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ΠΕΡΙΛΗΨΗ ΜΕΛΕΤΗΣ 

 
 Σκοπός της εργασίας αυτής είναι η βιβλιογραφική μελέτη του θεσμού της 

παιδικής προστασίας και ειδικότερα των προστατευτικών δομών: παιδική 

ιδρυματική φροντίδα , υιοθεσία , αναδοχή. Η ανάγκη του παιδιού για προστασία 

και ασφάλεια αποτελεί αδιαμφισβήτητα και αναφαίρετα δικαίωμα του.  

Η πτυχιακή εργασία αποτελείται από πέντε κεφάλαια, τα οποία ειδικότερα 

περιλαμβάνουν : 

♦ Το πρώτο κεφάλαιο παρουσιάζει το πρόβλημα της παιδικής 

προστασίας , το σκοπό της μελέτης αλλά και τους επιμέρους στόχους 

οι οποίοι πρόκειται να επιτευχθούν μέσα από αυτή την μελέτη.  

♦ Το δεύτερο κεφάλαιο περιλαμβάνει την μεθοδολογία που 

ακολουθήθηκε για την εκπόνηση της μελέτης αυτής.  

Στην συνέχεια το θέμα αναπτύσσεται σε πέντε κύριες ενότητες: 

♦ Το τρίτο κεφάλαιο περιλαμβάνει τις  τέσσερις  υπό μελέτη ενότητες 

στις  οποίες αναλύονται ο θεσμός της παιδικής προστασίας και οι 

τρεις δομές φροντίδας του παιδιού: ιδρυματική περίθαλψη , 

υιοθεσία, αναδοχή. 

♦ Το τέταρτο κεφάλαιο της μελέτης αυτής αναφέρεται στα 

αποτελέσματα και συμπεράσματα της βιβλιογραφικής ανασκόπησης. 

♦ Το πέμπτο κεφάλαιο με το οποίο κλείνει η πτυχιακή εργασία 

παρουσιάζει τις εισηγήσεις και προτάσεις οι οποίες προκύπτουν μέσα 

από την αναγνώριση και προσέγγιση του απροστάτευτου παιδιού.  

♦ Τέλος στο παράρτημα αναφέρεται το νομοθετικό πλαίσιο της 

παιδικής προστασίας , της υιοθεσίας και της αναδοχής, καθώς 

επίσης, πίνακες ερευνών και οι φορείς  και τα προγράμματα 

φροντίδας του απροστάτευτο παιδιού.   
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ Ι 

ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

 

ΤΟ ΠΡΟΒΛΗΜΑ 

Η «ανηλικότητα» αποτελούσε μέχρι πρόσφατα σημαντικό παράγοντα διαιώνισης 

κοινωνικών ανισοτήτων, άνισης κατανομής της δύναμης και των οικονομικών 

πόρων, καθώς και αποκλεισμού από την άσκηση βασικών δικαιωμάτων. 

Αν και έχει σημειωθεί  κάποια πρόοδος σε σχέση με τα δικαιώματα του παιδιού, 

την προστασία του και την ευημερία του σε σύγκριση με παλαιότερες εποχές, η 

παιδική ηλικία στερείται ακόμα και σήμερα επίσημου λόγου, ενώ ο 

προσδιορισμός και η αποδοχή των αναγκών των μελών της εξαρτάται από τους 

ενηλίκους σε συνάρτηση με το οικογενειακό και σχολικό περιβάλλον. 

Η οικογένεια ούσα η θεμελιώδης μονάδα της κοινωνίας και το φυσικό 

περιβάλλον για την ανάπτυξη και την ευημερία όλων των μελών της, και 

ιδιαίτερα των παιδιών, έχει ανάγκη από προστασία και υποστήριξη για να 

μπορέσει να διαδραματίσει πληρέστερα τον ρόλο της.  

Κάθε παιδί έχει την ανάγκη ειδικής βοήθειας, υποστήριξης και προστασίας με 

σκοπό την αρμονική ανάπτυξη της προσωπικότητας του τόσο πριν όσο και μετά 

την γέννησή του. Οποιαδήποτε αναπτυξιακή – πολιτισμική πολιτική δεν αρκεί 

από μόνη της για την παραγωγή του αποτελέσματος. Έχει ανάγκη ενός διαμέσου 

, ενός ενεργού κοινωνικού κύτταρου, που η φύση και η υποδομή του το 

καθιστούν καλό αγωγό πολιτισμικών μηνυμάτων και ταυτόχρονα, εφαλτήριο 

ατομικής ανάπτυξης για τον τελικό αποδέκτη των μηνυμάτων. Το προσφορότερο 

κύτταρο, αποτελεί η οικογένεια.  
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Πως είναι δυνατόν να λειτουργήσει δυναμικά η οικογένεια ως πόλος και 

