заходи:

	інформація про те, що було зроблено (які дії вчинено) суб’єктом звернення 




До повідомлення/інформації додано документи:_______________________________________________________ __________________________________________________________________________________________________
Усне або телефонне повідомлення/інформацію прийнято:

 __________________________________________________________________________________________________

(прізвище, ім’я, по батькові, посада особи/спеціаліста, яка (який) прийняла(в) усне чи телефонне повідомлення/інформацію)

Дата ________________ 
Час_____________________  

Сім’я (особа) _______________________________________________________________________________________
(прізвище сім’ї або прізвище, ім’я, по батькові особи)

місце проживання ____________________________________________________________________________________

______________________________________________ контактний телефон ___________________________________
1. Відомості про дітей

	№

з/п
	Прізвище, ім’я,              по батькові
	Дата народження
	Наявність статусу
	Проживає за зазначеною адресою (так/ні), якщо „ні”, то зазначити адресу, за якою фактично проживає
	Реєстрація за зазначеною адресою (так/ні)
	Примітки

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


2. Відомості про батьків (осіб, які їх замінюють) 

	№

з/п
	Прізвище, ім’я,

 по батькові
	Дата народження
	Родинний зв’язок щодо дітей
	Місце роботи, посада
	Реєстрація за зазначеною адресою (так/ні)
	Контактний телефон

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


3. Відомості про інших осіб, які проживають разом із сім’єю (особою)
	№

з/п
	Прізвище, ім’я, 

по батькові
	Вік
	Родинний зв’язок щодо дитини/дітей
	Місце роботи, посада
	Реєстрація

 за зазначеною адресою (так/ні)
	Контактний телефон

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


4. Відомості про інших важливих членів родини, оточення, які проживають окремо від сім’ї (особи)

	№

з/п
	Прізвище, ім’я, 

по батькові
	Вік
	Родинний зв’язок щодо дитини/дітей 
	Місце роботи, посада
	Місце проживання
	Контактний телефон

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	Додаток „Ознаки сім’ї (особи)”
	Додаток „Державні допомоги”
	Додаток „Житлові умови”
	Додаток „Обставини, які необхідно подолати або мінімізувати їх вплив”

	1) одинока мати (батько); 

2) діти, розлучені із сім’єю, які не є громадянами України і заявили про намір звернутися до компетентних органів із заявою про визнання біженцем; 

3) батьки, у яких діти відібрані без позбавлення батьківських прав; 

4) батьки, у яких діти перебувають в інтернатних закладах; 

5) сім’я трудових мігрантів; 

6) неповнолітні батьки; 

7) біженці або сім’я вимушених переселенців;

8) постраждалі від природних, техногенних катастроф; 

9) один з батьків (особа) є громадянином іншої держави; 

10) місцезнаходження одного з батьків невідоме;

11) інваліди та діти-інваліди; 

12) сім’я, де є недієздатні особи/недієздатна особа; 

13) сім’я усиновлювачів;   

14) сім’я (особа) опікунів/піклувальників;  

15) батьки, які перебувають у процесі розлучення;
16) засуджені до покарання у виді обмеження волі або позбавлення волі на певний строк;

17) особи, які повернулися з місць позбавлення волі;

18) особи, які перебувають у місцях попереднього ув’язнення;

19) особи, які постраждали від насильства в сім’ї;

20) діти, які постраждали від жорстокого поводження та насильства;

21) особи, які постраждали від торгівлі людьми;

22) особа, яка виявила намір відмовитися від новонародженої дитини;

23) особа з числа дітей-сиріт;

24) сім’ї, де батьки зловживають наркотичними засобами і психотропними речовинами;

25) сім’ї, де батьки мають психічні розлади, які не підтверджені офіційно;

26) одинока особа, особа похилого віку, ветеран війни;

27) інше.
	1) державна допомога малозабезпеченим сім’ям;

2) державна  допомога сім’ям з дітьми; 

3) державна соціальна допомога інвалідам;               

4) допомога по безробіттю; 

5) пенсія, аліменти чи інші соціальні виплати;       

6) пенсія за віком;

7) інше.
	Наявність житла:    

1) приватний будинок;      

2) частина будинку;            

3) квартира; 

4) орендований будинок;   

5) орендована квартира;   

6) орендована кімната; 

7) кімната в гуртожитку;   

8) ліжко-місце в гуртожитку;

9) інше.

Стан житла:

10) задовільний; 

11) потребує капітального ремонту; 

12) в аварійному стані; 

13) має водопостачання;

14) має газоелектропостачання;

15) інше.

У помешканні проживає:        

16) одна сім’я; 

17) сім’я з бабусею, дідусем; 

18) декілька сімей;

19) інше.

 
	1) ухиляння батьків від виконання обов’язків з виховання дитини;

2) відібрання у батьків дитини без позбавлення батьківських прав;

3) жорстоке поводження, насильство в сім’ї;

4) спосіб життя, внаслідок якого 

один із членів сім’ї (особа) частково 

або повністю не має здатності чи 

можливості     самостійно

піклуватися про особисте життя та 

брати участь у суспільному житті;

5) відсутність житла, призначеного та придатного для проживання;

6) інвалідність членів сім’ї/дитини (особи);

7) тривала хвороба членів сім’ї (особи);

8) відсутність постійного місця роботи у працездатних членів сім’ї (особи);

9) малозабезпеченість;

10) засудження, відбування покарання, взяття під варту одного з членів сім’ї (особи);

11) стихійне лихо;

12) дискримінація особи;

13) інше.


ЗАТВЕРДЖЕНО

Наказ Міністерства соціальної 

політики України

09.07.2014  № 450

	АКТ

оцінки потреб 

дитини та її сім’ї 
 (початкова оцінка)
	 № повідомлення/інформації_______ від ___ / ___ / ______

                                                                                                       д.            м.              р.

Організація_________________________________________

Відповідальний спеціаліст_____________________________

                                                                             (прізвище, ім’я, по батькові)


Початок ______________ Завершення _____________


1. Загальна інформація про членів сім’ї за місцем проживання (на момент оцінювання)____________________________________________________________________
	№
з/п
	Прізвище, ім’я,
по батькові
	Дата народження
	Родинний зв’язок щодо дітей
	Місце роботи/навчання, посада
	Реєстрація за місцем проживання (так/ні)
	Контактний телефон

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


2. Стан та потреби дитини
______________________________________________________________
                                     (П. І. Б. дитини)
	2.1. Самопочуття дитини, її зовнішній вигляд
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	( вага, зріст відповідають віку ( часто хворіє ( інвалідність ( хворобливий вигляд ( синці, гематоми ( опіки ( порізи ( занедбаний вигляд ( одягнена відповідно до сезону ( одяг брудний, не відповідає сезону                               ( не дотримується особистої гігієни ( педикульоз, висипи на шкірі ( має чисту постільну білизну

	( має медичну картку ( проходить профілактичний огляд ( перебуває на диспансерному обліку

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.2. Харчування 
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	( відповідає віку ( нерегулярне ( часто буває голодна ( отримує гаряче харчування в школі 

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.3. Навчання і досягнення
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	відвідує: ( дитячий садок  ( школу ( професійно-технічний навчальний заклад ( займається за індивідуальним планом ( інше; пропускає уроки без поважних причин: ( інколи ( регулярно; успішність: ( відмінна ( добра 
( задовільна ( незадовільна; займається в: ( спортивній секції ( гуртках ( не відвідує гуртки ( інше; 
наявні: ( підручники, зошити ( іграшки, дитячі книжки

	Інформація від дитини 
	


	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.4. Емоційний стан
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо ( наявні

	( врівноважена, спокійна ( активна ( радісна ( сумна ( надмірно збуджена ( виявляє агресію ( пригнічена
 ( виявляє страх, тривожність ( говорить про наміри здійснити суїцид 

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.5. Шкідливі звички та ознаки девіантної поведінки
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	( курить ( вживає алкоголь ( вживає наркотичні чи психотропні речовини ( має комп’ютерну, ігрову залежність ( конфліктує з однолітками ( не ночує вдома без попередження ( утікає з дому ( бродяжить 

( б’ється ( нищить майно ( скоїла злочин

	( перебуває на внутрішньошкільному профілактичному обліку  ( перебуває на обліку кримінальної міліції у справах дітей ( перебуває під слідством

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.6. Сімейні та соціальні стосунки
	Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	( любить та поважає обох батьків ( довірливі стосунки з дідусями, бабусями ( має друзів ( негативні стосунки з одним із батьків  ( негативні стосунки з обома батьками  ( конфліктує з братами, сестрами ( конфліктує у школі, класі ( немає друзів 

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.7. Самообслуговування 
	 Ознаки СЖО: 
( відсутні  ( невідомо  ( наявні

	( вміє одягатися ( може самостійно їсти ( доглядає за особистими речами ( не вміє доглядати за собою (одягатися, митися, їсти) ( не доглядає за особистими речами ( не вміє приготувати просту їжу 

	Інформація від дитини 
	

	Інформація від батьків 
	

	Інше
	

	2.8. Інша важлива інформація

	


3. Стан батьків та їхній потенціал щодо задоволення потреб дитини

	3.1. Здоров’я 
	Мати
	Батько
	Коментарі:

	Здорові
	(
	(
	

	Мають:

інвалідність: вади слуху та зору, опорно-рухового апарату, ураження внутрішніх органів, онкологічні захворювання, психічні захворювання та розумова відсталість, змішані вади (підкреслити);
тяжкі хвороби;
соціально небезпечні хвороби (ВІЛ/СНІД, туберкульоз, гепатит С);
інше __________________________
	(
(
(
(
(
	(
(
(
(
(
	

	Стан здоров’я задоволенню потреб дитини: 

не перешкоджає;
невідомо; 

перешкоджає
	(
(
(
	(
(
(
	

	3.2. Шкідливі звички 
	Мати
	Батько
	Коментарі:

	Відсутні
	(
	(
	

	Вживають:

алкоголь; 

наркотичні засоби і психотропні речовини. 

Курять. 

Мають надмірну схильність до:

азартних ігор;
комп’ютерних ігор 
	(
(
(
(
(
	(
(
(
(
(
	

	Шкідливі звички задоволенню потреб дитини: 

не перешкоджають; 

невідомо; 
перешкоджають
	(
(
(
	(
(
(
	

	3.3. Соціальна історія 
	Мати
	Батько
	Коментарі:

	Були (чи є):

вихованцями інтернатного закладу;

позбавлені батьківських прав відносно інших дітей; 

засудженими, перебували в місцях позбавлення волі;

членами релігійних сект/культів;

мігрантами;

інше ______________________________
	(
(
(
(
(
(
	(
(
(
(
(
(
	

	Соціальна історія задоволенню потреб дитини: 

не перешкоджає; 

невідомо; 

перешкоджає
	(
(
(
	(
(
(
	

	3.4. Зайнятість 
	Мати
	Батько
	Коментарі:

	постійна робота у денний час;

позмінна робота, у тому числі у нічну зміну;

непостійна (сезонна) робота;

безробітні, нещодавно втратили роботу;

не бажають працювати;

інше _______________________________
	(
(
(
(
(
(
	(
(
(
(
(
(
	

	Зайнятість батьків задоволенню потреб дитини: 

не перешкоджає 

невідомо 

перешкоджає
	(
(
(
	(
(
(
	


4. Фактори сім’ї та середовища
	4.1. Мережа соціальної підтримки дитини та сім’ї 
	 ( наявна  ( невідомо  ( відсутня 

	( у сім’ї є близькі родичі, сусіди, знайомі, які можуть надати підтримку
( спеціалісти надають підтримку

	Коментарі:

	

	4.2. Соціальні стосунки сім’ї у громаді
	( задовільні  ( невідомо  (незадовільні

	( сім’я має позитивні стосунки з членами громади; існують конфлікти: ( між дорослими членами сім’ї ( з родичами ( сусідами ( вчителями, лікарями ( спеціалістами ЦСССДМ ( міжрелігійні, міжетнічні ( інше

	Коментарі:

	

	4.3. Основні доходи сім’ї, в т. ч. державні допомоги, 

 компенсації, пільги
	( задовільні  ( невідомо  (незадовільні

	( заробітна плата батьків ( заробіток від домашнього господарства ( пенсії, аліменти чи інші соціальні виплати ( гуманітарна допомога ( державна соціальна допомога малозабезпеченим сім᾽ям ( державна допомога сім’ям з дітьми ( державна соціальна допомога інвалідам ( допомога по безробіттю ( інше 

	Коментарі:

	

	4.4. Борги
	( відсутні  ( невідомо  ( наявні 

	( по оплаті за житло (у т. ч. комунальні послуги) ( перед банками, кредиторами ( сусідами, родичами ( інше 

	Коментарі:

	

	4.5. Члени сім’ї, інші особи, які мешкають разом і потребують підтримки, захисту, соціального обслуговування
	( відсутні  ( невідомо  ( наявні 

	( бездомні ( одинокі похилого віку ( особи з інвалідністю ( особи з нарко-, алкозалежністю, соціально небезпечними хворобами ( інші 

	Коментарі:

	

	4.6. Помешкання та його стан 
	( задовільний  ( невідомо  ( незадовільний

	( в помешканні дотримуються санітарно-гігієнічні норми ( холодно ( брудно ( присутні ознаки сирості, грибка ( щури, таргани, блощиці ( аварійне; умови для дитини: ( має окреме ліжко ( відсутнє постійне, придатне місце для сну та відпочинку ( облаштоване місце для гри дитини, навчальних занять ( відсутнє місце для виконання домашніх завдань, гри ( помешкання безпечне для дитини ( небезпечні предмети (дуже дрібні, гострі, колючі), ліки зберігаються в недоступних місцях для дитини дошкільного віку ( дитина має доступ до побутової хімії ( територія навколо помешкання безпечна для дитини ( інше

	Коментарі:
	


5. Висновок оцінки потреб дитини та її сім’ї (початкової)
Прізвище сім’ї ________________________________________________________________________________________
Місце проживання _____________________________________________________________________________________
За результатами оцінки потреб з’ясовано:
Щодо задоволення потреб дитини________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
Щодо стану батьків та їхнього батьківського потенціалу_____________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
Щодо факторів сім’ї та середовища_______________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
Тривалість існування СЖО______________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________________
Усвідомлення проблеми та причини СЖО, готовність до співпраці з надавачами послуг
_____________________________________________________________________________________________________
Наступні дії:

( взяття під соціальний супровід 

( надання послуг без оформлення соціального супроводу за карткою обліку роботи із сім’єю 

( здійснення обстеження матеріально-побутових умов 

( завершення справи

( направлення клієнта до іншого суб’єкта ___________________________________________________________







          (вказати найменування організації чи установи)

( інше _________________________________________________________________________________________

Відмітка про ознайомлення батьків, осіб, які їх замінюють, з результатами початкової оцінки потреб
:

	Я,____________________________________________, 

ознайомлений(а) з результатами оцінки: 

( погоджуюся ( не погоджуюся ( маю окрему думку.
	Я,_____________________________________________, ознайомлений(а) з результатами оцінки: 

( погоджуюся ( не погоджуюся ( маю окрему думку.

	Відповідно до Закону України „Про захист персональних даних” даю згоду на обробку персональних даних.

Підпис ____________________________________
	Відповідно до Закону України „Про захист персональних даних” даю згоду на обробку персональних даних.

Підпис ____________________________________


Коментарі:
 ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Спеціаліст, відповідальний за здійснення оцінки потреб:

_______________________________________________________________________________________________

                       (прізвище, ім’я, по батькові, місце роботи)                    (підпис)                                  (телефон)

Інші спеціалісти:________________________________________________________________________________



       (прізвище, ім’я, по батькові, місце роботи)
   (підпис)                                  (телефон)
________________________________________________________________________________________________

           (прізвище, ім’я, по батькові, місце роботи)

  (підпис) 
                       (телефон)
Дата заповнення  ___   __________ 20__
                                                                                                                   ЗАТВЕРДЖЕНО








Наказ Міністерства соціальної 







                                   політики України

                                                                                                                                                 09.07.2014  № 450

	АКТ

оцінки потреб дитини та її сім’ї, 

сім’ї (особи)

(комплексна оцінка)


	Рішення № __________ від ___ / ___ / ____________

                                               д       м           р
Організація __________________________________
Відповідальний спеціаліст 

_____________________________________________
(прізвище, ім’я, по батькові)

Початок ___________ Завершення ________________


1. Визначення основних проблем та складних життєвих обставин, які необхідно подолати чи мінімізувати їх негативний вплив
Заповнюється спеціалістом ЦСССДМ на початковому етапі комплексної оцінки – в процесі розмови з дитиною та її сім'єю, сім'єю (особою). У цих графах вказуються всі проблеми, які визначив той чи інший член сім’ї (особа). Коментарі спеціаліста ЦСССДМ заповнюються поступово як висновок.
	Проблеми
	Основна проблема, яка турбує сім’ю (особу)

(проблема, що є причиною звернення)


	Супутні проблеми

(обставини, проблеми, що пов’язані між собою та загострюють ситуацію)

	На думку батька
	
	

	На думку матері
	
	

	На думку дитини/
дітей (особи)
	
	

	Коментарі спеціаліста ЦСССДМ 
	
	


2. План заходів здійснення оцінки потреб (комплексної), узгоджений із членами сім’ї
	№
з/п
	Заходи, дії, види послуг
	Дата/частота виконання
	Відповідальні спеціалісти
 та члени сім’ї
	Примітки


	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Я погоджуюся зі змістом плану та сприятиму його виконанню:

Так____   Ні_____батько/особа, яка його замінює_____________

(підпис)

________

(дата)

Так____   Ні_____мати/особа, яка її замінює__________________

(підпис)

_________

(дата)

Так____   Ні_____дитина (особа)__________________________
(підпис)

_________

(дата)
Спеціаліст ЦСССДМ, відповідальний за соціальний супровід ___________________
            (підпис)

_________

(дата)
3. Потреби дитини та здатність батьків їх задовольняти

(заповнюється на сім’ю, де є діти, та на кожну дитину окремо)
Дитина: ______________________________________________________________________________________________

(прізвище, ім’я, по батькові)

вік на час обстеження___________ 

        (повних років)

	3.1. ЗДОРОВ’Я

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: самопочуття, інвалідність, психомоторний розвиток, наявність вакцинації відповідно до віку, наявність гострих, хронічних захворювань, зріст/вагу, харчування та апетит, дотримання режиму дня та сну, ознаки фізичного насильства, ушкодження, шкідливі звички 


	Звернути увагу на такі параметри: наскільки батьки розуміють та реагують на потреби дитини у здоров’ї. Дитина отримує їжу, житло, одяг, засоби особистої гігієни відповідно до віку. Батьки задовольняють потреби дитини в медичному догляді. Дитина захищена від небезпеки чи можливості зазнати шкоди. Батьки ознайомлюють дитину зі шкідливістю алкоголю, наркотичних засобів і психотропних речовин, налаштовують на здоровий спосіб життя

	
	Батько
	Мати

	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:




	3.2. НАВЧАННЯ ТА ДОСЯГНЕННЯ

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: мова, мовлення, пам’ять, зосередженість та увага під час бесіди (занять/ігор), успішність, відвідуваність навчального закладу, реабілітаційної установи, мотивація до навчання, ігор, пізнавальний інтерес, позашкільна освіта, досягнення у навчанні, спорті, особливі освітні потреби, здатність до творчості, уяви 
	Звернути увагу на такі параметри: наскільки батьки розпізнають та реагують на потреби дитини у навчанні, чи освітній та інтелектуальний рівень дитини забезпечується за рахунок підтримки, взаємодії, стимулювання та доступу до ресурсів громади, чи висувають батьки до дитини адекватні вимоги щодо навчання та досягнень дитини 

	
	Батько
	Мати

	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:




	3.3. ЕМОЦІЙНИЙ РОЗВИТОК

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: наявність: прив’язаності, фобій, страхів, відчуття ізольованості, самотності, специфічних емоційних реакцій (капризність, істеричність), стресостійкості, агресії, аутоагресії, жорстокості. Здатність: контролювати власні емоції, висловлювати почуття 
	Звернути увагу на такі параметри: батьки задовольняють емоційні потреби дитини, формують почуття власної значущості, створюють безпечні, стабільні взаємостосунки, сприяють розвитку вміння               до управління агресією, емпатією

	
	Батько
	Мати

	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:



	3.4. СІМЕЙНІ ТА СОЦІАЛЬНІ СТОСУНКИ

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: побудова стабільних стосунків в сім’ї, з соціальним оточенням, допомога іншим, дружба, наявність асоціальних контактів, обережне ставлення до незнайомих, стиль життя, взаємодія з однолітками, дотримання правил та норм, прояви девіантної поведінки, втеча з дому 
	Звернути увагу на такі параметри: наскільки батьки турбуються про дитину. Яку модель сім’ї засвоює дитина від своїх батьків. Чи сприяють батьки розумінню та дотриманню соціальних норм, правил взаємодії      з оточенням. Чи створюють умови, щоб дитина почувала себе членом сім’ї. Чи має сім’я стабільні правила, традиції. Чи батьки управляють та встановлюють межі у вирішенні соціальних проблем


	
	Батько
	Мати


	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:




	3.5. САМОПРЕЗЕНТАЦІЯ І САМОУСВІДОМЛЕННЯ

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: сприйняття себе, знання власної та сімейної історії, відчуття приналежності (вік, стать, релігія, етнічність), упевненість в собі, соціально прийнятне мовлення та поведінка, визнання власних досягнень, почуття власної гідності 
	Звернути увагу на такі параметри: чи сприяють пізнанню дитиною історії родини, її соціального та культурного походження, формуванню позитивної самооцінки дитини, її самоусвідомленню та чи навчають її прийнятним способам спілкуватися, поводитися в суспільстві. Чи турбуються про зовнішній вигляд дитини

	
	Батько
	Мати

	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:


	3.6. САМООБСЛУГОВУВАННЯ

	Дитина
	Батьківський потенціал

	Звернути увагу на такі параметри, враховуючи вікові особливості дитини: ступінь самостійності, наявність обмежень та правил, здатність просити про допомогу, приймати рішення, навички гігієни, догляду за собою та одягом, самостійність відповідно до віку, хатні обов’язки
	Звернути увагу на такі параметри: наскільки батьки усвідомлюють і задовольняють потребу дитини в автономії. Чи навчають та контролюють її самообслуговування на відповідному її віку рівні. Чи забезпечена дитина засобами догляду за собою, в тому числі засобами гігієни. Чи хвалять дитину за вияви самостійності, здобутки в самообслуговуванні 

	
	Батько
	Мати


	
	
	

	Додаткова інформація/коментарі від дитини, батьків, інших спеціалістів щодо задоволення потреб дитини:



Підсумок щодо стану задоволення потреб дитини 

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	


Підсумок щодо можливості батьків задовольняти потреби дитини

Батько 

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	


Мати

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	



4. Фактори сім’ї та середовища, що впливають на дитину та її сім’ю
 (особу)

	4.1. Історія сім’ї (особи)

Історія (досвід) дитинства батьків, значні зміни в складі сім’ї (особи), важливі події в житті та їхнє значення для членів сім’ї (особи), захворювання, травмуючі події, залежності, насильство, кримінальний досвід, антисоціальна поведінка взаємостосунків у сім’ї, наявність конфліктів

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.2. Родичі

Хто є родичами сім’ї (особи), де вони проживають, яку підтримку надають сім’ї (особі), у тому числі щодо виховання і розвитку дитини, хто з родичів першим відгукнеться і допоможе у випадку гострої необхідності

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.3. Житлово-побутові умови
Наявність житла, санітарно-гігієнічні умови, наявність місця для сну, навчальних занять дитини, забезпеченість житла газо-, електро-, водопостачанням



	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.4. Зайнятість

Графік роботи батьків та його вплив на догляд, виховання і розвиток дитини. Яким чином робота чи її відсутність розцінюється членами сім’ї (особою)

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.5. Доходи

Прибуток сім’ї (особи), наявність соціальних виплат. Яким чином сім’я (особа) використовує ресурси, розподіляє бюджет

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.6. Соціальна інтеграція

Залучення сім’ї (особи) у соціальне життя громади, поінформованість про діяльність соціальних служб, наявність соціальної підтримки

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	

	4.7. Ресурси громади

Наявність закладів освіти, охорони здоров’я, позашкільних навчальних закладів, магазинів, транспорту, клубів    за місцем проживання. Рівень злочинності, безробіття

	Сильні сторони
	Слабкі сторони 

	
	


5. Висновок оцінки потреб дитини та її сім’ї, сім’ї (особи) (комплексної)
Завдання щодо задоволення потреб дитини/дітей, сім’ї (особи):
Завдання щодо підвищення батьківського потенціалу:

Завдання щодо підсилення чи мінімізації впливу факторів сім’ї та середовища:

Коментарі дитини/дітей (особи) щодо процесу та результатів оцінки потреб 

Коментарі батьків щодо процесу та результатів оцінки потреб

Відмітка про ознайомлення членів сім’ї із результатами оцінки потреб:

	Я, _____________________________________________, 

ознайомлений(а) з результатами оцінки потреб:

 FORMCHECKBOX 
 погоджуюсь  FORMCHECKBOX 
 не погоджуюсь  FORMCHECKBOX 
 маю окрему думку.


	Я, _____________________________________________, ознайомлений(а) з результатами оцінки потреб:

 FORMCHECKBOX 
 погоджуюсь  FORMCHECKBOX 
 не погоджуюсь  FORMCHECKBOX 
 маю окрему думку.



	Відповідно до Закону України „Про захист персональних даних” даю згоду на обробку персональних даних.

Підпис ____________________________________
	Відповідно до Закону України „Про захист персональних даних” даю згоду на обробку персональних даних.

Підпис ____________________________________


Спеціаліст, відповідальний за здійснення оцінки потреб:

___________________________________________________________________________________________________




(прізвище, ім’я, по батькові, місце роботи)



 підпис 
Дата складання    ____     ____________  20___  р.
№ особової справи сім’ї (особи) _______                                                                                                                                                                                    „ЗАТВЕРДЖУЮ”
                                                                                                                                                                                                                                                                 директор ЦСССДМ 

                                                                                                                                                                                                                                                           ________________ П. І. Б.
                                                                                                                                                                                                                                                              ___ _____________ 20__  р.

ПЛАН СОЦІАЛЬНОГО СУПРОВОДУ СІМ’Ї (ОСОБИ)
Прізвище сім’ї (особи) __________________________________________________________________________________________________________________________________

Основні цілі соціального супроводу: 

	 сприяти в оформленні документів, державних допомог, пенсій, субсидій тощо;
 сприяти в організації ремонту житла;
 допомогти в організації облаштування кімнати для дитини/дітей;
 спонукати до планування бюджету та ведення домашнього господарства;
 сприяти працевлаштуванню працездатних членів сім’ї;
 сприяти у забезпеченні юридичного консультування;
 сприяти у захисті житлових, майнових прав дитини, сім’ї, особи;
 сприяти у забезпеченні догляду вдома;
 сприяти в організації лікування ВІЛ, алко- і наркозалежності;
 забезпечити реабілітацію/підтримку особи, членів сім’ї у зв’язку із поверненням із місць позбавлення волі;
 сприяти в ізолюванні одного із членів сім’ї у зв’язку із неадекватною поведінкою/проявами жорстокого поводження;
 сформувати навички відповідального батьківства;
 сприяти в налагодженні емоційних контактів батьків з дитиною;
 сприяти у допомозі батькам щодо підготовки дитини до самостійного життя;
 сприяти налагодженню позитивних стосунків сім’ї з членами громади;

	 сприяти інтеграції дитини, сім’ї (особи) в колектив (громаду)
( інше (зазначити)______________________________________________
__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________

__________________________________________________________




	Очікувані результати

щодо подолання чи мінімізації складних життєвих обставин 
	Перелік основних заходів для досягнення результату
	Виконавці


	Термін

виконання


	        Примітки щодо виконання

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


Суб’єкти, залучені до реалізації плану, ознайомлені з ним:

	Прізвище, ім’я, по батькові 
	Посада
	Підпис
	Контактний телефон

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


Я отримав(ла) та погоджуюся із змістом плану і сприятиму його виконанню: 

Так   ___   Ні___   батько∕особа, яка його замінює ___________________________                                                           _____________                                      _____________
                                                                                                                                                                                                             (підпис)                                                  (дата)

Так   ___  Ні___   мати∕особа, яка її замінює ________________________________                                                         _____________                                      _____________

                                                                                                                                                                                                             (підпис)                                                  (дата)

Так    __  Ні___   дитина (особа)____________________________________________                                                        _____________                                      _____________
                                                                                                                                                                                                             (підпис)                                                  (дата)

Коментарі___________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
Спеціаліст ЦСССДМ, відповідальний за соціальний супровід сім’ї (особи)     

 ____     ________________20_____   р.       _____________________________


                                                                                                                                                                    (дата)                                                          (підпис)   

МЕТОДИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ 

щодо здійснення та документування оцінки потреб дитини та її сім’ї 

у соціальних послугах

І. Загальні положення

1.1. Методичні рекомендації (далі – Рекомендації) розроблено відповідно до Закону України «Про соціальні послуги», постанов Кабінету Міністрів України від 24 вересня 2008 р. № 866 «Питання діяльності органів опіки та піклування, пов'язаної із захистом прав дитини», від 21 листопада 2013 року № 895 «Про затвердження Порядку взаємодії суб’єктів соціального супроводу сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах, № 896 «Про затвердження Порядку виявлення сімей (осіб), які перебувають у складних життєвих обставинах, надання їм соціальних послуг та здійснення соціального супроводу таких сімей (осіб)», наказу Міністерства соціальної політики України від 09.07.2014  № 450, зареєстрований у Мін’юсті 4 вересня 2014 р. за № 1076/25853 «Про затвердження форм обліку соціальних послуг сім’ям (особам), які перебувають у складних життєвих обставинах» (далі – наказ Мінсоцполітики).
1.2. Ці Рекомендації визначають порядок здійснення й особливості організації та документування оцінки потреб дитини та її сім’ї у соціальних послугах. 

1.3. Оцінка потреб дитини та її сім’ї у соціальних послугах – це процес збору, узагальнення та аналізу інформації щодо розвитку дитини, батьківського потенціалу, факторів сім’ї та середовища, підготовки висновків та рекомендацій для прийняття рішень в найкращих інтересах дитини щодо надання відповідних соціальних послуг (далі – Оцінка потреб) (Додаток 1 до Рекомендацій).

1.4. Оцінка потреб – обов’язкова складова процесу соціальної роботи з сім’ями з дітьми (Додаток 2.1 до Рекомендацій). Метою Оцінки потреб є визначення необхідних стратегій втручання, видів соціальних послуг, соціальної допомоги, спрямованих на забезпечення прав дитини, подолання складних життєвих обставин (далі – СЖО) дитини та її сім’ї або мінімізацію їх наслідків.

1.5. Оцінка потреб базується на принципах та етичних цінностях соціальної роботи, основними з яких є: пріоритетність інтересів дитини, розуміння дитини та її потреб у контексті її соціальних зв’язків і життя в сім’ї, громаді, гарантований захист її прав, активна участь дитини, батьків або осіб, які їх замінюють, громади у процесі оцінки потреб і ухваленні рішень, доступність, добровільність, комплексність, гуманність, конфіденційність, безоплатність, партнерство, системність тощо.

1.6. Оцінка потреб здійснюється фахівцем із соціальної роботи, спеціалістом (далі – фахівець), призначеним наказом керівника ЦСССДМ (далі – Центру) чи відповідного закладу, організації соціального обслуговування, соціального захисту дітей,  що відповідно до свого положення, статуту надає соціальні послуги сім’ям та дітям, які перебувають у СЖО. Оцінку потреб не може здійснювати фахівець, який не пройшов відповідну підготовку. 

II. Організація та порядок здійснення оцінки потреб

2.1. Оцінка потреб здійснюється шляхом збору та аналізу фактів та інформації, зібраної під час відвідування дитини, сім’ї з дитиною за місцем проживання або перебування, безпосереднього спілкування з дитиною (якщо вона досягла такого віку, що може спілкуватися) або спостереження за дитиною, спілкування з батьками дитини або особами, які їх замінюють, чи особами, які здійснюють догляд за дитиною; а також інформації, яку фахівець у рамках визначених повноважень може отримувати чи запросити від інших суб’єктів (установ та організацій, фізичних осіб), які дотичні до роботи з конкретною дитиною та її сім’єю.  

2.2. Під час оцінки фахівець інформує дитину, членів сім’ї про їхні права та обов’язки батьків, можливість отримання послуг та допомоги через Центр та інші установи і служби, надає їх адреси та телефони та пояснює щодо видів послуг, які вони надають. 
2.3. Під час оцінки потреб фахівець надає необхідні послуги або залучає до цього інших фахівців.

2.4. Оцінка потреб може здійснюватися в два етапи й включати початкову та комплексну оцінку потреб у соціальних послугах дитини та її сім’ї (далі – початкова оцінка та комплексна оцінка).

2.5. Мета початкової оцінки: визначити, чи дійсно наявні складні життєві обставини в дитини та її сім’ї, та яких видів та обсягів послуг вони потребують для подолання СЖО чи мінімізації їх негативного впливу. Основними завданнями початкової оцінки є: збір достовірних фактів та інформації, які б підтвердили чи спростували наявність складних життєвих обставин для дитини та її сім’ї, аналіз наявної інформації та фактів з урахуванням слабких та сильних сторін, підготовка висновку та пропозицій щодо подальших заходів, у разі потреби здійснення негайних дій щодо захисту дитини/особи чи надання  послуг.

2.6. Мета комплексної оцінки: розробка плану соціального супроводу. Основними завданнями комплексної оцінки є: комплексне вивчення всіх аспектів потреб дитини, спроможності батьків або осіб, які їх замінюють, задовольнити потреби дитини; визначення причин виникнення СЖО, сильних сторін та активізація (залучення) ресурсів сім’ї, родинного середовища та громади до розробки та реалізації плану соціального супроводу для подолання СЖО або мінімізації їх наслідків.