εφαλτήριο ανάπτυξης του παιδιού όταν η ίδια ως κοινωνικό μόρφωμα διέρχεται 

κρίση. Η παιδική ηλικία απειλείται ποικιλοτρόπως στα πλαίσια του σύγχρονου  

κοινωνικού γίγνεσθαι μέσα από πράξεις ή παραλείψεις, για αυτόν τον λόγο είναι 

απαραίτητη η εδραίωση προστατευτικών μηχανισμών, στον κοινωνικοπρονοιακό 

τομέα, οι οποίοι θα εναντιώνονται στις απειλές που επιβαρύνουν την ομαλή 

ψυχοκοινωνική ανάπτυξη του παιδιού.  

Μια σημαντική διαπίστωση είναι ότι μόνο το 15% όλων των παιδιών σε 

κλειστή περίθαλψη, έχουν χάσει τον έναν ή και τους δύο γονείς.Τα πιο πολλά 

(71%) προέρχονται από διαλυμένες οικογένειες ενώ ένας μικρός αριθμός είναι 

παιδιά εκτός γάμου. Ευνόητο είναι ότι η κακή οικονομική κατάσταση της 

διαλυμένης οικογένειας είναι ο κύριος λόγος για την εισαγωγή ενός παιδιού σε 

ίδρυμα.(Αγάθωνος.Ε.,Μαραγκός.Κ.,1986,σελ:103).  
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ΣΚΟΠΟΣ ΜΕΛΕΤΗΣ  

 

Σκοπός της εργασίας  αυτής είναι η βιβλιογραφική μελέτη του θεσμού της 

Παιδικής Προστασίας. Ειδικότερα η διερεύνηση των περιβαλλοντικών 

παραγόντων κίνδυνου που επηρεάζουν την ομαλή ανάπτυξη του παιδιού και 

καθιστούν αυτό απροστάτευτο, όπως επίσης και η αναζήτηση των συστημάτων 

υποστήριξης που δρουν προστατευτικά απέναντι στο παιδί και την οικογένεια. 

Εξετάζονται οι εξής επιμέρους στόχοι: 

♦ Πως διαμορφώνονται οι ανάγκες και τα δικαιώματα του παιδιού, κατά 

την εξέλιξη της ιστορίας και της ανθρωπότητας. 

♦ Ποιοι είναι οι παράγοντες που αναστέλλουν την ψυχική, διανοητική, 

σωματική, και κοινωνική ανάπτυξη του παιδιού, μέσα στο πλαίσιο της 

οικογένειας η οποία διέρχεται κρίση. 

♦ Ποιοι είναι οι μηχανισμοί εκείνοι που προστατεύουν τα παιδιά, οι φορείς 

δηλαδή Παιδικής Προστασίας . 

♦ Η ιδρυματική προστασία. 

♦ Ο θεσμός της υιοθεσίας ως φορέας προστασίας του παιδιού. 

♦ Ο θεσμός της αναδοχής και η προβληματική του θεσμού στην Ελλάδα. 

♦ Η συμβολή της διεπιστημονικής ομάδας και ειδικότερα ο ρόλος του 

Κοινωνικού Λειτουργού σε κάθε μορφή παιδικής προστασίας και 

αναλύεται στην εργασία αυτή.  
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ΟΡΙΣΜΟΙ ΕΝΝΟΙΩΝ 

 

Ως θέμα της εργασίας μας ορίσαμε: 

«Απροστάτευτο Παιδί. Ιδρυματική προστασία – Υιοθεσία – Αναδοχή».  

Έχοντας ως δεδομένο αυτό το θέμα, κρίνεται απαραίτητο να οριστούν τα 

επιμέρους στοιχεία του, με στόχο να διευκρινιστεί ο τρόπος με τον οποίο γίνονται 

αντιληπτά στα πλαίσια αυτής της εργασίας.  

Ο ορισμός των  επιμέρους εννοιών που εμπερικλείονται στο θέμα, γίνονται με την 

λογική αλληλουχία τους. Με τον τρόπο αυτό θα ορίσουμε τις έννοιες : 

Απροστάτευτο, ίδρυμα, παιδική μέριμνα, υιοθεσία, αναδοχή οικογένεια. 

Απροστάτευτος: εκείνος που δεν προστατεύεται, που δεν έχει προστασία, 

κηδεμονία, «απροστάτευτο παιδί, οικογένεια»  

(Τ. Παπά, 1978. 3ος τόμος , σελ: 277) 

 

Ίδρυμα: οργανισμός ο οποίος σχεδιάζεται για να παρουσιάσει μια καθιερωμένη 

άποψη ή φάση της κοινωνικής πολιτικής, πολιτιστικής, ή θρησκευτικής ζωής. 