Процедура початкової оцінки потреб

2.7. Підставою для здійснення початкової оцінки потреб дитини та її сім’ї є повідомлення/інформація про дитину, сім’ю, особу, яка перебуває або може потрапити в складні життєві обставини, форма якого затверджена наказом Мінсоцполітики (далі – повідомлення). За результатами розгляду повідомлення керівник Центру визначає відповідального за проведення початкової оцінки.

2.8. Початкова оцінка потреб проводиться призначеним фахівцем в три етапи: 

2.8.1. Підготовчий – уточнення достовірності фактів, зазначених у повідомленні, перевірка наявності інформації про дитину, сім’ю в базі даних Центру, картці обліку роботи з сім’єю (особою), форма якої затверджена наказом Мінсоцполітики, визначення найбільш оптимальної форми візиту у сім’ю, повідомлення сім’ї про візит, узгодження дати та часу візиту, вжиття заходів безпеки. 

2.8.2.  Основний – візит в сім’ю, знайомство з дитиною та її батьками, збір та документування фактів згідно з формою оцінки за допомогою спостереження, бесіди, опитування; заповнення соціальної картки сім’ї (у тому випадку, якщо така картка ще не заведена).

2.8.3. Завершальний – підготовка висновку оцінки, що передбачає збір та уточнення додаткової інформації, аналіз та узагальнення наявних фактів та інформації за наступними критеріями:

· характер впливу СЖО на стан та потреби дитини/особи; 

·  стан батьків, осіб, що їх замінюють та їхній потенціал, щодо задоволення потреб дитини;

· вплив факторів сім’ї та середовища на задоволення потреб дитини/особи;

· тривалість існування проблеми;

· усвідомлення отримувачем проблеми та готовність до співпраці з надавачами 
2.8.4. Ознайомлення та підписання батьками, дитиною (якщо вона досягла відповідного віку) висновку за результатами оцінки.

2.9. У разі виявлення у процесі початкової оцінки фактів загрози життю і здоров’ю дитини, залишення дитини без батьківського піклування, фахівець терміново повідомляє представників органу опіки та піклування, а саме ССД, сільського/селищного голову або уповноважену особу виконавчого органу, представника відповідного підрозділу міліції для здійснення оцінки безпеки, за необхідності вживає негайні дії щодо захисту дитини. Після прибуття представників органу опіки та піклування, фахівець діє як член комісії з екстреного втручання відповідно до вимог постанови Кабінету Міністрів № 866 та бере участь у складанні Акту проведення оцінки безпеки дитини. 

2.10.  У разі потреби та права на призначення сім’ї будь-яких соціальних виплат фахівець із соціальної роботи за згодою членів сім’ї здійснює обстеження та складає Акт обстеження матеріально-побутових умов. 

2.11. На підставі висновку початкової оцінки керівник Центру приймає відповідне рішення: 

2.11.1. У разі не підтвердження наявності ознак СЖО – про завершення роботи із повідомленням та інформує про це його суб’єкта; 

2.11.2. У разі, якщо сім’я чи член сім’ї потребують послуг іншого суб’єкта соціального супроводу, – про направлення повідомлення в іншу службу/організацію; 

2.11.3. За наявності потреби дитини та її сім’ї в певних соціальних послугах – про організацію надання послуг в порядку, визначеному законодавством; 

2.11.4. У разі підтвердження наявності СЖО, що негативно впливають чи можуть вплинути на стан здоров’я дитини та її розвиток, – направляє завірену копію висновку початкової оцінки та інші документи до відповідної ССД для розгляду на Комісії з питань захисту прав дитини щодо необхідності взяття дитини на облік ССД та сім’ї з дитиною/дітьми під соціальний супровід. 

2.11.5. У разі відмови батьків або осіб, які їх замінюють, від соціальних послуг, Керівник Центру приймає рішення про взяття сім’ї з дитиною на облік з метою подальшого моніторингу стану подолання сім’єю СЖО або мінімізації їх наслідків та інформує про це батьків або осіб, які їх замінюють. 

2.12. Початкова оцінка здійснюється протягом 7 робочих днів від дати отримання відповідним Центром повідомлення про виявлення дитини, сім’ї з дитиною у СЖО. У разі коли перший запланований візит в сім’ю не відбувся через обставини, зумовлені відсутністю батьків, їхнім небажанням спілкуватися тощо, фахівець зобов’язаний передати письмове повідомлення про візит та контактну інформацію, за якою члени сім’ї мають з ними зв’язатися.

2.13. Документування початкової оцінки здійснюється відповідно до форми, затвердженої наказом Мінсоцполітики.
2.14. За результатами початкової оцінки в журнал обліку повідомлень/інформації робиться запис про прийняте рішення щодо подальшої  роботи з дитиною та її сім’єю.

Процедура Комплексної оцінки у процесі соціального супроводу

2.15. Підставою для здійснення комплексної оцінки є наказ про організацію та здійснення соціального супроводу сім’ї з дитиною/дітьми, виданий директором відповідного Центру. Таким наказом затверджується склад міждисциплінарної команди соціального супроводу та її координатор, а також визначається фахівець, відповідальний за здійснення комплексної оцінки та розробку плану соціального супроводу.

2.16. Комплексна оцінка є складовою соціального супроводу, що розпочинається після укладання відповідного договору між клієнтом та Центром; вона є підготовчим етапом до складання та реалізації плану соціального супроводу. 
2.17. Методи здійснення комплексної оцінки визначаються з урахуванням зібраних даних, фактів, інформації та зроблених висновків попередніх оцінок – початкової чи комплексної (в разі повторного супроводу) оцінки або оцінки безпеки дитини (здійснюється службами у справах дітей). 
2.18. Фахівець із соціальної роботи збирає інформацію з різних джерел за допомогою: зустрічей з дитиною, батьками, членами сім’ї (відвідування на дому повинні проводитися за згодою членів сім’ї. За потреби, особливо у випадку підозри про жорстоке поводження/насильство, можуть здійснюватися несподівані візити); зустрічей з спеціалістами соціальної сфери (вчителями, вихователями, дільничними міліціонерами та іншими надавачами послуг), сусідами, родичами, друзями; письмових висновків за результатами консультацій дитини/сім’ї, поданих психологом, соціальним педагогом, лікарем та іншими; письмових висновків від інших надавачів соціальних послуг, або фахівців, які в даний час працюють з дитиною/сім’єю; відповідних документів щодо здоров’я / освіти / соціального статусу дитини/ сім’ї. 

2.19. Під час комплексної оцінки фахівець активно співпрацює з кожною дитиною, їхніми батьками, іншими членами родини, залучає до аналізу причин СЖО, мотивує до конструктивної взаємодії, наснажує до самостійних дій, сприяє підвищенню  самооцінки та враховує їхню думку при пошуку шляхів подолання СЖО, в разі потреби надає послуги. 

2.20. Дитина, якщо вона досягла такого віку, що може висловити свою думку, батьки або особи, які їх замінюють, в обов’язковому порядку мають бути ознайомлені з результатами комплексної оцінки, брати безпосередню участь у визначенні мети, завдань та очікуваних результатів соціального супроводу.

2.21. Документування комплексної оцінки здійснюється відповідно до форми, затвердженої наказом Мінсоцполітики.
2.22. Комплексна оцінка здійснюється протягом 30 робочих днів від дати прийняття рішення про взяття сім’ї під соціальний супровід.

2.23. За результатами комплексної оцінки формується план соціального супроводу сім’ї (форма затверджена наказом Мінсоцполітики), який в обов’язковому порядку погоджується та підписується батьками дитини або особами, які їх замінюють, фахівцем з соціальної роботи а також затверджується директором Центру.  

III. Документування початкової оцінки

Структура  та основні характеристики форми документування

3.1. Форма документування «Акт оцінки потреб дитини та її сім’ї (початкова оцінка)» складається з певних розділів («Загальна інформація про членів сім’ї за місцем проживання (на момент оцінювання)», «Стан та потреби дитини», «Стан батьків та їхній потенціал щодо задоволення потреб дитини», «Фактори сім’ї та середовища», «Висновок оцінки потреб дитини та її сім’ї (початкової)» і умовно відображає послідовність дій фахівця під час здійснення оцінки.

3.2. Форма містить службові помітки, розміщенні у правому верхньому куті першої сторінки, які включають: номер повідомлення/інформації про дитину, сім’ю з дітьми, які мають ознаки таких, що перебувають в СЖО; дату його отримання (день, місяць, рік); інформацію про спеціаліста, призначеного директором Центру, відповідальним за здійснення оцінки; дати початку та завершення оцінки. 

3.3. Загальна інформації про членів сім’ї за місцем проживання (на момент оцінювання) включає особисті дані про дитину, її батьків чи осіб, які їх замінюють, та заповнюється у відповідній таблиці, яка розміщена на першій сторінці форми документування у наступних графах: 

· П.І.Б. членів сім’ї;
·  дата народження (дана інформація має відповідати даним свідоцтва про народження або паспорту);

· родинний зв'язок (дідусь, бабуся, тітка, дядько, інші) та правовий статус (батьки, опікуни). Далі по тексту використовуються поняття «батько», «матір», в тому числі стосовно осіб, які їх замінюють;

· місце роботи/навчання, посада (якщо особа працездатного віку і працює, необхідно вказати точну назву установи/організації без використання її абревіатури, назву займаної посади, офіційне оформлення трудових відносин зазначається як штатний працівник, сумісник, договір. Якщо особа працездатного віку не працює, в графі зазначається «не працює»; стосовно дитини зазначається місце її навчання – номер/назва навчального закладу, клас);

· реєстрація за даною адресою (вказується «так» чи «ні»);

· контактний телефон (за згодою особи заноситься його контактний телефон (домашній, мобільний, робочий); якщо в особи наявні різні телефони, зазначаються декілька номерів; за наявності вказується адреса електронної пошти).

Основні розділи форми документування 

3.4. Три розділи («Стан та потреби дитини», «Стан батьків та їхній потенціал щодо задоволення потреб дитини», «Фактори сім’ї та середовища») мають подібну структуру і містять групу показників, які зосереджують увагу фахівця на важливих фактах, що можуть вказувати на наявність СЖО.
3.5. Показниками, що характеризують «Стан та потреби дитини» (розділ 2), є: п.2.1. Самопочуття дитини, її зовнішній вигляд; п.2.2. Харчування; п.2.3. Навчання і досягнення; п.2.4. Емоційний стан; п.2.5. Шкідливі звички та ознаки девіантної поведінки; п.2.6. Сімейні та соціальні стосунки; п.2.7. Самообслуговування; п.2.8. Інша важлива інформація. 

3.6. Показниками, що характеризують «Стан батьків та їхній потенціал щодо задоволення потреб дитини» (розділ 3), є: п.3.1. Здоров’я; п.3.2. Шкідливі звички; п.3.3. Соціальна історія; п.3.4. Зайнятість.
3.7. Показниками, що характеризують «Фактори сім’ї та середовища» (розділ 4), є: п.4.1. Мережа соціальної підтримки дитини та сім’ї; п.4.2. Соціальні стосунки сім’ї у громаді; п.4.3. Основні доходи сім’ї, в т. ч. державні допомоги, компенсації, пільги; п.4.4. Борги; п.4.5. Члени сім’ї, інші особи, які мешкають разом й потребують підтримки, захисту, соціального обслуговування; п.4.6. Помешкання та його стан.
3.8. Кожний із перелічених показників містить групу індикаторів, спектр яких об’єднує як позитивні, так і негативні характеристики. Спектр позитивних характеристик обмежений, однак достатній, щоб виявити сильні сторони та ресурси дитини, батька, матері, родинного середовища. Подібний спектр індикаторів має кожний показник. Оскільки завданням початкової оцінки є зосередження на фактах, а не з’ясування причин СЖО, більшість індикаторів сформульовано за зовнішніми ознаками СЖО, тобто оцінюються за результатами спостереження чи бесіди. У разі наявності ознаки СЖО, що характеризується певним індикатором, навпроти нього фахівець робить позначку [image: image2.png]


. Таких позначок може бути декілька. Не доцільним є збір інформації за кожним індикатором, фіксуються лише очевидні факти чи повідомлені. Фахівець аналізує лише ті індикатори, які відповідають віку дитини. 
3.9. Ознака щодо стану та потреб дитини, навпроти якої фахівець зробив позначку, може стати темою бесіди для налагодження довірливих стосунків з дитиною, її батьками, уточнення інформації. З’ясовані факти відображається у графах «Інформація від дитини», «Інформація від батьків» чи «Інше». Вони заповнюються зі слів дитини, батьків, інших осіб (сусіди, родичі, фахівці соціальної сфери).

3.10. Кожний показник розділу «Стан та потреби дитини» містить графу для висновку щодо ознак СЖО (( відсутні, ( невідомо, ( наявні), який формується при допомозі індикаторів та інформації, отриманої від дитини, батьків, інших членів родини чи спеціалістів стосовно конкретного показника. Особливу увагу варто звернути на пояснення батьків, оскільки воно певною мірою відображає їхній батьківський потенціал щодо задоволення потреб дитини.

3.11. У пункті п.2.8. «Інша важлива інформація» вказується наявність статусу дитини (дитина-сирота, дитина, позбавлена батьківського піклування), інвалідність тощо. Також зазначаються виявленні факти, які не знайшли відображення в попередніх пунктах, але є важливими для дитини. Наприклад: дитина, старша 4 років, не може назвати своє ім’я, батьків. Це свідчить про незадоволення її потреби в самопрезентації та самоусвідомленні. 

3.12. У розділі 3 фіксується інформація, наскільки стан батьків впливає на їхню здатність задовольняти потреби дитини. Інформація аналізується окремо щодо батька і матері відповідно до визначених індикаторів. Уточнена інформація зазначається в колонці «Коментарі».
3.13. Кожний показник розділу 3 містить графу для висновку щодо впливу стану батьків та їхньої поведінки на задоволення потреб дитини (( не перешкоджають, ( невідомо, ( перешкоджають).  Висновок формулюється окремо щодо батька і  матері.
3.14. У коментарях можуть зазначатися факти, які є важливими стосовно стану батьків та їхньої здатності задовольняти потреби дитини. Ці факти можуть бути як позитивні, так і негативні. Наприклад, позитивні: батьки належним чином забезпечують безпеку дитини, розуміють її потреби відповідно до віку; не застосовують фізичного покарання за провину. Негативні: батьки жорстко контролюють поведінку підлітка, не враховують його думку; навчають поганим звичкам, перекладають обов’язки по догляду за дитиною на сторонніх осіб, на старшу дитину; зобов’язують дитину доглядати за молодшими братами та сестрами, вести домашнє господарство. Важливою може бути інформація щодо готовності батьків прислухатися до порад фахівця, підвищувати батьківську компетентність, приймати допомогу спеціалістів, покращувати якість життя.

3.15. У розділі 4 збирається та узагальнюється найбільш важлива інформація щодо факторів сім'ї та середовища та їх впливу на стан задоволення  потреб дитини, відповідно до зазначених індикаторів. У коментарях надається уточнена інформація; висновки формулюється при допомозі оціночних параметрів (( задовільні, ( невідомо, ( незадовільні, ( наявні, ( відсутні). 

3.16. Показник розділу 4 «Члени сім’ї, інші особи, які мешкають разом й потребують підтримки, захисту, соціального обслуговування» передбачає фіксування інформації про бездомних, одиноких осіб похилого віку, осіб із інвалідністю, нарко-, алкозалежністю, соціально небезпечними хворобами. Якщо такі особи мешкають разом із сім’єю і потребують підтримки, захисту, соціального обслуговування, фахівець інформує про них відповідні установи, заклади соціального обслуговування у порядку згідно з чинним законодавством 

3.17. Якщо серед висновків за кожним розділом зазначено більше, ніж чотири позиції (невідомо), є необхідність провести додатковий збір інформації за відповідними показниками. Також це може свідчити про низький рівень проведення оцінки.

3.18. Розділ 5 є заключною і ключовою частиною форми документування, оскільки містить узагальнений висновок щодо наявності складних життєвих обставин та їх впливу на стан задоволення потреб дитини, батьківського потенціалу, факторів сім’ї та середовища. Фахівець має проаналізувати наявні факти та інформацію,   відповідно до п.2.8.3 даних рекомендацій та критеріїв для підготовки висновку оцінки потреб дитини та її сім’ї, див додаток 2.2. Таблиця 1. Критерії для підготовки висновку за результатами оцінки потреб дитини та її сім’ї. Таблиця  містить 4 групи ознак, що характеризують можливі варіанти впливу складних життєвих обставин на стан та потреби дитини/особи/сім’ї.

Також у висновку фахівець має зазначити, якими є ключові ознаки, які спричиняють СЖО, відповідно до  додатку 5.1 «Картка обліку роботи з сім’єю»

Форма висновку може використовуватись як самостійний документ, тому містить графи із загальною інформацією, а саме: прізвище сім’ї, адреса. 

3.19. Графа розділу 5 «Наступні дії» пропонує перелік можливих варіантів дій, необхідність яких визначається як пропозиція фахівця, який здійснював оцінку. Цей перелік включає наступне: ( взяття під соціальний супровід; ( надання послуг без оформлення соціального супроводу за карткою обліку роботи з сім’єю; ( здійснення обстеження житлово-побутових умов; ( завершення справи; ( направлення клієнта до іншого суб’єкта (вказується назва організації чи установи); ( інше.

3.20. Графа «Відмітки про ознайомлення батьків, осіб, які їх замінюють, з результатами початкової оцінки потреб», заповнюється окремо щодо батька та матері. Вона включає варіанти повідомлення (( погоджуюся, ( не погоджуюся, ( маю окрему думку) та місце для підпису батька та матері. Батьки підписами засвідчують свою згоду на обробку персональних даних та факт ознайомлення з результатами оцінки.

3.21. Графа «Коментарі» призначена для запису особливої думки батьків чи одного з них; запису інформації фахівцем, у разі, якщо батьки відмовились підписуватись чи неспроможності підписатись, чи якщо висновок оцінки підписав інший дорослий член сім’ї. При цьому мають бути вказані причини відсутності підписів батьків, осіб, які їх замінюють, або/та дані осіб, які підписали висновок оцінки.

3.22. У графі «Спеціаліст, відповідальний за здійснення оцінки потреб», вказується П.І.Б., місце роботи та телефон фахівця, який здійснював оцінку, дата заповнення та підпис. У разі, якщо до оцінки долучались інші фахівці, вказуються їх П.І.Б, місце роботи, телефони та підписи. 

3.23. Завершується  висновок графою «Дата заповнення».
IV. Документування комплексної оцінки

4.1. Форма документування комплексної оцінки, затверджена наказом Мінсоцполітики, складається з таких розділів: «Визначення основних проблем та складних життєвих обставин, які необхідно подолати чи мінімізувати їх негативний вплив»; «План заходів щодо здійснення оцінки потреб (комплексної), узгоджений з членами сім’ї»; «Потреби дитини та здатність батьків їх задовольняти»; «Фактори сім’ї та середовища, що впливають на дитину та її сім’ю (особу)»; «Висновок оцінки потреб дитини та її сім’ї, сім’ї (особи) (комплексної)».

4.2. Форма має службові помітки, розміщенні у правому верхньому куті першої сторінки, які включають реєстраційний номер рішення про взяття сім’ї під соціальний супровід, дату його прийняття (день, місяць, рік), а також інформацію про організацію, спеціаліста, призначеного директором Центру, відповідальним за здійснення оцінки; дати початку та завершення оцінки.

4.3. Розділ 1 «Визначення основних проблем та складних життєвих обставин, які необхідно подолати чи мінімізувати їх негативний вплив» передбачає вивчення думки членів сім’ї щодо ситуації, яка склалася в їхньому житті. Цей розділ заповнюється на всю сім’ю: 

· позиція батька, фіксується в графі «На думку батька», матері – «На думку матері», кожної дитини, здатної виразити свою думку, – в графі «На думку дитини/дітей» із зазначенням її імені; 

· у графі «Основна проблема, яка турбує сім’ю» за допомогою бесіди занотовується, що батько, мати, дитина чи діти вважають основною проблемою сім’ї (наприклад, алкоголізм батька, відсутність роботи, житла, у батьків не має часу на спілкування з дитиною, ведення домашнього господарства, тощо); 

· у «Супутніх проблемах» фіксуються інші, наслідкові проблеми, що їх визначає кожен із членів сім'ї (наприклад, сімейне насильство як результат зловживання алкоголем, незадовільні житлово-побутові умови як результат низького матеріального рівня сім'ї чи низького батьківського потенціалу тощо); 

· коментарі фахівця/спеціаліста із соціальної роботи занотовуються після детальнішого вивчення ситуації в сім'ї як висновок щодо основних та супутніх проблем.

4.4. Розділ 2 «План заходів щодо здійснення оцінки потреб (комплексної), узгоджений з членами сім’ї» відображає узгодженні дії, заходи, що будуть здійснюватися в процесі оцінки. Зазначається дата, частота їх виконання, відповідальні. Фахівець мотивує членів сім’ї до активної участі у заходах з оцінки, пояснює процедуру оцінки. Їх спільні домовленості фіксуються у відповідній графі.

4.5. Розділ 3 «Потреби дитини та здатність батьків їх задовольняти» заповнюється на кожну дитину окремо. Вказується П.І.Б. дитини та її вік на момент проведення комплексної оцінки. 

4.6. Розділ 3 дає можливість занотувати інформацію про задоволення потреб дитини та батьківський потенціал за такою структурою: дитина; батьківський потенціал окремо батька та матері або осіб, що їх заміняють; коментарі дитини, батьків, фахівця/спеціаліста із соціальної роботи щодо задоволення потреби дитини. У процесі збору та аналізу інформації важливо вказувати факти, а не припущення спеціаліста;

· Дитина. Кожна з потреб дитини: здоров’я, навчання та досягнення, емоційний розвиток, сімейні та соціальні стосунки, самоусвідомлення і соціальна презентація, самообслуговування – аналізується окремо. Біля кожної з потреб є параметри, на які варто звернути увагу при зборі інформації. Під час аналізу важливо враховувати показники вікового розвитку дітей (додаток 3 до Рекомендацій) та орієнтовні запитання для збору інформації (додаток 4 до Рекомендацій); при оцінці потреб дитини до 3 років можна використовувати також Клінічний протокол медичного догляду за здоровою дитиною віком до 3 років (http://www.moz.gov.ua/ua/portal/dn_20080320_149.html), який містить показники розвитку дитини. Для оцінки потреб дитини та здатності батьків їх задовольняти  можна використовувати інші додатки до Рекомендацій, зокрема 3-11.

· інформація про стан задоволення потреби дитини отримується від дитини, батьків або осіб, які їх заміняють, у разі необхідності залучаються профільні спеціалісти; 

· при документуванні інформації важливо вказувати як на сильні, так і слабкі сторони в задоволенні конкретної потреби (наприклад: у хлопця 14 років сильною стороною може бути наявність прив’язаності до матері, брата; слабкою – закритість, ізольованість від контактів з однолітками, іншими людьми, упередженість у ставленні до батька). 

· Батьківський потенціал оцінюється з врахуванням кожної потреби дитини та аналізується у п’яти аспектах: елементарний догляд, гарантія безпеки, емоційне тепло, стимулювання, життєві орієнтири та обмеження. Важливо визначити, наскільки батьки здатні доглядати дитину, сприяти у розвитку та наскільки вони беруть на себе за це відповідальність. У розділі необхідно вказувати сильні сторони батьків (наприклад: при оцінці потреби дитини в емоційному розвитку сильною стороною може бути наявність прив’язаності батька й дитини, його прагнення покращити взаємостосунки з сином, відкритість до порад спеціалістів) та наявні проблеми у виконанні ними батьківських функцій (наприклад: невміння батька контролювали гнів та проявляти свою любов до сина); 

· якщо дитина проживає з одним із батьків, необхідно визначити, який вплив на неї має другий із батьків, наскільки важливим для дитини є підтримання зв’язків з цією людиною;  

· У «Коментарях дитини, батьків, фахівця/спеціаліста із соціальної роботи щодо задоволення потреби дитини» зазначається позиція або пояснення дитини, членів сім’ї щодо певної потреби, стану її задоволення, рівня батьківського потенціалу. Також сюди можуть бути внесені коментарі фахівця/спеціаліста із соціальної роботи або інших спеціалістів щодо ситуації із задоволенням потреби дитини, які не були зазначені раніше.

· Підсумок щодо стану задоволення потреб дитини робиться за результатами оцінки всіх потреб дитини як узагальнення. В ньому вказуються сильні та слабкі сторони щодо стану задоволення всіх потреб дитини. В слабкі - виносяться ключові проблеми щодо  розвитку дитини, інтенсивність та частота впливу на дитину негативних факторів, зокрема з врахуванням віку дитини, її особливих потреб). В сильних сторонах виділяються факти, що допомагають подолати чи зменшити вплив слабких сторін та можуть бути опорою в процесі соціального супроводу (наявність підтримки для дитини з боку значущих для неї осіб, самостійність дитини, її здібності тощо). 

· Підсумок щодо можливості батьків задовольняти потреби дитини заповнюється окремо для батька та матері або осіб, які їх заміняють. Здійснюється узагальнений аналіз їхніх сильних та слабких сторін. До слабких сторін зараховуються факти, особливості характеру, поведінки, стан батьків, що перешкоджають задовольняти потреби дитини; до сильних -  що допомагають подолати чи зменшують вплив слабких сторін та можуть бути ресурсом в процесі соціального супроводу;

· При оцінці батьківського потенціалу доцільно звернути увагу на: загальне ставлення батьків до дитини, те, яким чином батьки реагують на прохання, звернення дитини, зокрема, коли вони не можуть чи не хочуть задовольнити потреби дитини; вплив, який дитина має на батьків; якість стосунків батьки – дитина; розуміння потреб дитини і її розвитку; розуміння батьківських обов’язків; вплив будь-яких труднощів, минулого досвіду на здатність батьків виконувати такі обов’язки; здатність усвідомлювати труднощі і долати їх,  скористатися підтримкою і приймати допомогу; здатність батьків адаптовуватися і змінюватися.

4.7. У розділі 4 «Фактори сім'ї та середовища, що впливають на дитину та її сім’ю (особу)» інформація фіксується за блоками (історія сім’ї, родичі, житлово-побутові умови, зайнятість, доходи, соціальна інтеграція, ресурси громади). Під час оцінки рекомендовано зібрати та проаналізувати інформацію за допомогою додатків 5, 12-14 до Рекомендацій, а також зробити вторинний аналіз вже зібраної інформації згідно з додатками 6-9, 11 до Рекомендацій. 

4.8. Цей розділ заповнюється на всю сім’ю. Якщо в сім’ї є діти від різних батьків, в підрозділ «Родичі» вноситься інформація щодо кожної дитини та її значущих родичів.

4.9. Інформація розділу розподіляється у контексті сильних та слабких сторін: 

· слабкі сторони – це фактори, що негативно впливають на здатність батьків належним чином задовольняти потреби дитини; сильні сторони – підтримують сім’ю чи можуть бути використані як підтримуючий фактор; 

· у формі вказані параметри, на які варто звернути увагу під час оцінки.  

4.10. Розділ 5 «Висновок оцінки потреб дитини та її сім’ї, сім’ї (особи) (комплексної)» заповнюється на всю сім’ю і об’єднує такі графи:

· завдання щодо задоволення потреб дитини/дітей, сім’ї (особи) – на основі отриманих даних вказуються ключові послуги, які потрібно надати дитині/дітям для задоволення потреб. У цьому пункті вказуються специфічні потреби кожної дитини (наприклад: для Івана (12 років) – підвищення рівня самообслуговування та догляду за собою; для Ірини (6 років) – підготовка до школи тощо);

· завдання щодо підвищення батьківського потенціалу – вказуються ключові послуги, які потрібно надати батькам або особам, що їх заміняють, для підвищення рівня їхнього батьківського потенціалу. Зазначаються завдання щодо підвищення батьківського потенціалу (наприклад: для батька – розвиток здатності контролювати гнів та негативні емоційні реакції; працевлаштування; для матері – розвиток вміння стимулювати дітей до навчання; розвиток вміння дотримуватися санітарно-гігієнічних норм тощо);  

· завдання щодо підсилення чи мінімізації впливу факторів сім'ї та середовища – вказуються, що необхідно здійснити для посилення впливу підтримуючих факторів або зменшення негативних (наприклад: залучення бабусі до виховання внуків; заохочення батька до обмеження спілкування сина з другом, що зловживає алкоголем; забезпечення відповідного рівня санітарно-гігієнічних умов проживання тощо);

· завдання визначаються спільно з дитиною/дітьми та сім’єю; 

· коментарі дитини/дітей щодо процесу та результатів оцінки потреб – вказується думка дитини/дітей щодо процесу здійснення оцінки, відображається інформація про згоду чи незгоду з результатами оцінки; 

· коментарі батьків щодо процесу та результатів оцінки потреб – вказується думка батька/матері щодо процесу здійснення оцінки, їхня згода чи незгода з результатами оцінки. Якщо батьки відмовляються ознайомлюватися, чи підписувати результати оцінки, їх пояснення та причина також вказуються у цьому підрозділі. 

· Графа «Відмітка про ознайомлення членів сім’ї із результатами оцінки потреб» заповнюється окремо щодо батька та щодо матері. Вона включає варіанти: ( погоджуюся з висновками оцінки (, не погоджуюся, ( маю окрему думку та місце для підпису батька та матері.

· У графі «Спеціаліст, відповідальний за здійснення оцінки потреб» вказується П.І.Б., місце роботи фахівця, який здійснював оцінку, підпис та дата складання. 

4.11. Важливо заповнювати форму доступною, зрозумілою мовою для дитини та її сім’ї. 

4.12. До форми оцінки не включається конфіденційна інформація, яку батьки, дитина не хочуть поширювати (за винятком інформації щодо загрози життю та здоров’ю дитини). 

V. Діагностичний інструментарій до комплексної оцінки

5.1. Для забезпечення більш ефективної партнерської взаємодії в процесі здійснення комплексної оцінки, залучення членів сім’ї до аналізу причин потрапляння в складні життєві ситуації, пошуку оптимальних шляхів їх подолання, активізації ресурсів сім’ї та родинного середовища рекомендується використовувати додатковий інструментарій. Його варто застосовувати відповідно до ситуації, готовності фахівця із соціальної роботи та членів сім'ї працювати із запропонованими методиками. Кожна з методик є актуальною на різних етапах оцінки. До деяких з них доцільно залучати психолога.

5.2. Додаток 3 до Рекомендацій «Окремі показники вікового розвитку дитини». У цьому додатку представлено нормативні характеристики розвитку дітей різних вікових груп: 0–1 роки, 1–3, 3–6, 6–11, 11–15, 15–18 років. Такі показники можуть бути застосовані як орієнтири для фахівця/спеціаліста із соціальної роботи при оцінці потреб дитини. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пп. 3.1; 3.2; 3.3; 3.4; 3.5; 3.6 форми комплексної оцінки.

5.3. Додаток 4 до Рекомендацій «Орієнтовні запитання, що можуть бути використані фахівцем в процесі оцінки потреб дитини та здатності батьків їх задовольняти». У додатку зібрано запитання, які допоможуть фахівцю налагодити спілкування з дитиною, батьками. Запитання є універсальними і структуровані відповідно до потреб дитини та здатності батьків їх задовольняти. Перед візитом в сім’ю та використанням таких запитань, важливо переглянути показники вікового розвитку дитини й відібрати запитання, актуальні для дитини відповідного віку та її батьків. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.1; 3.2; 3.3; 3.4; 3.5; 3.6 форми комплексної оцінки.

5.4. Додаток 5 до Рекомендацій «Орієнтовні запитання, що можуть бути використані фахівцем в процесі здійснення комплексної оцінки впливу факторів сім'ї та середовища». В додатку зібрані запитання, на які можна опиратися для побудови розмови з дитиною, батьками, пошуку інформації від інших джерел. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 4.1; 4.2; 4.4; 4.5; 4.6; 4.7 форми комплексної оцінки.

5.5. Додаток 6 до Рекомендацій «Самооцінка якості життя». Використовується на різних етапах роботи з сім’єю. Методика дає можливість по семибальній шкалі визначити самовідчуття за окремими параметрами життєдіяльності, проблемні зони, бажані зміни. Дану методику можна використовувати для моніторингу динаміки змін. До застосування методики варто залучити психолога. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.1; 3.2; 3.3; 3.4; 3.5; 4.2 форми комплексної оцінки.

5.6. Додаток 7 до Рекомендацій «Карта соціальних зв’язків». Дозволяє отримати інформацію про значущих людей в житті дитини чи її батьків. Методика дає комплексну інформацію про соціальне оточення дитини та членів її сім’ї, дозволяє визначити суб’єктів, які здійснюють позитивний/негативний вплив на дитину чи її сім’ю. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.2; 3.4; 4.2 форми комплексної оцінки.

5.7. Додаток 8 до Рекомендацій «Генограма». Генограма допомагає зібрати, структурувати і зафіксувати інформацію про внутрішньосімейні стосунки у трьох-чотирьох поколіннях. Ця методика може бути застосована при зборі інформації щодо показника «Історія сім'ї» у компоненті «Фактори сім'ї та середовища». Методика може бути використана як у роботі з дітьми, так і з дорослими. Застосовує методику фахівець із соціальної роботи або інший спеціаліст, який навчений роботі з нею. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.4; 4.1; 4.2 форми комплексної оцінки.

5.8. Додаток 9 до Рекомендацій «Еко-карта». Методика допомагає клієнту визначити, як він бачить себе, свою сім’ю у контексті  інших соціальних контактів. Її використання допомагає з’ясувати, як мікро- і макросередовище впливають на сім’ю. Методика може бути застосована у роботі з дітьми і дорослими та етапі збору інформацію про «Сімейні та соціальні стосунки» чи «Родичів». Застосовує методику фахівець із соціальної роботи або інший спеціаліст, який пройшов відповідне навчання. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.4; 4.2 форми комплексної оцінки.