Οργανώνεται με βάση σύστημα κανόνων και αρχών και υπόκειται σε αυτούς. 

Έχει συνήθως μόνιμο χαρακτήρα.  

(Αλεβίζος Β. 1993, 4ος τόμος, σελ:2398) 

Παιδική μέριμνα: η ελληνική πολιτεία, προστατεύει το παιδί, μέσα από 

διατάξεις του συντάγματος, όσο και με νόμους, προγράμματα και ειδικές 

υπηρεσίες. Ο Ο.Η.Ε. και άλλοι διεθνείς οργανισμοί, έχουν υιοθετήσει διακηρύξεις 

και προγράμματα για τα δικαιώματα του παιδιού (1959). Πέρα όμως από την 

μέριμνα για την παιδική ηλικία , υπάρχουν και εξειδικευμένα προγράμματα τα 

οποία απευθύνονται σε υγιή παιδιά τα οποία στερούνται κατάλληλου 

οικογενειακού περιβάλλοντος ή υφίσταται την πλήρη έλλειψη αυτού. 
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Οι υπηρεσίες για την μέριμνα των παιδιών διακρίνονται σε δυο βασικές 

κατηγόριες :  α) στην ιδρυματική περίθαλψη  & β) στην έξω – ιδρυματική 

περίθαλψη. Η ιδρυματική περίθαλψη απευθύνεται και περιορίζεται σε παιδιά 

για τα οποία δεν υπάρχουν άλλες υπηρεσίες στην κοινότητα ή σε παιδιά τα οποία 

έχουν ανάγκη από ιδρυματική φροντίδα για λόγους ασφάλειας τους. 

 Η έξω – ιδρυματική περίθαλψη περιλαμβάνει υπηρεσίες προς τις ανάδοχες 

οικογένειες, την υιοθεσία , παιδικούς και βρεφονηπιακούς  σταθμούς, σχολική 

υγιεινή, παιδικές χαρές, κατασκηνώσεις κ.τ.λ. 

(Π. Σταθόπουλος , 1993, 6ος τόμος, σελ: 3640) 

Υιοθεσία:  « Μια διαδικασία με την οποία, ένα παιδί  που έχει ανάγκη μιας 

οικογένειας , γίνεται με νόμιμο τρόπο – μια δικαστική πράξη  - μόνιμο μέλος μιας 

οικογένειας άλλης από την δική του» (E.Y. Mech, 1993, 9os τόμος σελ: 4883) 

 

 

Ανάδοχη οικογένεια: « ανάδοχη οικογένεια, με την ευρεία έννοια του όρου, 

θεωρείται κάθε οικογένεια που αναλαμβάνει με ή χωρίς οικονομικές παροχές τη 

φροντίδα και ανατροφή παιδιού, το οποίο δεν μπορούν να φροντίσουν, για 

διάφορους λόγους , οι γονείς του, στα πλαίσια της κοινωνικής πρόνοιας». 

(Κουσίδου Τ., 1993,1ος τόμος , σελ: 323) 
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΙΙ 

 

ΜΕΘΟΔΟΛΟΓΙΑ 

Στάδιο 1ο: αρχική επιδίωξη ήταν η διερεύνηση των σύγχρονων προβλημάτων 

που πλήττουν τον θεσμό  οικογένεια – παιδί, και η αναζήτηση των μηχανισμών 

προστασίας του. Με αυτόν τον προσανατολισμό ξεκίνησε η αναζήτηση σχετικού 

υλικού στις εξής βιβλιοθήκες: 

1. στην βιβλιοθήκη του Πανεπιστημίου Πατρών 

2. στην βιβλιοθήκη του Πανεπιστημίου Ιωαννίνων  

3. στην βιβλιοθήκη του Παντείου Πανεπιστήμιου Αθηνών  

4. στην βιβλιοθήκη του  Τ.Ε.Ι Αθηνών 

5. στην βιβλιοθήκη του  Τ.Ε.Ι Πατρών  

6. στην δημοτική βιβλιοθήκη Άρτας  

7. στην δημοτική βιβλιοθήκη Καβάλας 

    8.    στην δημοτική βιβλιοθήκη Σπάρτης  

    9.    στην βιβλιοθήκη του δήμου Πατρών και του παραρτήματος της  

Στις εξής υπηρεσίες: 

1. Κέντρο βρεφών ¨ΜΗΤΕΡΑ,¨ Αθήνα 

2. Εθνικός Οργανισμός Κοινωνικής Φροντίδας ( Π.Ι.Κ.Π.Α.) , Αθήνα 

3. Δημοτικό Βρεφοκομείο «Άγιος Στυλιανός» Θεσ\νίκη 

4. Παιδικά Χώρια SOS, Αθήνα 

5. Κέντρο Μελέτης και Πρόληψης της Κακοποίησης \ Παραμέληση του 

Παιδιού,  Αθήνα. 