5.9. Додаток 10 до Рекомендацій «Картка бажань». Методика допомагає клієнту усвідомити і сформулювати свої актуальні цілі. Доцільно застосовувати як у роботі з дітьми, так і дорослими для оцінки потреби в самоусвідомленні, а особливо перед розробкою плану соціального супроводу. До застосування методики варто залучити психолога. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пункту 3.5 форми комплексної оцінки.

5.10. Додаток 11 до Рекомендацій «Лінія життя». Методика дає змогу проаналізувати бажану картину майбутнього клієнта. Може бути застосовна як у роботі з дитиною, так і її батьками. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пунктів 3.5; 4.1 форми комплексної оцінки.

5.11. Додаток 12 до Рекомендацій «Моя зайнятість та розподіл часу». Методика дає можливість спільно з дитиною чи кимось із батьків проаналізувати, чим займаються члени сім’ї упродовж дня, скільки часу витрачають на ту чи іншу діяльність. Важливо акцентувати, скільки часу батьки виділяють на безпосереднє спілкування з дитиною. Додаток корисно використовувати при зборі інформації щодо показника «Зайнятість» у компоненті «Фактори сім'ї та середовища». Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пункту 4.4 форми комплексної оцінки.

5.12. Додаток 13 до Рекомендацій «Джерела доходів та витрати». Ця методика передбачає спільний з членами сім’ї аналіз сімейного бюджету, джерел доходів та ефективності його використання, зокрема на потреби дитини. Результати можна використати при пошуку шляхів подолання складних життєвих обставин. Додаток корисно використовувати при зборі інформації щодо показника «Доходи» у компоненті «Фактори сім'ї та середовища» та при розробці плану соціального супроводу. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пункту 4.5 форми комплексної оцінки.

5.13. Додаток 14 до Рекомендацій «Вплив фінансового становища сім’ї на дитину/дітей та інших членів сім’ї». Методика дає можливість визначити наскільки ефективно використовуються фінансові та матеріальні ресурси сім'ї зокрема який вони мають вплив на стан задоволення потреб дитини та кожного з членів сім'ї. Додаток корисно використовувати при зборі інформації щодо показника «Доходи» у компоненті «Фактори сім'ї та середовища». Методика застосовується у роботі з дорослими членами сім'ї. Додаток стане у нагоді для збору і аналізу інформації відповідно до пункту 4.5 форми комплексної  оцінки.

Додаток 1 до Рекомендацій

МОДЕЛЬ ОЦІНКИ ПОТРЕБ ДИТИНИ ТА ЇЇ СІМ’Ї 
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ЗМІСТ ПОКАЗНИКІВ ОЦІНКИ ПОТРЕБ ДИТИНИ ТА ЇЇ СІМ’Ї

Потреби для розвитку дитини

Здоров’я – стан організму, що характеризується відсутністю будь-яких змін, пов’язаних із захворюваннями. Оцінка здоров’я передбачає з’ясування: відповідність ваги і зросту дитини визначеним нормам розвитку особи певного віку; проведення щеплення, їх своєчасність; наявність/відсутність хвороб, захворювань, встановлених діагнозів (в т.ч. хронічних); загальне самопочуття дитини тощо. 

Навчання – процес засвоєння дитиною системи знань, вмінь, навичок, досвіду пізнавальної і практичної діяльності, ціннісних орієнтацій. Передбачає з’ясування досягнень дитини (успіхів у засвоєнні навчальної програми загалом та конкретних навчальних предметів зокрема), а також відповідності навчальних досягнень можливостям дитини; ставлення дитини до навчання; можливих труднощів у навчанні; стану відвідування дитиною школи.

Емоційний розвиток – позитивні якісні зміни у відображенні психікою дитини навколишнього світу, що проявляються у її переживаннях і прив’язаностях. Передбачає з’ясування: чи її поведінка не дратівлива, вередлива, нетерпляча, зухвала, груба; якими є особливості емоційних реакцій дитини у стресових ситуаціях; що непокоїть, тривожить дитину, або чого вона боїться; яким є рівень її тривожності і самоконтролю тощо.

Сімейні та соціальні стосунки – взаємостосунки, що складаються у дитини в сім’ї, суспільстві. Передбачає з’ясування: з ким дружить дитина; чи є поза сім’єю дорослі або однолітки, яким дитина довіряє (друзі, вихователі, вчителі, далекі родичі тощо); чи не була дитина об’єктом насильства; які стосунки дитини з батьками, найближчим оточенням.

Самоусвідомлення та самопрезентація – усвідомлене ставлення дитини до своїх потреб і здібностей, переживань і думок тощо, процес і результат свідомого вибору особистістю власної життєвої позиції, здатність  і потреба дитини виразити саму себе, свої вміння, здібності й отримати від оточуючих визнання. Передбачає з’ясування: чи усвідомлює дитина свою приналежність до сім'ї і чи сприймає сім'ю як значуще найближче оточення; чи усвідомлює свою стать, культурну приналежність чи вміє дитина коректно поводитися, дотримуючись моральних норм, чи вміє ввічливо звернутися, у разі потреби, до незнайомої особи з проханням, чітко сформулювати свою позицію і представити її; чи знає, як і коли себе презентувати.
Самообслуговування – самостійні дії дитини, що дозволяють їй підтримувати себе й особисті речі в стані, який відповідає прийнятим санітарно-гігієнічним і побутовим нормам. Передбачає з’ясування: чи має дитина навички особистої гігієни та догляду за собою; чи може сама вдягатися, митися, прати; чи турбується про зовнішній вигляд; чи доглядає за особистими речами; чи вміє користуватися столовими приборами та побутовими електроприладами, готувати їжу тощо.

Батьківський потенціал

Елементарний догляд – забезпечення базових потреб дитини у їжі, відпочинку, сні, одязі та ін. Передбачає з’ясування: як батьки задовольняють потреби дитини в їжі, одязі, відпочинку, грі; гігієнічні потреби, наскільки вони можуть та готові любити та піклуватися про дитину у разі її поганого здоров’я, інвалідності тощо.

Гарантія безпеки – забезпечення захищеності життєво важливих інтересів дитини, її потреб і прав. Передбачає з’ясування: чи можуть (вміють) батьки створити безпечне середовище для дитини; гарантувати їй адекватний захист від завдання шкоди; чи здатні розпізнавати ризики і небезпеки як вдома, так і за його межами; чи є у колі їх друзів наркомани, алкоголіки, інші особи з небезпечною для оточуючих поведінкою; чи захоплення батьків, спосіб проведення дозвілля не загрожують життю чи здоров’ю дитини. 

Емоційне тепло – стан, при якому реалізується ставлення батьків до дитини; чуйність до її переживань, співчуття. Передбачає з’ясування: як батьки характеризують дитину й взаємостосунки у власній сім’ї; чи пригортають, обіймають, заспокоюють дитину; чи виявляють почуття любові, турботи; як часто виявляють знаки уваги тощо. 

Життєві цінності – ідеальні уявлення батьків про цінності, цілі та завдання у процесі життєдіяльності. Передбачає з’ясування: які методи, стиль виховання використовує сім’я, і чи відповідають вони віку, потребам, характеру дитини; якою батьки уявляють модель позитивної поведінки дитини, що, на їх думку, не можна робити; яким чином батьки прививають дитині вміння дотримуватися моральних чи суспільних норм; чи однаковими є вимоги обох батьків до дитини; чи дотримується сім’я режиму дня; чи має сім’я стабільні правила, традиції.

Стимулювання – заохочення дитини батьками до відповідних дій; вплив, що обумовлює динаміку розвитку дитини. Передбачає з’ясування: чи батьки стимулюють успішне навчання дитини і як саме це роблять; чи завжди вислуховують дитину і відповідають на її запитання; чи стимулюють дитину раннього та дошкільного віку під час гри; чи здатні батьки створити умови, щоб дитина прагнула і досягала успіху у власній діяльності; чи батьки сприяють, щоб дитина долала посильні для неї труднощі тощо.

Фактори сім’ї та середовища
Історія сім'ї  – хронологія та перебіг важливих подій у житті сім'ї. Передбачає з’ясування: хронології важливих подій в житті і їхнє значення для членів сім’ї (в т.ч. стосунки між розлученими батьками; досвід дитинства батьків. 

Родичі – особи, пов’язані між собою кровним зв’язком, що визначає їх права і обов’язки один перед одним. Передбачає з’ясування: хто родичі дитини; хто входить до кола найближчого оточення батьків, їх родичів;де вони проживають; як часто родичі підтримують стосунки з дитиною, сім’єю; чи сприяють родичі, у разі необхідності, вихованню і розвитку дитини.

Житлово-побутові умови – стан та комфортність помешкання, у якому проживає дитина, сім’я. Передбачає з’ясування: наскільки сприятливим для дитини є житло; оцінюються елементарні комунальні умови (гаряча вода, опалення тощо), інтер’єр, зовнішній вигляд помешкання, його облаштованість, чистота. 

Зайнятість – діяльність батьків, членів родини, що пов’язана із задоволенням особистих та суспільних потреб, які не суперечать законодавству, та приносить певний заробіток. Передбачає з’ясування: хто в сім’ї працює; який вплив має робота батьків на дитину, на стосунки з нею; який графік роботи батьків;  чи працюють батьки ще десь за сумісництвом, і як це впливає на догляд, виховання і розвиток дитини.

Доходи  – наявний рівень прибутку членів сім’ї. Передбачає з’ясування: заробітна плата кого із батьків становить основний дохід сім’ї; чи вистачає реальних доходів сім’ї для піклування про дитину, забезпечення її потреб у захисті, вихованні та повноцінному розвитку; чи стабільний прибуток сім’ї; чи сім’я отримує всі належні їй допомоги, виплати; яким чином сім’я використовує всі ресурси, розподіляє бюджет тощо.

Соціальна інтеграція – характеристика ступеню спільних цілей, інтересів, діяльності сім’ї, родини дитини з іншими соціальними групами; входження сім’ї у соціальну систему як повноправний і активний член громади. Передбачає з’ясування: чи дружить сім’я з іншими родинами; чи відчуває себе членом територіальної громади; чи відвідує громадські заходи, масові свята; яку позицію (активну, нейтральну чи пасивну) у житі громади займає сім’я тощо.

Ресурси громади – джерело й арсенал засобів та можливостей громади, до яких можна звертатися у разі необхідності для задоволення потреб дитини та забезпечення її прав. Передбачає з’ясування: чи володіє громада необхідними ресурсами та резервами для підтримки та допомоги сім’ї; чи є за місцем проживання сім’ї кінотеатр, школа, будинок творчості, поліклініка, лікувальні, розважальні заклади, служба центр соціальних служб для сім'ї, дітей та молоді, служба у справах дітей, неурядові організації, що працюють з дітьми і для дітей тощо; чи користується сім’я зазначеними ресурсами, чи має до них доступ.
Додаток 2.1.

процедура прийняття рішень в ході ВЕДЕННЯ ВИПАДКІВ СІМЕЙ З ДІТЬМИ,

які опинилися в складних життєвих обставина.
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Додаток  2.2

Таблиця 1.  Критерії для підготовки висновку за результатами оцінки потреб дитини та її сім’ї.

	Критерії


	Ознаки впливу складних життєвих обставин на  дитину/особу/сім’ю

	
	Перша група ознак


	Друга група ознак


	Третя група ознак


	Четверта група ознак



	1. Характер впливу СЖО на стан особи та  задоволеність її потреб 
	Наявні проблеми та обставини певною мірою порушують нормальну життєдіяльність дитини/особи, однак  не суттєво впливають на стан дитини/особи та  задоволеність її потреб.
	СЖО негативно впливають  на стан дитини. Потреби дитини/особи задовольняються частково.  
	СЖО негативно впливають на стан дитини/особи. Потреби дитини/особи переважно не задовольняються. В разі відсутності комплексного втручання може виникнути загроза здоров’ю та  розвитку дитини/особи.
	СЖО, події загрожують життю та здоров’ю  особи/дитини,   у разі відсутності екстреного втручання матимуть суттєві негативні наслідки для  особи/дитини.

	2. Стан  батьків, осіб, що їх замінюють та їхній потенціал, щодо задоволення потреб дитини.


	Стан  батьків не перешкоджає задоволенню потреб дитини, їхній батьківський потенціал належний.

Батьківський потенціал належний. 
	Стан  батьків  частково  перешкоджає задоволенню потреб дитини, їхній батьківський потенціал  недостатній( у одного з батьків слабкий).
	Стан  батьків  перешкоджає задоволенню потреб дитини; батьківський потенціал дуже слабкий в обох батьків чи відсутній в одного з них.


	Батьківський потенціал відсутній у обох батьків. Батьки ведуть аморальний спосіб життя, зловживають алкоголем, є залежними, перебувають у конфлікті з законом, примушують дитину до жебрацтва, втягують у протиправну діяльність.

	3. Вплив факторів сім’ї та середовища на задоволення потреб дитини/ особи
	Фактори сім’ї сприяють вирішенню проблеми, родина готова підтримати дитину/особу.

У громаді наявні й доступні необхідні ресурси для  підтримки та вирішення проблеми.
	Фактори сім’ї та середовища частково сприяють вирішенню проблеми, до проблем дитини/особи/сім’ї родичі ставляться із застереженням.

У громаді немає достатніх необхідних ресурсів для вирішення наявних проблем.
	Фактори сім’ї та середовища не сприяють вирішенню проблеми, контакти у родинні слабкі або відсутні, стосунки переважно конфліктні.

У громаді відсутні або недоступні необхідні ресурси для вирішення проблем дитини/особи/сім’ї.
	Фактори сім’ї та середовища  поглиблюють існуючі проблеми,  загрози для життя та здоров’я дитини/ особи.

	4. Тривалість існування СЖО.
	СЖО виникли/ поглибилася нещодавно (протягом останніх шести місяців).


	СЖО тривають/ поглибилася від трьох місяців до  року.
	СЖО носять затяжний характер та  поглиблюється (тривають більше рік чи декілька років).
	СЖО, проблема  виникла раптово чи  раптово загострились до критичного стану. 

Подія/ї, що тільки відбулися  (до однієї доби), мають негативний вплив на стан здоров’я, розвиток та загрожують життю дитини/особи.

	5. Усвідомлення дитиною/особою/сім’єю наявність та причини СЖО, готовність до співпраці з надавачами послуг
	Отримувач/і усвідомлює наявність проблем, розуміє їх ризики і загрози

Отримувач/і  готовий співпрацювати у вирішенні своїх проблем з надавачами послуг;

 (психолог, медичний працівник, педагог, юрист та інші).
	Отримувач/і  частково усвідомлює наявність проблем та можливі ризики і загрози

Отримувач/і пасивний, переважно займає вичікувальну позицію, проте серед членів сім’ї, найближчого оточення  є особи, які усвідомлюють проблеми та готові співпрацювати з надавачами послуг та сприяти подоланню СЖО.
	Отримувач/і та члени сім’ї, найближче оточення не усвідомлює наявність проблем, не розуміють їх ризики і загрози, не бажають щось змінювати.

Отримувач/і та члени сім’ї, найближче оточення є пасивними, не виявляють бажання співпрацювати  з надавачами послуг у вирішенні своїх проблем.
	Отримувач/і та члени сім’ї не визнають існування проблеми, перекладають  відповідальність та вину на інших; вважають певну негативну поведінку нормою, вороже ставляться до надавачів послуг.


Орієнтовні запитання, 

що можуть бути використані фахівцем в процесі оцінки потреб дитини та здатності батьків їх задовольняти

Здоров’я

1. Потреби дитини 

1.1. Чи відповідає фізичний розвиток дитини (ріст, вага, руховий розвиток та тощо) її віку? 

1.2. Чи є у дитини проблеми зі здоров’ям (порушення слуху, зору, психічне порушення)?

1.3.  Чи потребує дитина особливого догляду, обладнання? Якого?

1.4. Чи перебуває дитина на обліку у будь-яких спеціалістів? 

1.5. Чи потребує дитина медичного супроводу? Якого?

1.6. Чи є ознаки жорсткого поводження з дитиною (фізичного, сексуального, психічного насильства тощо)? Які саме?

1.7. Чи вживає дитина алкоголь, психоактивні речовини? Які саме? Як часто? 

1.8. Як дитина розпізнає ознаки хвороби та чи повідомляє про них (наприклад, застуда)?

1.9. Чи дитина раціонально харчується відповідно до віку? Що саме вона їсть? Які її вподобання щодо їжі?

1.10. Чи дотримується дитина режиму дня відповідно до віку? Який режим в дитини?

1.11. Чи знає дитина, який одяг доцільно носити відповідно до віку, погоди?

1.12. Чи буває (гуляє) дитина на свіжому повітрі? Як часто? 

1.13. Чи достатньо спить дитина відповідно до віку? 