6. Παιδοψυχιατρική Εταιρία Ελλάδος , Αθήνα  

7. ¨ Το Χαμόγελο του Παιδιού¨ 

8. Κοινωνική υπηρεσία , Νοσοκομείου Άρτας  
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9. Άσυλο του Παιδιού, » Θεσ\νίκη 

10. Διεύθυνση Πρόνοιας Άρτας 

11. Διεύθυνση Πρόνοιας Καβάλας 

12. Διεύθυνση Πρόνοιας Σπάρτης 

13. Διεύθυνση Πρόνοιας Πάτρας 

 

Αναζητήθηκαν  τέλος σχετικές μελέτες στο διαδίκτυο 

Στάδιο 2ο : αποτέλεσμα της βιβλιογραφικής αναζήτησης ήταν η τελική 

διαμόρφωση του αρχικού προβληματισμού , ο προσανατολισμός στον σκοπό και 

τις επιμέρους επιδιώξεις . 

Στάδιο 3ο : σχεδιάστηκε το πλάνο της δομής της πτυχιακής, έγινε ο 

καταμερισμός του υλικού και η μελέτη των σχετικών συγγραμάτων, όπως επίσης 

και η συγγραφή της παρούσας  εργασίας μας. 

Στάδιο 4ο : πραγματοποιήθηκε η τελική δομή της μελέτης, προχωρώντας στην 

ενοποίηση των κεφαλαίων και στην διαμόρφωση συμπερασμάτων και 

προτάσεων για το θέμα που ερευνήθηκε στην εργασία αυτή.  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ ΙΙΙ 

ΑΝΑΣΚΟΠΗΣΗ ΤΟΥ ΘΕΜΑΤΟΣ. 

 

Α. ΤΟ ΑΠΡΟΣΤΑΤΕΥΤΟ ΠΑΙΔΙ (ΑΝΑΓΚΕΣ – ΔΙΚΑΙΩΜΑΤΑ) 

 

Επίκεντρο του κεφαλαίου αυτού, αποτελεί η ανάπτυξη της εξελικτικής πορείας 

της θεώρησης για την  παιδική ηλικία και την παιδική προστασία καθώς και των 

διαδικασιών για την πραγμάτωση των δικαιωμάτων του παιδιού στο Ευρωπαϊκό, 

κοινωνικό, πολιτικό, νομοθετικό γίγνεσθαι.  

Αναφέρεται στις ανάγκες τις παιδικής ηλικίας οι οποίες αφορούν την αρμονική 

ανάπτυξη και την βαθμιαία κατάκτηση της αυτονομίας της. Μέσα από την 

καλλιέργεια αισθημάτων ασφάλειας, ενθάρρυνσης , στοργής και σταθερότητας. 

Δίδεται ιδιαίτερη έμφαση στην ανάγκη του παιδιού για σταθερό οικογενειακό 

περιβάλλον, το οποίο αποτελεί το συναισθηματικό και ψυχολογικό υπόβαθρο 

ανατροφής των παιδιών. 

Επίσης στο κεφαλαίο αυτό, αναλύεται η ανάγκη του παιδιού για προστασία – 

που αποτελεί ταυτόχρονα και αναφαίρετο δικαίωμα – όταν η οικογένεια 

δυσλειτουργεί. 

« τα παιδιά έχουν πραγματική ανάγκη να ανατραφούν και μάλιστα να 

ανατραφούν σε ενα ζεστό οικογενειακό περιβάλλον . Έχουν ανάγκη από αγάπη, 

σταθερότητα, συνέπεια, και σαφή φροντίδα, καθώς και μόνιμες σχέσεις με 

ανθρώπους που ενδιαφέρονται αρκετά για αυτά και να τα φροντίσουν με 

ζεστασιά, χαρά και υπομονή» ( J. Holt, 1989, σελ: 43). 

Επισημαίνεται τέλος ότι από κοινωνιολογικής άποψης ο όρος  « παιδί»  

αναφέρεται στον κοινωνικό ρόλο ατόμων ηλικίας 0- 16 ετών, ενώ ο όρος«παιδική 

ηλικία» σε μια κοινωνική ομάδα που ξεχωρίζει από την ομάδα των ενήλικων.  
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1. ΙΣΤΟΡΙΚΟ ΚΑΙ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟ ΠΛΑΙΣΙΟ ΠΑΙΔΙΚΗΣ ΗΛΙΚΙΑΣ 

 

Η έννοια «παιδί» αναφέρεται σε μια συγκεκριμένη ηλικιακή περίοδο και 

χαρακτηρίζεται από ιδιαίτερα φυσικά και ψυχολογικά χαρακτηριστικά. Αυτά 

ακριβώς τα ιδιαίτερα γνωρίσματα προσδίδουν στην παιδική ηλικία τον 

χαρακτήρα μιας άλλης κοινωνικής κατηγόριας με ιδιαίτερες ανάγκες, οι οποίες 

αναμφίβολα αποτελούν συγχρόνως και δικαιώματα του παιδιού. 

Η ιστορία της παιδικής ηλικίας αποτέλεσε αντικείμενο μελέτης από 

κοινωνιολόγους και ιστορικούς που εστιάζουν στην κοινωνική θέση των παιδιών , 

όπως αυτή μεταβάλλεται ιστορικά και πολιτισμικά.  

Κατά των μεσαίωνα δεν υπήρχε διαχωρισμός ανάμεσα στους μικρούς και τους 

μεγάλους. Η περίοδος 1500 μέχρι 1700 θεωρεί τα παιδιά αθώα αλλά κυρίως 

αφελή και ατελή όντα με περιορισμένες βιολογικές και νοητικές λειτουργίες, οι 

οποίες τα εμπόδιζαν, να ενταχθούν πλήρως στην κοινωνία  

( Α. Χουντουμάδη , 1998, σελ: 141) 

Εκείνη την περίοδο τα παιδιά δεν δέχονταν τρυφερές εκδηλώσεις από τους 

μεγάλους , διότι δεν αποτελούσαν αντικείμενο ιδιαίτερης συναισθηματικής 

έκφρασης. 

Η έννοια της παιδικής ηλικίας γεννήθηκε στην Ευρώπη με την επικράτηση του 

Διαφωτισμού, όπου το παιδί αντιμετωπίζεται ως ιδιαίτερο ον σε σχέση με τους 

μεγάλους. 

 Το πνεύμα της εποχής επηρεάζεται από την φιλοσοφία του John Locke, 

σύμφωνα με την οποία ο άνθρωπος γεννιέται σαν άγραφο χαρτί αλλά με άπειρες 

δυνατότητες ως αποτέλεσμα των κατάλληλων εμπειριών, τις οποίες οι γονείς και 

οι παιδαγωγοί οφείλουν να του παράσχουν  ( Α. Χουντουμάδη , 1998, σελ: 142). 
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Έτσι καθώς το παιδί αντιμετωπίζονταν ως ιδιαίτερο ον σε σχέση με τους 

μεγάλους, η έννοια της παιδικής ηλικίας διαφοροποιείται.  

Κατά τον 19ο αιώνα ιδεολογικές αλλαγές που υποστηρίζουν και προβάλλουν 

χαρακτηριστικά του παιδιού , όπως η ηθική απειρία και το εύπλαστο του 

χαρακτήρα του, οριστικοποιούν τον διαχωρισμό της θέσης του από εκείνη των 

μεγάλων. 

Παρουσιάσθηκε το φαινόμενο της «πόλωσης» της κοινωνίας γύρω από την 

οικογένεια , ως υπεύθυνο διδάσκαλο και επόπτη της ανάπτυξης και της εξέλιξης 

του παιδιού σε ενήλικα. 

Η επιβίωση και η υγειά του παιδιού – μελλοντικού πολίτη – απόκτησε ιδιάζουσα 

σημασία , άρχισε η φροντίδα με σκοπό την μείωση των υψηλών ποσοστών 

βρεφονηπιακής και παιδικής θνησιμότητας. Το παιδί βρέθηκε στο επίκεντρο του 

ενδιαφέροντας μόνο ως μελλοντικός ενήλικας. Τα διάφορα ιδρύματα είχαν ως 

στόχο την προπαρασκευή του παιδιού για τον ρόλο του ενήλικου. Εξέχουσα θέση 

κατέχει η έννοια της κοινωνικοποίησης.  

Η νομική προστασία είχε ως στόχο την προστασία διάφορων έννομων Αγάθων 

όπως την οικογενειακή τάξη, την πατρική εξουσία και τα ήθη και ελάχιστα 

στόχευε στην προστασία της ίδιας της παιδικής ηλικίας. 

Στον 20ο αιώνα ο νόμος υιοθέτησε μια σύγχρονη έννοια του παιδιού ως 

υποκειμένου με δικαιώματα στην εκπαίδευση και της ευημερία, οδηγώντας στην 

εξατομίκευση των παιδιών και στην ουσιαστική αναγνώριση της παιδικής ηλικίας 

ως ξεχωριστής ομάδας. Τα παιδιά θεωρούνται αυθύπαρκτα κοινωνικά όντα με 

εξειδικευμένες ανάγκες και ιδιαιτερότητες. 