1.14. Який рівень обізнаності дитини щодо особливостей статевого дозрівання, сексу, контрацептивів? 

2. Батьківський потенціал 

2.1. Чи знають та вміють батьки створити умови для здорового розвитку дитини відповідно до її потреб?

2.2. Чи можуть батьки повідомити деталі медичної історії дитини? 

2.3. Чи проходить дитина необхідні медичні огляди? Як часто? Чи зроблено всі необхідні щеплення?

2.4. У випадку необхідності, чи оформлена на дитину інвалідність і чи є індивідуальна програма її реабілітації? Як вона виконується?

2.5. Чи знають та можуть батьки правильно зреагувати на ситуацію, коли дитина потребує термінової медичної допомоги? 

2.6.  Чи знають батьки про час та місце роботи медичного працівника? Які стосунки в батьків з ним? 

2.7. Чи залишають батьки дитину без нагляду? Як часто? Чому?

2.8. Чи забезпечена дитина необхідними засобами для догляду за собою та засобами гігієни? Яких засобів не вистачає? 

2.9. Чи контролюють батьки дотримання дитиною режиму дня? Яким чином? 

2.10. Чи сон дитини переривається без потреби? Як часто? Чому?

2.11. Чи забезпечують батьки раціональне харчування дитині? Як харчується дитина? Чого не вистачає в її раціоні?
2.12. Чи забезпечують батьки дитину одягом відповідно до віку, погодних умов, ситуації? Чого не вистачає? 

2.13. Чи забезпечена дитина чистою білизною?
2.14. Чи розповідають батьки дитині про шкідливість алкоголю, психоактивних речовин? Як налаштовують на здоровий спосіб життя? 

2.15. Яким чином батьки підтримують сексуальну освіту дитини?

Навчання та досягнення

1. Потреби дитини 

1.1. Який рівень розвитку мови, пам’яті, уваги, мислення дитини? Чи відповідає він віку

дитини? 

1.2. Що саме привертає увагу дитини? Що дитина робить із захопленням?

1.3. Чи вміє дитина концентрували увагу під час навчальних занять? 

1.4. Чи регулярно дитина відвідує заклади освіти (садок, школа тощо)? 

1.5. Чи завжди дитина приходить в заклади освіти вчасно? 

1.6. Яка успішність дитини? 

1.7. Чи виконує дитина домашнє завдання? Чи старанно вона це робить? Хто допомагає дитині у виконанні домашнього завдання?

1.8. Чи є в дитини улюблений вчитель/предмет? Хто це/який саме предмет? 

1.9.  З яких предметів дитина потребує допомоги? 

1.10. Чи любить дитина вчитися? 

1.11. Які стосунки в дитини з вчителями? 

1.12. Чи отримує дитина додаткові освітні послуги, займається в гуртках, факультативах? 

1.13. Як поводиться та почуває  себе дитина в школі/садку?

1.14. Які зацікавлення, хобі, таланти має дитина?

1.15. Які зацікавлення, хобі дитини варто коригувати, змінювати? 

1.16. Скільки часу дитина присвячує своїм зацікавленням? 

1.17. Як дитина проводить вільний час? 

2. Батьківський потенціал 

2.1. Яке ставлення батьків до навчання дитини? 

2.2. Чи забезпечена дитина всім необхідним для навчання, розвитку? Чого не вистачає?

2.3. Чи висувають батьки до дитини адекватні вимоги щодо розвитку, досягнень? 

2.4. Чи заохочують батьки дитину до навчання/розвитку відповідно до її можливостей, віку? Як саме вони це роблять?

2.5. Чи заохочують батьки дитину до виконання домашнього завдання? Допомагають їй? 

2.6. Як часто батьки контактують з вчителями, соціальними педагогом, психологом школи/дитячого садка? Чи є у батьків контакти таких фахівців? 

2.7. Чи дорога дитини до закладу освіти є безпечною?

2.8. Чи здійснюють батьки тиск на дитину заради досягнення нею хороших успіхів у навчанні? Яким чином батьки заохочують дитину до навчання?

2.9. Чи забезпечена дитина необхідними засобами для розвитку (іграшками, іграми, книжками та іншим навчальним матеріалом)? Чого не вистачає? 
Емоційний розвиток

1. Потреби дитини 

1.1. До кого в дитини сформована прив’язаність?

1.2. Чи вміє дитина виражати власні емоції? Чи вміє дитина розпізнавати емоції інших людей? Як дитина проявляє емоції?

1.3. Чи розповідає дитина про свої почуття, тривоги тощо? Кому?

1.4. Чи замикається дитина в собі? Як це проявляється? 
1.5. Чи відчуває дитина себе самотньою, ізольованою?

1.6. Чи бувають в дитини сильні сплески гніву, які виходить за рамки соціально прийнятого поводження? Як це проявляється? 

1.7. Чи є в дитини фобії, страхи? Які? 

1.8. Чи справляється дитина з невдачами, гнівом, стресом? Як вона це робить?

1.9. Як дитина переживає поразку/перемогу? 

1.10. Чи має дитина підвищену зацікавленість до теми насильства? Як це проявляється?

1.11. Чи завдавала дитина собі пошкоджень?

1.12. Чи виникають в дитини думки про самогубство? Чи говорить вона про це? Чи були спроби самогубства?

1.13.  Чи потребує дитина детального психологічного/психіатричного огляду?

2. Батьківський потенціал 

2.1. Чи проявляють батьки прив’язаність до дитини? Як саме? 

2.2. Чи знають батьки про психічні потреби дитини?

2.3. Чи беруть батьки дитину на руки, говорять пестливі слова? Як часто?

2.4. Чи надають батьки емоційну підтримку дитині, заспокоюють її? Яким чином?

2.5. Чи заохочують батьки дитину розповідати про свої страхи, переживання, проблеми? Як? 

2.6. Чи достатньо взаємодіють, спілкуються батьки з дитиною, особливо раннього віку? Яким чином?

2.7. Чи виховують батьки впевненість дитини в собі? Як?

2.8. Чи критикують дитину або проявляють до неї ворожість, агресію? Як?

2.9. Як реагують батьки на специфічні емоційні реакції дитини (капризність, істеричність)?

2.10. Як батьки вирішують конфліктні ситуації між собою, з іншими членами сім'ї? Чи залучена до цього дитина? 

2.11. Чи було народження дитини бажаним для сім'ї? 
Сімейні та соціальні стосунки

1. Потреби дитини 

1.1. Як проявляє дитина приязнь до людини, яка доглядає за нею більше за інших? 

1.2. Чи відчуває та поводиться дитина вільно у присутності членів сім'ї? Яка поведінка дитини?

1.3. Чи водять дитину в гості до інших членів сім'ї, що проживають окремо? 

1.4. Які відносини в  дитини з іншими дітьми в сім’ї, з однолітками?

1.5. Чи залякує дитина інших дітей, чи залякують вони її? Яким чином?

1.6. Чи є дитина свідком жорстокого поводження та чи втягується в домашні суперечки, прояви насильства? 

1.7. Яким чином конфлікти в сім'ї впливають на дитину? 

1.8. Чи є/були люди в оточенні дитини, за якими вона сумує, з якими немає можливості спілкуватися? 

1.9. Як дитина ставиться до власної сім'ї?

1.10. Чи є дорослий, якому дитина довіряє, розказує про свої почуття? Хто це?
1.11. Хто є авторитетом для дитини? Хто може бути для дитини позитивним прикладом? 

1.12. З ким з однолітків дитина підтримує зв'язок? Який вплив вони здійснюють? 

1.13. Які стосунки дитини з однолітками, вчителями, іншими учнями? 

1.14. Як дитина будує міжстатеві стосунки відповідно до віку? 

1.15. Чи поведінка дитини відповідає її віку?
1.16. Чи дотримується дитина правил? Які саме правила вона найчастіше порушує?

1.17. Чи може дитина контролювати свою поведінку? В який спосіб?

1.18. Чи відрізняє дитина, що таке добре, а що погано? 

1.19. Чи проявляє дитина девіантну поведінку? Як часто? У який спосіб? Чи втікає з дому?

1.20. Чи поводить себе дитина в громадських місцях відповідно до суспільних норм? Якщо ні, то чому? 

2. Батьківський потенціал 

2.1. Чи проводять батьки свій вільний час з дитиною? В який спосіб?

2.2. Чи батьки планують та організовуються відпочинок, дозвілля дитини? Як саме?

2.3. Чи узгоджений між батьками стиль виховання дитини? Який він? 

2.4. Чи є між членами сім'ї довірливі стосунки? Як це проявляється? 

2.5. Чи є в сім'ї спільні інтереси? Які?

2.6. Як батьки ставляться до друзів дитини, її соціального оточення?

2.7. Чи пояснюють батьки дитині моральні/суспільні норми та сприяють їх засвоєнню? 

2.8. Чи бере дитина участь в прийнятті рішень на рівні сім'ї? В яких саме? 

2.9. Як батьки регулюють взаємостосунки між братами/сестрами?

2.10. Чи є в оточенні батьків люди з асоціальною, небезпечною для дитини поведінкою? Чи часто вони контактують з сім’єю, дитиною?

2.11. Чи обмежують батьки спілкування дитини з небезпечним для неї оточенням? Яким чином? 

2.12. Який вплив має спосіб життя, дозвілля батьків на дитину, сім’ю?

2.13. Чи є в сім'ї чіткі правила та обмеження стосовно поведінки дитини, інших членів сім'ї? Які це правила? 

2.14. Чи адекватно батьки реагують на будь-яку поведінку дитини? В чому потребують допомоги?

2.15. Чи завжди знають дорослі, де знаходиться дитина?
Самопрезентація та самоусвідомлення

1. Потреби дитини 

1.1. Чи впевнена дитина в собі? Як це проявляється?

1.2. Чи гордиться дитина своїми досягненнями? В який спосіб?

1.3. Що, на думку дитини, відрізняє її від інших? 

1.4. На кого дитина хоче бути схожа? 

1.5. Чи усвідомлює дитина, яка в неї стать, чи поводиться відповідно до цього? Яка сексуальна поведінка дитини? 

1.6. Чи знає дитина історію власної сім'ї? Яке її ставлення до цієї історії?

1.7. Чи вважає себе дитина членом певної групи (неформального об’єднання, релігійної громади тощо)?

1.8. Чи турбується дитина про всій зовнішній вигляд? Як?
1.9. Чи прислухається дитина до порад дорослих? 

1.10. Чи має дитина плани на майбутнє? Які вони?

2. Батьківський потенціал 

2.1. Чи ставляться батьки до дитини з повагою?

2.2. Чи вивчають та враховують думку дитини? Яким чином?

2.3. Чи сповідує сім’я якусь релігію, філософію? Яку? Який вплив це має на сім’ю, дитину?

2.4. Чи турбуються батьки про зовнішній вигляд дитини? 
2.5. Чи заохочують батьки дитину відстоювати власну позицію, думку? Яким чином?

2.6. Чи вчать батьки дитину презентувати власні досягнення, формулювати життєві цілі й конкретні завдання на найближчий період? 

2.7. Чи вчать батьки дитину з повагою ставитися до інших? Як?

2.8. Чи вчать батьки дитину правильно спілкуватися з незнайомцями? Як? 

Самообслуговування

1.    Потреби дитини 

1.1. Чи дотримується дитина правил гігієни? Які в неї навички щодо догляду за зубами, нігтями, волоссям, тілом тощо)?

1.2. Чи є в дитини кишенькові гроші? Як вона їх використовує? 

1.3. Чи вміє дитина користуватися громадським транспортом? 

1.4. Що вміє робити дитина по дому?

1.5. Які домашні обов’язки дитини? Чи виконує їх дитина? 

1.6. Чи доглядає дитина за власними речами? 

1.7. Чи вміє дитина користуватися побутовою технікою? Якою? Чи відповідають ці знання віку дитини? 

1.8. Чи вміє дитина планувати свій час? Як?

1.9. Чи проявляє дитина самостійність? Як? 

1.10.  Чи знає дитина, до кого звернутися у разі небезпеки? Яких знань дитина потребує?

2. Батьківський потенціал 

2.1. Чи достатньо сформоване самообслуговування у батьків?

2.2. Чи встановлюють батьки межі в самообслуговуванні дитини відповідно до її віку? Яким чином?

2.3. Чи заохочують батьки дитину до розвитку її вмінь в самообслуговуванні? Як?

2.4. Чи хвалять дитину за самостійність? Як?

Додаток 5 до Рекомендацій
Орієнтовні запитання, 

що можуть бути використані фахівцем в процесі здійснення комплексної оцінки впливу факторів сім'ї та середовища

Історія сім'ї

1. Чи у когось із членів сім'ї було важке дитинство? У кого саме?

2. Чи був хтось із батьків жертвами насильства? Хто саме? Коли?

3. Чи виховувався хтось із батьків в інтернатному закладі? Хто? Як довго?

4. Чи сім’я постраждала від втрати, трагедії? Якої? Коли? 

5. Чи були в членів сім'ї судимості? В кого? 

6. Чи були в членів сім'ї психічне, психіатричне захворювання? В кого? 

7. Чи наявні в сім'ї тривалі, затяжні конфлікти? Між ким?

8. Чи вся сім’я проживає разом? Чи є батьки, діти, які проживають окремо? Чому? 

9. Чи часто змінювалися люди, які доглядали за дитиною? 

Родичі

1. Які родичі беруть участь в житті сім'ї/дитини? Який їхній вплив на сім’ю/дитину? 

2. Чи родичі надають допомогу сім'ї/дитині (практичну, емоційну, фінансову, інформаційну підтримку)? Яку саме?

3. Де проживають родичі? Чи далеко від сім'ї/дитини? 

4. Чи є родичі, які допомагають доглядати за дитиною?

5. Чи є конфлікт між родичами та як він впливає на сім’ю та дитину?

6. Хто з родичів є авторитетом для сім’ї/дитини?

7. Хто з родичів готовий прийти на допомогу сім'ї/дитині?

8. Чи є родичі, з якими сім’я/дитина хотіла б та не має можливості підтримувати стосунки? 

Житлово-побутові умови

1. Чи є в сім'ї житло? 

2. Чи загрожує сім'ї виселення? Чому? Коли? 

3. Чи безпечне житло / подвір’я для дитини? 

4. Чи задовільний стан помешкання? Чи потребує помешкання ремонту, переобладнання?

5. Чи має сім’я доступ до основних комунальних послуг (газ, вода, опалення, світло та інше)? В чому є потреба? 

6. Чи сім’я сплачує за комунальні послуги? Чи є заборгованості?

7. Чи є в дитини своє місце для ігор, навчання, сну?

8. Чи потребує житло переоблаштування відповідно до потреб дитини? Якого саме?

9. Чи житло не перенаселене? Скільки людей проживає?

10. Чи відповідає житло санітарно-гігієнічним нормам? Що потребує вдосконалення?

Зайнятість

1. Чи у батьків є постійна робота? Яка?

2. Чи є хтось із членів сім'ї працездатного віку безробітним? Чому?

3. Чи дозволяє режим роботи батьків піклуватися про дитину?

4. Чи робота когось із батьків негативно впливає на дитину? Як це проявляється?

5. Чи члени сім'ї, які шукають роботу, знаходяться на обліку Центру зайнятості або інших суб’єктів? Які перспективи з працевлаштуванням?

6. Як наявність чи відсутність роботи розцінюється членами сім'ї?

7. Чи вміють батьки планувати власний графік дня? Чи ефективно вони розподіляють час? 

Доходи

1. Чи може сім’я прожити на гроші, які вона заробляє?
2. Чи прибуток в сім'ї стабільний? Наскільки він регулярний?
3. Чи сім’я отримує всі необхідні державні виплати? Які виплати потребують оформлення? 

4. Чи сім’я має заборгованості, кредити, позики тощо?

5. Чи сім’я планує свій бюджет? Яким чином? Чи потребує в цьому допомоги? 

6. Чи витрати сім'ї є раціональними та необхідними? 

Соціальна інтеграція

1. Чи залучена сім’я в соціальне життя громади? Який вплив на сім’ю та дитину це має? 

2. Чи поінформована сім’я про діяльність соціальних служб?

3. Чи почувається сім’я ізольованою?

4. Які стосунки сім’ї з сусідами?

5. Чи є в сім’ї друзі? Який вплив на сім’ю/дитину вони здійснюють? 

6. Чи отримує сім’я підтримку від громади? Яку саме? 

7. Чи є потреби в сім'ї в додатковій підтримці від громади та чи є можливість її отримати?

8. Чи вміють батьки/дитина представляти та захищати власні інтереси? Яких додаткових знань, умінь вони потребують? 

Ресурси громади

1. Чи розвинута в місці проживання сім'ї інфраструктура (чи є поряд заклади освіти, поліклініка, парк тощо)? Чого не вистачає?

2.  Чи є можливість доступу сім'ї до даної інфраструктури? Що є перешкодою доступу? 

3. Чи користується сім’я ресурсами громади? 

4. Якими ресурсами сім’я хотіла б користуватися? Чи є така можливість?