Οι ανάγκες και τα αιτήματα της παιδικής ηλικίας εκφράζονται μέσω των 

ενήλικων. Πόσο όμως εκείνοι που ασχολούνται με την ιδιαίτερη αυτή ομάδα 

μπορούν να αντιληφθούν , να αποκωδικοποιήσουν και να ερμηνεύσουν τόσο τα 

λεκτικά όσο και τα μη λεκτικά αιτήματα των παιδιών; 
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Η ανταπόκριση στις ιδιαιτερότητες της παιδικής ηλικίας εμπλέκει θέματα 

θεσμικά και μη θεσμικά. Θεσμικές απαντήσεις θεωρούνται αυτές που προτείνουν 

υπηρεσίες και ειδικοί, και μη θεσμικές ( με ιδιαίτερη σημασία στην σύγχρονη 

κοινωνία), η οικογενειακή αλληλέγγυη , η κοινωνική στήριξη σε επίπεδο 

γειτονίας και κοινότητας, καθώς και οι δραστηριότητες μη κυβερνητικών 

οργανώσεων και άλλων φορέων.  

Στις μέρες μας , η παιδική ηλικία βιώνεται με διαφορετικό τρόπο, εφ ‘όσον η 

πορεία της ανθρώπινης εξέλιξης καθορίζεται από τις εκάστοτε κοινωνικό – 

πολιτισμικές συνθήκες και η ατομική εξέλιξη συνδέεται άμεσα με την συλλογική 

εξέλιξη της οικογενειακής ομάδας.  

« Ο κόσμος για το οποίο θέλουμε να προετοιμάσουμε το παιδί είναι ο δικός μας 

και η συμπεριφορά μας , των μεγάλων, θεωρείται υποδειγματική και δεν τίθεται 

υπό αμφισβήτηση. Τα παιδιά είναι άνθρωποι σε εξέλιξη, για  αυτό εναπόκειται 

στους μεγάλους να τα διαμορφώσουν και να τα προστατέψουν». 

(Α.Χουντουμάδη,1998,σελ:143) 
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2.ΠΑΙΔΙΚΗ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ-ΑΠΡΟΣΤΑΤΕΥΤΟ ΠΑΙΔΙ 

 

Κάθε παιδί έχει ανάγκη λόγω της φυσικής και πνευματικής ανωριμότητας, από 

ιδιαίτερη προφύλαξη και φροντίδα,όπως  επίσης και της κατάλληλης νομικής 

προστασίας, τόσο πριν όσο και μετά την γέννηση του. 

Η παιδική προστασία ή πρόνοια για το παιδί έχει διάφορες έννοιες. Ο όρος αυτός 

σημαίνει τις πράξεις πού γίνονται και προβλέπονται με σκοπό το καλό του 

παιδιού , και την κοινωνική εργασία που απευθύνεται προς τα παιδιά. Σε ευρεία 

έννοια η παιδική προστασία καλύπτει όλους εκείνους τους τομείς που έχουν 

σκοπό να δημιουργήσουν συνθήκες ευνοϊκές για την κανονική ανάπτυξη και 

εξέλιξη των προσωπικών ικανοτήτων κάθε παιδιού. 

Περιλαμβάνει εκείνες τις υπηρεσίες και τις οργανώσεις που προσπαθούν να 

επισημάνουν, να βελτιώσουν και να εξαλείψουν τους παράγοντες κινδύνου οι 

οποίοι επηρεάζουν την ομαλή σωματική και ψυχοκοινωνική ανάπτυξη του 

παιδιού. 

Η παιδική προστασία στρέφει το ενδιαφέρον της προς την επάρκεια και την καλή 

λειτουργία των μέσων, τα οποία συντελούν στην επίτευξη των στόχων της και 

ιδιαίτερα στην ικανοποίηση της ανάγκης του παιδιού για προστασία , ασφάλεια 

και σταθερότητα , καθώς επίσης και στην κοινωνική προσαρμογή των παιδιών . 

Τα μέσα προστασίας του παιδιού είναι διάφοροι οργανισμοί , υπηρεσίες , 

ιδρύματα , τόσο κρατικά όσο και ιδιωτικά τα οποία ασχολούνται με την φροντίδα 

για το παιδί . Αλλά το βασικό μέσο προστασίας του παιδιού είναι η οικογένεια , 

αφού εκείνη έχει την πρωταρχική ευθύνη ενδυνάμωσης , στήριξης και ασφάλειας 

του παιδιού .( Τσάγκαρη Μ.-Αγάθωνος Ε.,1999,σελ:157-159). 

 

Ως απροστάτευτα παιδιά θεωρούνται ακόμη και σήμερα , εκείνα τα παιδιά 

ηλικίας  από 0-16 χρονών που είναι ορφανά από τον έναν ή και από τους δύο 
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γονείς κι εκείνα των οποίων ο πατέρας λείπει από το σπίτι για μεγάλο χρονικό 

διάστημα , επειδή υπηρετεί στο στρατό , είναι φυλακισμένος ή έχει εισαχθεί σε 

ψυχιατρείο ή νοσοκομείο . Θεωρείται επίσης ότι ο πατέρας λείπει όταν είναι 

διαζευγμένος , έχει εγκαταλείψει τη συζυγική στέγη ή βρίσκεται ώς μετανάστης 

μάκρια από το σπίτι του . 

Απροστάτευτα παιδιά θεωρούνται ακόμη εκείνα των οποίων ο πατέρας δεν 

μπορεί να ασκήσει πατρική εξουσία επειδή είναι ηθικά ανάξιος ή ανάπηρος που 

δεν μπορεί να εργαστεί. 

Μια ακόμη κατηγορία απροστάτευτων παιδιών είναι εκείνα τα οποία δεν έχουν 

νόμιμο πατέρα , γιατί οι γονείς τους συζούν και τα παιδιά είναι εκτός γάμου . 

Τέλος θεωρούνται απροστάτευτα τα παιδιά εκείνα που ζούν με συγγενείς ή άλλα 

πρόσωπα τα οποία , δεν έχουν υποχρέωση από το νόμο να τα συντήρουν , να τους 

προσφέρουν στέγη και διατροφή (Π.Α. Σταθόπουλος , 1996 , σελ:281) . 

Τα συμπεράσματα της πρώτης συνδιάσκεψης του Λευκού Οίκου η οποία 

πραγματοποιήθηκε το 1909 όσων αφορά τα βασικά θέματα της παιδικής 

προστασίας είχαν επίκεντρο την οικογένεια ορίζοντας αυτήν ώς το φυσικό 

πλαίσιο  για την διαμόρφωση του πνεύματος και του χαρακτήρα του παιδιού . Τα 

παιδιά δεν πρέπει να την στερηθούν αν δεν συντρέχουν ειδικοί και επείγοντες 

λόγοι που αναστέλλουν την ανάπτυξη του παιδιού και παρεμποδίζουν την 

ικανοποίηση βασικών αναγκών του . 

Η προστασία του παιδιού συνίσταται στην λήψη μέτρων τα οποία , αποβλέπουν 

στην εξασφάλιση κατάλληλου περιβάλλοντος μέσα στο οποίο θα καλλιεργηθούν 

και θα αναπτυχθούν , οι σωματικές , πνευματικές και ψυχικές δυνατότητες του 

παιδιού . 

 

Όλα τα μέτρα στοχεύουν στην υποστήριξη της οικογένειας η οποία θεωρείται το 

πλέον κατάλληλο περιβάλλον για την ανατροφή του παιδιού . 
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Τα προγράμματα παιδικής προστασίας ασχολούνται κυρίως με το  τμήμα του 

παιδικού πληθυσμού που μεγαλώνει κάτω από δυσμενείς συνθήκες , που 

δημιουργούνται από αντίξοες κοινωνικοοικονομικές καταστάσεις , 

συναισθηματικά προβλήματα που ανακύπτουν από τη ζωή μέσα σε 

διαταραγμένες οικογένειες ή από ειδικά προβλήματα-θέματα των ίδιων των 

παιδιών , τα οποία , οι γονείς δεν μπορούν ή δεν είναι προετοιμασμένοι να 

αντιμετωπίσουν. 

Στην Ελλάδα για πρώτη φορά μετά την λήξη του Β΄Παγκοσμίου πολέμου 

σχεδιάστηκε ένα πρόγραμμα παιδικής προστασίας το οποίο περιλάμβανε 

χρηματική ενίσχυση η οποία δινόταν στη μητέρα ή σε εκείνο το άτομο που είχε 

την ευθύνη νόμιμα , για το απροστάτευτο παιδί . Το πρόγραμμα θεσπίστηκε για 

πρώτη φορά το 1950 και την διαχείρηση του προγράμματος ανέλαβε το 

Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας . Οι κοινωνικοί λειτουργοί είχαν την 

αρμοδιότητα να διαπιστώσουν την απορία μέσα από επισκέψεις που 

πραγματοποιούσαν στην οικογένεια και ερευνώντας τις οικογενειακές συνθήκες 

και την οικονομική κατάσταση . (Σταθόπουλος.Π.,1996,σελ:280). 

Το 1960 ψηφίστηκε ο Νόμος 4051/60 περί ενισχύσεως των απροστάτευτων 

παιδιών , ο οποίος περιλάμβανε μηνιαία οικονομική ενίσχυση και πάσης φύσεως 

προστασίας των παιδιών 0-16 ετών στα πλαίσια της οικογένειας . 