АЛГОРИТМ ВЕДЕННЯ ВИПАДКУ 
















Особливості ведення соціальних випадків відповідно до їх складності 
	       Тип випадку

Заходи та дії
	Простий


	Середньої складності


	Складний випадок


	Екстренний  випадок



	Який ступінь ризику щодо задоволення потреб дитини?
	Низький
	Середній 
	Високий
	Загрозливий для життя та здоров’я дитини

	Процедури прийняття рішень про надання послуг
	Батьки дитини вибирають послуги. Надавач інформує про наявні послуги та можливі види державних  виплат та допомог, надавачів послуг.
	Надавач пропонує батькам/ та дітям укласти договір про надання послуг, здійснення соціального супроводу.
	Рішення дорадчого органу (комісії із захисту дітей) про взяття сім’ї під соціальний супровід, формування міждисциплінарної команди.

Укладання договору із сім’єю.
	Рішення  комісії з захисту прав дітей; органу опіки та піклування; рішення суду, обовязкові дії та заходи визначенні зазначеними органами та установами

	Відповідальність за ведення випадку
	Визначений надавачем спеціаліст, в т.ч. ФСР
	Визначений надавачем спеціаліст (в т.ч. ФСР) та супервізор
	Визначений надавачем спеціаліст чи ФСР та супервізор
	Визначений спеціаліст ССД, представник органу опіки та піклування.

	Формування  міждисциплінарної команди ведення випадку
	Не формується.
	Формується за потреби. Підстава наказ керівника закладу, який надає послуги отримувачу.
	Обовязково формується міждисциплінарна команда, Склад спеціалістів визначається  рішенням дорадчого органу в залежності від виявлених потреб. 
	Міждисциплінарна команда екстренного втручання  (ФСР, медичний працівник, дільничний міліціонер, представник органу опіки та піклування).Формує ССД, орган опіки та піклування.



	Забезпечення конфеденційності 
	Інформація про отримувача використовується  в його інтересах лише з письмового дозволу отримувача/його законного представника
	Інформація про отримувача використовується  в його інтересах лише з письмового дозволу отримувача/його законного представника 
	Інформація про отримувача використовується  в інтересах дитини лише з письмового дозволу отримувача/його законного представника або  за  рішенням комісії із захисту прав дитини, органу опіки та піклування;


	Інформація про отримувача використовується  в інтересах дитини лише з письмового дозволу отримувача/його законного представника або  за  рішенням комісії із захисту прав дитини, органу опіки та піклування, суду.



	Участь дитини та врахування її думки, якщо вона  відповідного віку     й рівня розвитку 
	Батьки забезпечують врахування думки дитини.
	Відповідальний за ведення випадку з дозволу батьків спілкується з дитиною та враховує її думку; чи залучає для такого спілкування психолога.
	Відповідальний за ведення випадку забов’язаний забезпечити врахування думки дитини шляхом погодження з батьками а у разі потреби, шляхом інюцювання відповідного рішення комісії із захисту дітей.

При кожному візиті у сім’ю, відповідальний за ведення випадку чи члени міждисциплінарної команди мають контактувати з дитиною. 


	Визначений спеціаліст ССД забовязаний забезпечити врахування думки дитини та донести її думку до комісії із захисту прав дітей, органу опіки та піклування, суду.

	Планування послуг та підтримки?
	За потреби
	За результатами комплексної оцінка потреб спільно з отримувачами послуг розробляється план надання послуг (соціального супроводу), що узгоджується та підписується відповідальним за ведення випадку та членами сім’ї.
	За результатами комплексної  оцінки потреб спільно з отримувачами послуг розробляється план соціального супроводу, що узгоджується та підписується відповідальним за ведення випадку, членами сім’ї та членами міждисциплінарної команди, в разі потреби затвержджується комісією із захисту прав дітей.


	Короткий план негайних дій для захисту дитини, розроблений в ході оцінки безпеки міждисциплінарною  командою  екстренного втручання.

	Можливі види послуг та діяльності  


	інформування, наснаження, консультування, посередництво, представництво, працевлаштування, надання гуманітарної, матеріальної допомоги, підвищення  батьківських знань та навичок тощо;


	Забезпечується широкий  доступ до послуг; підвищення батьківської знань та навичок, психологічне консультування, наснаження та мотивування членів сім’ї на спільний пошук ресурсів і можливостей, сімейні групові наради, планування бюджету, контроль за використанням послуг і ресурсів тощо. 
	Комплексне втручання  (соціальний супровід, соціально-психологічна реабілітація дитини, навчання батьківству; лікування, реабілітація батьків; групи взаємодопомоги, мобілізація родинного оточення на підтримку сім’ї, сімейні групові наради, послуги сімейного патронату, тощо.

Ізолювання насильника/ кривдника.
	Екстренні (негайні дії щодо захисту дитини; реабілітація чи притягнення до відповідальності батьків; ізолювання насильника/ кривдника; вилучення дитини/особи; виклик і надання послуг лікаря, дільничного міліціонера, пожежника та інших;інформування,консультування;посередництво,представництво;допомога в усвідомленні проблеми та шляхів її вирішення. Альтернативний догляд дитини (патронатна сім’я, притулок, центр соціально-психологічної реабілітації дитини тощо).

	Оптимальні терміни ведення випадку та інтенсивність послуг (контактів)?
	До 2-х місяців, контакти за ініціативи отримувача
	Від одного до 6 місяців

Протягом першого місяця не менше 5 візитів до сімї; протягом наступних в залежності від потреб, але не менше ніж 1 контакт протягом  2 тижнів. 
	До року і більше (за потребою, після перегляду випадку)

Протягом першого місяця  2х не ненше 2-х разів на тиждень; протягом наступних 3-х не менше  -1 разу на тиждень, далі –за потреби, але не менше 2-х разів на місяць.
	Від 3-х годин до трьох днів

В перші години- інтенсив; 

Далі: документування, інформування та щоденний  моніторинг ситуації.




ЩО ТАКЕ ВРАЗЛИВІСТЬ СІМ’Ї?
Кожна сім’я, незалежно від її матеріального стану (заможна, бідна), складу (повна, неповна, багатодітна), місця проживання (село, місто) тощо, в процесі свого розвитку переживає кризові періоди. Кожна криза — це баланс між можливістю розвитку та ризиком виникнення ще більших проблем, зокрема тих, які можуть призвести сім’ю до стану вразливості.

Вразливість — це стан незахищеності сім’ї, зумовлений наявністю постійних факторів ризику чи появою нових, які порушують баланс і негативно впливають на стан задоволення потреб дитини. 

Наприклад 

Сім’я з достатком нижче середнього, з двома малолітніми дітьми, батько втрачає роботу; сім’я з дітьми не має свого житла і довгий час проживає у маленькій квартирі разом із батьками дружини, які не люблять зятя, в той самий час зять втрачає роботу; одинока мама, яка виховує сина, тяжко захворіла; у зовні благополучній сім’ї син почав вживати наркотики. 

Наведені приклади вказують на появу в одного із членів сім’ї проблеми, яка спричиняє стан вразливості всієї родини. На жаль, не всі проблеми можна вирішити. Під час свого функціонування практично кожна сім’я переживає втрати, які теж провокують стан вразливості: смерть близьких, матеріальні чи майнові проблеми, розлучення. 

Традиційно в Україні вважалося, що більшість сімей здатні самостійно долати свої проблеми, обмежуючись лише допомогою родичів або друзів, зверненням по субсидії та соціальні виплати до державних органів. Ще донедавна існувала хибна думка, що наявність матеріальних благ чи фінансової допомоги може відновити втрачену довіру, зруйновані батьківсько-дитячі стосунки, подолати жорстокість та насильство в сім’ї. 

Досвід соціальної роботи свідчить, що невирішені проблеми або вирішені несвоєчасно породжують нові, ще глибші, руйнують сім’ї, роблять нещасними дітей, призводять до зростання соціального сирітства. 

На малюнку зображені можливі етапи деградації сім’ї у випадку посилення впливу внутрішніх та зовнішніх факторів ризику та відсутності підтримки. 

Наведені назви — здорова сім’я, вразлива сім’я, сім’я в складних життєвих обставинах, сім’я в складних життєвих обставинах, дисфункційна — є умовними і відображають ступінь вразливості сім’ї та ступінь наявних ризиків для благополуччя та зростання дитини в таких сім’ях.
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Так, назва «здорова сім’я» свідчить про те, що сім’я має достатньо позитивних ресурсів і здатна самостійно долати труднощі. Як правило, такі сім’ї самі успішно забезпечують потреби дитини в розвитку, самі визначають послуги, необхідні дитині.

Вразлива сім’я вказує на наявність певних ризиків та на граничний стан задоволення потреб дитини; проте сім’я має достатній резерв позитивних ресурсів, вона може долати труднощі, однак їй потрібна підтримка, допомога у виборі стратегії подолання проблеми. Залежно від проблеми, таку допомогу можуть надати родичі, друзі, фахівець із соціальної роботи, психолог, юрист, учитель, лікар тощо.  

Сім’я в складних життєвих обставинах — це, сім’я, яка не в змозі самостійно подолати свої проблеми; батьки нехтують потребами дитини та задовольняють їх мінімальною мірою. Такій сім’ї потрібна комплексна допомога, як правило такі сім’ї беруться під соціальний супровід. 

До складних життєвих обставин також можна віднести: 

· втрату здатності до самообслуговування, втрату близької людини, роботи, порушення звичного, нормального способу життя, дитячу бездоглядність, пожежу, стихійне лихо, а також випадки, коли людина стала жертвою злочину, захворіла невиліковною хворобою;

· обставини, коли існує загроза життю людини та здоров’ю чи життю її близьких;

· погіршення матеріально-побутових умов, поступове зубожіння — все, що викликає в людей почуття незахищеності, страху перед завтрашнім днем, призводить до загострення конфлікту в сім’ї, негативно позначається на вихованні та розвитку дітей.
У сім’ї в СЖО (дисфункційній) батьки втратили здатність опікуватися дитиною, їхній спосіб життя створює загрози для життя і здоров’я дитини, перебування дитини в такій сім’ї є небезпечним. Інформація про такі сім’ї має негайно передаватися до служби у справах дітей, до міліції. Як правило, органи опіки та піклування вилучають дітей із таких сімей, а щодо батьків здійснюється розслідування та притягнення до відповідальності в судовому порядку за невиконання чи злісне ухиляння від виконання батьківських обовязків. 
Барометром вразливості сім’ї є становище дітей. Загострення чи поява нових факторів ризику зазвичай негативно впливають на стан задоволення потреб дитини, з часом відображаються на зовнішньому вигляді дитини (змучена, невиспана, худа, сумна, зріст не відповідає віку тощо); на поведінці дитини (агресивність, замкнутість, бродяжництво, залежність). 

Завдання фахівця та інших спеціалістів (лікар, учитель, вихователь) виявити стан вразливості сім’ї на початковому етапі та надати їй відповідну підтримку. 

ЩО ТАКЕ РАННЄ ВИЯВЛЕННЯ СІМЕЙ З ДІТЬМИ, ЯКІ ПОТРЕБУЮТЬ ПІДТРИМКИ?

Виявлення сімей з дітьми, які потребують підтримки, — це певний процес, що охоплює як повсякденну роботу спеціалістів соціальної сфери, представників громадськості відповідно до своїх функціональних обов’язків, так і спеціальні заходи, під час яких виявляються особи, сім’ї, діти, котрі мають ознаки таких, які перебувають у складних життєвих обставинах; інформування про таких громадян центри соціальних служб для сім’ї, дітей та молоді та встановлення контакту з ними з метою визначення потреби в послугах. 

Вперше виявлені сім’ї з дітьми з ознаками складних життєвих обставин можуть перебувати на різних етапах сімейного неблагополуччя і потребувати різних послуг як за обсягами, так і за видами. Послуги можуть бути підтримуючі, спеціалізовані, інтенсивні, комплексні; вони можуть надаватися як одним спеціалістом, так і групою фахівців. Чим глибша сімейна криза, тим складніше її подолати, тим довшим є процес реабілітації сім’ї, тим дорожчі послуги, тим менше шансів відновити сімейні стосунки та здатність батьків забезпечувати потреби дитини. Саме тому одним із головних завдань фахівця є раннє виявлення сімей із дітьми, які потребують підтримки.

Раннє виявлення — це ідентифікація фахівцями, які працюють з сім’ями із дітьми на етапі вразливості (виникнення проблеми, яка може погіршити рівень задоволення потреб дитини); інформування батьків, дитини про наявні в громаді послуги, державні виплати та допомоги; мотивування їх до співпраці зі спеціалістами, консультування та сприяння їхній доступності до підтримуючих послуг. 

Як показує практика роботи, найвагомішим суб’єктом раннього виявлення як у селі, так і в місті є працівники закладів охорони здоров’я та освіти. Саме медичні працівники й працівники освіти найчастіше спілкуються з сім’ями під час усього періоду їхнього функціонування, з моменту народження дитини до її повноліття.

Фахівцю доцільно знати основні функціональні обов’язки таких спеціалістів. Так, відповідно до чинного законодавства про охорону здоров’я та затверджених протоколів, діяльність лікаря передбачає:

· ведення вагітності жінки, народження дитини. Як правило, лікар може оцінити наявність ознак складних життєвих обставин або вразливості сім’ї, виходячи з різних показників, зокрема, з матеріального стану сім’ї, з того, чи перебувала жінка на обліку під час вагітності, як проходила вагітність, чи підтримували жінку її родичі та чоловік тощо;

· медичний догляд за дитиною віком до 3-х років (згідно Клінічного протоколу медичного догляду за здоровою дитиною до 3-х років
). Патронаж дитини до 3-х років є дуже важливим, оскільки саме в цей час формується прихильність між батьками та дітьми. Лікар може допомогти виявити кризу або вразливість сім’ї на ранньому етапі, взяти участь у спільній допомозі батькам щодо догляду за дитиною тощо;

· систематичні медичні огляди дітей до 18 років. У цей період є можливість виявити ознаки жорстокого поводження з дитиною, а також певні зміни, які відбуваються з сім’єю (наприклад, у дитини різко змінився стан здоров’я, вигляд тощо);

· ведення дитини-інваліда. У цьому випадку лікар є головним помічником фахівця із соціальної роботи у виробленні спільних заходів та дій щодо поліпшення стану дитини, підтримки батьків, мінімізації ознак складних життєвих обставин.

Серед працівників освіти важливими партнерами фахівця є: вихователі, методисти, керівники дошкільного навчального закладу (дитячого садочка), класні керівники, соціальні педагоги, психологи ЗНЗ, заступники директора з виховної роботи. 

Під час реалізації проекту Партнерства «Кожній дитині» було напрацьовано інструкції для працівників закладів охорони здоров’я щодо виявлення дітей, які страждають від жорстокого поводження, та для працівників закладів освіти щодо здійснення соціально-педагогічної роботи та соціально-правого захисту дітей та їх сімей, які потрапили в складні життєві обставини. Ці інструкції є важливим інструментом, що формує спільне розуміння ознак чи факторів, спрямованих на своєчасне виявлення вразливості, складних життєвих обставин дитини та її сім’ї, вжиття заходів, усунення ризиків для дитини. Вони визначають конкретні, узгоджені, послідовні дії та відповідальність у межах організацій спеціалістів і керівників до етапу звернення до фахівця з соціальної роботи, ЦСССДМ, ССД, КМСД, а також окреслюють подальші спільні дії. Інструкції спрямовують зусилля працівників закладів освіти, медицини на виявлення на ранньому етапі ознак СЖО, в яких перебуває сім’я, і швидке реагування на виявленні факти.

Раннє виявлення значною мірою залежить від уміння фахівця взаємодіяти та реагувати на потреби як потенційних клієнтів, так і колег, іншими словами, відчувати, де і коли бути, в яких ініціативах брати участь, як толерантно запропонувати свої послуги потенційним клієнтам.
Із досвіду м. Біла Церква

Під час реалізації проекту Партнерства «Кожній дитині» в місті було запроваджено алгоритм залучення батьків до підтримуючих послуг. Так, у загальноосвітній школі № 5 діє Школа майбутнього першокласника, яку протягом березня-квітня три рази на тиждень відвідують діти, які виховуються в домашніх умовах, та діти 6-7 років, які потребують особливої педагогічної уваги та підготовки до школи. Батькам цих дітей запропонували відвідати тренінги «Батьківство в радість», завдяки яким, по-перше, батьки поліпшили свої батьківські навички, по-друге, було виявлено сім’ї, які потребують допомоги фахівця, і надалі таку допомогу було надано.

Фахівець має пам’ятати, що раннє виявлення залежить від традицій, сформованих цінностей, небайдужого ставлення членів громади до фактів порушення прав дитини, насильства в сім’ї, зловживання алкоголем, наркотиками, неповаги до літніх людей. На жаль, для багатьох громад характерним є прислів’я «Моя хата з краю», байдужість та невтручання в справи сусідів навіть тоді, коли це стосується збереження життя і здоров’я людини. Такі традиції необхідно змінювати, детальніше про це йтиметься далі.

Раннє виявлення залежить від поінформованості членів громади як про діяльність самого фахівця, так і про послуги, які вони можуть отримати; від встановлених зв’язків фахівця з активними членами громади, лідерами громадських організацій, представниками релігійних громад, працівниками ЖЕКів, активістами вуличних чи домових комітетів тощо.

Бажання потенційних клієнтів звертатися за допомогою та порадою до фахівця залежить від авторитету та іміджу фахівця, який формується насамперед у процесі здійснення повсякденної соціальної роботи з клієнтами в громаді. Успішно вирішена справа клієнта підвищить авторитет та довіру до фахівця, з ним будуть радитися, і навпаки — невдало сказане слово, нещира поведінка, двояка позиція, невиконання обіцянки посіє недовіру, і фахівець останнім дізнаватиметься про проблеми своїх клієнтів.
Що варто знати під час налагодження міжособистісної взаємодії?

Для успішного налагодження міжособистісної взаємодії фахівцю необхідно знати основні правила ділового етикету та вміти презентувати себе. 

Надамо деякі поради щодо зазначеного:

· співрозмовника часто оцінюють по тому, який у нього зовнішній вигляд, як він тисне руку, що і як говорить, як слухає. Дейл Карнегі стверджував, що три чверті успіху залежить від уміння спілкуватися з людьми; 

· підступність першого враження в тому, що воно складається за півтори хвилини. Під час першого знайомства вплив відбувається на рівні відчуттів.

Зір. При знайомстві не варто відводити очі вбік або, навпаки, буравити очима іншого. Перше враження легко зіпсувати неохайним одягом або нечищеним взуттям. Один із важливих аспектів першого враження та ділового спілкування — доброзичлива усмішка. 

Слух. Дуже важливо не переплутати ім’я людини. Дейл Карнегі говорив: «Якщо ви пам’ятаєте, як звати людину, вона буде до вас прихильною. Якщо ви неправильно виголосили ім’я, вам можуть нічого не сказати, але неприємне враження все одно залишиться». Тому, краще перепитати ім’я співрозмовника, а не вигадувати його.

Дотик. При першому знайомстві важливо правильно простягнути і потиснути руку. Рукостискання повинне бути щирим, енергійним, але не демонстрацією сили. Першим завжди простягає руку той, кому представляють.

Нюх. Варто використовувати під час роботи парфуми, інші засоби тільки з нейтральним запахом.

Жести. Доцільно бути обережним із жестами. Більше половини інформації про людину передається через її міміку, жести, ходу. Наприклад, якщо людина трохи насторожена з приводу зустрічі, вона схрещує руки на грудях, відводить очі вбік тощо. Якщо під час переговорів людина знімає окуляри, розглядає їх, тарабанить пальцями по столу, поглядає в різні боки — це демонструє абсолютне небажання слухати і неприйняття того, про що йде мова.

Що робити, коли співрозмовник налаштований агресивно?

У такій ситуації головне — проявити холодну ввічливість. Можна сказати: «Мені здається, що ви сьогодні не в настрої (зайняті іншими проблемами). Давайте перенесемо нашу розмову на інший раз». Ні в якому разі не треба відповідати агресією на агресію, іноді можна погасити її нейтральним жартом. 

Як розпочинати розмову?

Починати розмову слід ініціатору знайомства. Краще розпочати з нейтральних запитань, а потім вже переходити до суті. Якщо мета розмови — співпраця, то можна, перекинувшись кількома загальноприйнятими репліками, відразу окреслити коло питань для обговорення.

Щоб досягти найкращого ефекту в діловому спілкуванні, рекомендовано використовувати «метод ліфта» (популярний у США). Його сутність така: якщо вистачить 30 секунд на те, щоб передати співрозмовнику ключову ідею зустрічі, можна бути впевненим, що подальша співпраця складеться успішно.

Чи варто використовувати компліменти?

Найпоширенішим видом ділового компліменту є звернення: «Шановний, вельмишановний» тощо. Професійні компліменти, зазвичай, звучать так: «Мені говорили, що ви прекрасний фахівець, і я в цьому переконався». Водночас комплімент має бути ретельно продуманим, бо співрозмовник легко відрізнить щирість, зацікавленість від стандартного набору фраз. Якщо ви продемонструєте партнерові обізнаність щодо успіхів його організації, підкресливши щось конкретне й важливе, це буде сприйматися як діловий комплімент.
Як налагодити партнерство та взаємодію із сім’єю?

Чому важливе партнерство з сім’єю?

Члени сім’ї знають більше про свою сім’ю, ніж будь-який фахівець, і добре обґрунтовані рішення щодо дитини повинні спиратися на ці знання. Члени сім’ї мають залучатися до прийняття важливих рішень, які стосуються їхнього життя та життя їхніх дітей. Відтак, фахівцю надзвичайно важливо вміти налагоджувати доброзичливі, довірливі, іншими словами — партнерські стосунки з усіма членами сім’ї. 

Партнерство передбачає узгоджені, злагоджені дії фахівця з усіма членами сім’ї, співпрацю на рівних. Водночас це не означає, що треба завжди погоджуватися з батьками чи іншими дорослими членами сім’ї або завжди шукати вихід зі становища, прийнятний для них. 

Деякі батьки можуть відмовлятися від партнерства з фахівцем. Причин такого емоційного спротиву багато: наляканість, стан шоку, нерозуміння потреб дитини, стереотипи сімейного виховання та стосунків у родині, вороже ставлення до незнайомих осіб тощо. Однак не всі батьки можуть захистити своїх дітей, навіть якщо їм надають допомогу та підтримку, а головне завдання фахівця— гарантувати безпеку дитини. 

 Пасивність чи навіть ворожість батьків не позбавляє фахівця обов’язку шукати шляхи партнерської взаємодії з ними. Проте прагнення до співпраці з батьками за будь-яку ціну не має переважити пріоритету гарантування безпеки дитини.

Відтак, якщо дорослі члени сім’ї не хочуть налагоджувати з фахівцем із соціальної роботи партнерські стосунки, він попереджує їх про можливі наслідки такої відмови; письмово інформує директора ЦСССДМ про відмову від співпраці та необхідність залучення служби у справах дітей та кримінальної міліції у справах дітей до відповідних заходів згідно з чинним законодавством. 

У подальшому фахівець продовжує спроби встановлення контактів із сім’єю та співпрацює з іншими суб’єктами соціальної роботи, акцентуючи на посиленні їхньої уваги до дитини, яка виховується в цій сім’ї.

Які прийоми та правила налагодження першого контакту з сім’єю?

Перший контакт фахівця з сім’єю з дітьми (потенційним отримувачем послуг) може відбуватися за різних умов та обставин:

1. Після повідомлення від одного з суб’єктів.

2. Під час особистого звернення, в. т. ч. по телефону.

3. Під час проведення заходів.

4. Під час візиту в сім’ю (за місцем проживання).

Різні обставини першого контакту з сім’єю обумовлюють ті чи інші особливості поведінки фахівця. Водночас у будь-якому випадку фахівцю слід дотримуватися доцільних прийомів та правил налагодження контакту із сім’єю:

· необхідно поводитися з сім’єю спокійно, впевнено та доброзичливо;

· важливо завжди уточнювати, як члени сім’ї зрозуміли те, що ви їм сказали, щоб уникнути непорозуміння;

· ніколи не оцінювати сім’ю, не використовувати стосовно її членів вислови «ненормальні», «неповноцінні», «не як усі люди» тощо;

· не повідомляти сім’ї, що «в неї є проблема»;

· завжди запитувати в членів сім’ї, як вони себе почувають, як бачать вашу співпрацю тощо;

· вести розмову з сім’єю у формі діалогу, а не монологу фахівця;

· інтуїтивно відчувати, коли потрібно змінити тему, щоб розмова не спровокувала конфліктну ситуацію;

· не поводитися так, щоб сім’я повинна була виправдовуватися;

· бути готовим до таких запитань: «Ви вирішите мої проблеми?», «Чим ви можете мені допомогти?», «Чому ви прийшли до мене?», «Що ви вишукуєте?» тощо.

Дотримуючись зазначених правил, важливо пам’ятати, що метою першого контакту є встановлення партнерських стосунків з сім’єю з дітьми/отримувачем послуг, з’ясування основних потреб сім’ї та збір первинної інформації.

Відвідуючи сім’ю за місцем проживання, особливо вперше, слід знати основні правила дотримання безпеки під час візиту. Зокрема:

· одяг має бути зручним, без коштовностей тощо;

· потрібно повідомити керівника, куди ви йдете та коли повернетеся;

· якщо у дворі з’явиться неприв’язаний собака, заходити до будинку не потрібно, необхідно почекати, поки хтось вийде з дому;

· потрібно відмовитися від запрошення до споживання їжі разом із членами сім’ї; 

· слід бути уважним та спостережливим перед тим, як заходити до будинку. Якщо чути крики, сварку, звук ударів тощо, доцільно піти.

Якими є особливості встановлення партнерських стосунків з різними сім’ями?

Опір є природним явищем та захисною функцією будь-якої людини у випадку втручання в її особисте життя. Ось деякі з порад, напрацьовані А. Кочубеєм та Н. Умаровою, щодо поведінкових ознак вразливих сімей із дітьми та особливостей встановлення з ними партнерських стосунків для ефективного здійснення соціальної роботи.

	№ з/п
	Поведінкові ознаки сімей 
	Особливості роботи 

	1.
	Сім’я, з якою важко налагодити контакт:

сім’я, яка з різних причин не може, не хоче або не вміє співпрацювати з фахівцями;

допомогу ззовні така сім’я сприймає як загрозу.
	Треба витрати більше часу для того, щоб сім’я звикла до спеціаліста, не форсувати розмову щодо проблемної ситуації, яка склалася в сім’ї;

використовувати техніки ефективної комунікації;

спеціалісту потрібно бути впевненим.

	2.
	Сім’я, яка уникає контакту через: 

наявність минулого негативного досвіду співпраці з державною установою;

страх, що заберуть дитину;

небажання змінювати ситуацію, у якій знаходиться сім’я. 
	Треба проаналізувати причини уникнення контакту та нейтралізувати ці причини: якщо це минулий негативний досвід — поводитися спокійно, впевнено обговорити пропозиції спеціаліста; 

якщо є страх, що заберуть дитину, запевнити, що спеціаліст буде допомагати, аби дитина залишилася в сім’ї;

якщо небажання змінювати ситуацію — не поспішати, використовувати різні інструменти мотивації, не звинувачувати сім’ю в уникненні контакту та набратися терпіння.



	3.
	Сім’я, яка уникає визнання проблеми, оскільки:

не вважає проблему серйозною;

не бажає вирішувати проблему;

не знає, як це робити.
	Не переконувати сім’ю, не розмовляти за принципом «Ви поводитеся неправильно»;

розібратися, чому сім’я уникає визнання проблеми й діяти відповідно до причини такої поведінки.



	4.
	Сім’я, яка вважає, що сама знає, як вирішувати всі свої проблеми. Як правило, така сім’я не бажає зізнаватися у власній некомпетентності.
	Не доводити сім’ї, що вона не розуміє своєї некомпетентності;

бути терплячим та наполегливим, працювати над тими проблемами, які очевидні для сім’ї;

поступово розширювати бачення сім’єю своєї ситуації, показуючи нові причини виникнення проблем;

не використовувати помилок сім’ї у своїх інтересах (наприклад: «А я вас із самого початку попереджала, що так буде» тощо).

	5.
	Сім’я, яка не може бути послідовною через:

невміння планувати;

надмірну чутливість до зовнішніх імпульсів (наприклад, коли мати слухає вчителя, а не власну дитину).
	Потрібно навчити сім’ю тримати всі події під контролем;

вчити планувати та допомагати розрізняти, хто і що радить сім’ї, а також визначати те, що справді їй потрібно.



	6.
	Сім’я, яка час від часу «зривається» (іноді — в найбільш відповідальний момент).
	Треба зрозуміти логіку поведінки такої сім’ї;

потрібно бути готовим до зривів, і коли вони відбуваються, не починати зі звинувачення сім’ї, а з’ясувати причини, щоб уникнути зривів надалі.

	7.
	Сім’я, яка не хоче розставатися із соціальним працівником (коли фахівець стає нерозривною частиною сім’ї).
	Розібратися з проблемою прихильності в сім’ї;

працювати з інфантильністю в сім’ї таким чином, щоб передати функції, які перейшли до фахівця, назад у сім’ю;

на початку співпраці з сім’єю необхідно підкреслювати, що фахівець тут тимчасово, що в подальшому сім’я має сама справлятися зі своїми проблемами.

	8.
	Сім’я, в якої відсутня соціальна підтримка
	Разом із сім’єю розібратися, з яких причин немає соціальної підтримки;

допомогти сім’ї налагодити контакти.

	9.
	Сім’я, яка не вірить у свої власні сили, і коли спеціаліст не вірить у сім’ю.
	Якщо сім’я з точки зору спеціаліста є безнадійною, потрібно залучити іншого спеціаліста;

якщо сім’я сама себе вважає безнадійною, необхідно знайти сильну сторону цієї сім’ї та сприяти її виявленню (наприклад, дати можливість батькам відчути, що їх поважають у ролі батьків тощо);

допомогти батькам проговорити свої бажання, сумніви, страхи.

	10.
	Сім’я, де один із членів зловживає алкоголем (часто алкоголь є наслідком інших проблем: погані стосунки в сім’ї, економічні труднощі тощо).
	Якщо в сім’ї зловживання алкоголем не триває роками, а є лише компенсацією, працювати можна з першопричиною;

якщо сім’я готова до лікування від алкоголізму, їй можна допомогти знайти відповідну установу.
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Послуги за потребою
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Пакет першочергових


послуг





Консультаційні послуги





Послуги за потребою





Види та об’єм послуг 





Постпрограмна підтримка





Етапи ведення випадку





Рішення про  відкриття випадку








Початкова оцінка


Відкриття випадку.








Договір про послуги (соціальний супровід)





Оцінка  впливу





Закриття випадку 


(соціального супроводу)





Перегляд плану /Моніторинг








Виконання плану





План соціального супроводу





Комплексна  оцінка потреб





Звернення/ Повідомлення








� Може бути додатком до офіційного листа. Форма заповнюється організацією, особою, яка звертається, або документується зі слів інформатора.


� За наявності ознак жорстокого поводження з дитиною, її занедбаності спеціаліст має негайно повідомити службу у справах дітей. 





� У разі відмови батьків (особи) ставити підпис, перебування їх в неадекватному стані чи в разі їх відсутності з висновками можуть бути ознайомлені інші дорослі члени сім’ї, про що вони роблять відповідний запис.


� Вказуються причини відсутності підписів батьків, осіб, які їх замінюють.





� Спеціалісти, визначені Комісією з питань захисту прав дитини для роботи з сім’ями, де є діти.


� З урахуванням інформації, отриманої під час здійснення початкової оцінки потреб.


� Наказ МОЗ від 20.03.08 № 149 «Про затвердження Клінічного протоколу медичного догляду за здоровою дитиною до 3-х років»






Тренінг відбувається у рамках проекту “Реформа соціальних послуг: розвиток потенціалу фахівців для підвищення якості соціальних послуг для вразливих сімей та дітей”, що реалізується Партнерством «Кожній дитині» на замовлення Міністерства соціальної політики України при підтримці Міністерства закордонних справ Чеської Республіки

_1491127452.pdf
(OpraH oniku Ta nikjyBaHHA PJIA,
BUKOHABYUHU OpraH
CiJIbCbKOI /ce/IMIIHOI Ta MiCbKOI
paau
* CC/, cinbcbKMi roJioBa
+ @®opMyBaHHS KOMicii,

\ * EkcTneHHe BThVYaHHS )
—_— —
HasgBHICTh O3HAK 3arpo3H *KUTTIO T

3/10pOB’10

HagaBHIicTb 03H

IleHTp conia/IbHUX CIYKOG AJIsI
ciMm’i, giTeit Ta Mmos10ai

1. PeecTtpaliig noBigomieHHsA
/iHpopmanii

2. PimeHHd npo npoBeneHHS

\ OL[iIHKM NOTpe6 y nocayrax )

OuniHka 6e3neKu
(ITocTranoBa 866)
*  NPOTOKOJ OLIiHKM 6e3neKu
JAUTUHU

*  IIPOEKT IIJIaHYy COLiaJIbHOTO
TV TUTUHU

w

TepminoBe inpopmyBanHsa CC/]
Ta eKCTpeHHe BTPy4YaHHS
(Hamp., BUKJIMK CycCiZiB, poAndiB, BUAKO], MiiLii Tomo)

He BUaBJieHO CIKO

g @

3aBeplLIeHHA
DO3IJIALV

[lepeagpecauis

(KOMiCiH 3 3aXUCTY NIpaB
JAUTHHU
* 3aTBep/KeHHA IIJIaHy
COL{ia/IbHOTO 3aXUCTY
JAUTHHU
* pimeHHd 0po
\ BiZiibpaHHS JUTUHU

~

J

MO>KJIMBI PU3UKHU
MOpYLIEHHA
aB JUTHUHU

[Tocayru 6e3
CyIpOBOLY