Το 1961 με Διάταγμα υπ ‘ αριθμόν 669 ορίζονται οι προϋποθέσεις και τα κριτήρια 

ενίσχυσης των απροστάτευτων παιδιών όπως επίσης και η καταλληλότητα των 

οικογενειών από ηθικής και ψυχολογικής άποψης και η δυνατότητα της καλής 

προσαρμογής και της ομαλής διαβίωσης του παιδιού σε αυτές . 

 

Η νομοθεσία περί ενισχύσεως των απροστάτευτων παιδιών αναφέρεται 

αναλυτικότερα στο παράρτημα Α΄. 

Τα μέτρα προστασίας του παιδιού μπορούν να ταξινομηθούν σε δύο κατηγορίες: 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

21 

Στην πρώτη περιλαμβάνονται όλα εκείνα τα μέτρα που έχουν ως στόχο την 

ενίσχυση της φυσικής οικογένειας ώστε να επιτελέσει τις λειτουργίες της 

αναπαραγωγής και της ανατροφής των παιδιών μέχρι την ενηλικίωσή τους . 

Είναι τα προγράμματα Ανοιχτης Παιδικής Προστασίας τα οποία περιλαμβάνουν 

Κέντρα Οικογενειακού Προγραμματισμού , Συμβουλευτικοί Σταθμοί 

Μητρότητας , Βρεφονηπιακοί Σταθμοί , Παιδικές Χαρές , Νηπιαγωγεία-

Νηπιοτροφεία , Επιδότηση Απροστάτευτων Παιδιών , Κατασκηνώσεις , Κέντρα 

Νεότητας , Οργανώσεις Νέων , Σχολές Γονέων , Οικοτροφεία , Μέριμνα 

Πολυτέκνων , Επαγγελματικός Προσανατολισμός . 

Στη δεύτερη κατηγορία εντάσσονται όλα τα μέτρα για την προστασία των 

παιδιών που βοηθούνται έξω από τη φυσική τους οικογένεια , είναι τα 

προγράμματα Παιδικής Προστασίας  τα οποία περιλαμβάνουν: Βρεφοκομεία , 

Κέντρα Παιδικής Μέριμνας-Παιδουπόλεις , Ανάδοχες Οικογένειες , Υιοθεσία . 

Οι κυριότεροι φορείς προστασίας που εφαρμόζουν προγράμματα Ανοιχτής 

Παιδικής Προστασίας και Ιδρυματικής Φροντίδας συνοψίζονται στον πίνακα του 

παραρτήματος Α’ . 

Οι αντιλήψεις κάθε γενιάς ως προς τα θέματα που αφορούν τις ανάγκες των 

παιδιών  και την ευθύνη απέναντι τους καθρεπτίζονται στην άσκηση της 

παιδικής προστασίας . Η σύγχρονη εποχή με την διεύρυνση των επιστημονικών 

γνώσεων γύρω από τις ανάγκες του παιδιού και με την Διακήρυξη των 

Δικαιωμάτων του (1989) , καθορίζει τα πλαίσια μέσα στα οποία 

πραγματοποιείται η άσκηση αυτή . 

 

Καθορίζει ότι όλα τα παιδιά έχουν ανάγκη από ένα σταθερό οικογενειακό 

περιβάλλον , επαρκές εισόδημα και στέγη , υγεία και ιατρική φροντίδα για την 

διατήρηση της υγείας τους , εκπαίδευση και μάθηση των ηθικών αξιών , ιδανικά 

και νομική προστασία . (Τσιάντης,Γ., Πρακτικά Συνεδρίου,1997, Αθήνα) 
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Η άσκηση της παιδικής προστασίας θα πρέπει να γίνεται χωρίς προκατάληψη 

και να παρέχεται η ίδια φροντίδα σε όλα τα παιδιά ανεξάρτητα από φυλή , 

θρησκεία , γλώσσα , πολιτικές πεποιθήσεις , νομιμότητα ή μη κατά τη γέννηση 

τους , κοινωνική τάξη προέλευσης τους . 

Οι ειδικότεροι στόχοι της παιδικής προστασίας είναι η πρόληψη , η εκτίμηση και 

η θεραπεία καταστάσεων , οι οποίες οδηγούν σε ανεπαρκή φροντίδα , 

παραμέληση , κακή μεταχείριση ή ακόμα και εκμετάλλευση των παιδιών . 

Η πρόοδος στον τομέα της παιδικής προστασίας απαιτεί καλό συντονισμό 

ανάμεσα στις υπηρεσίες και στους επαγγελματίες καθώς και αποτελεσματική 

διάρθρωση ανάμεσα στις θεσμικές λύσεις και την κοινωνική στήριξη στα πλαίσια 

της κοινότητας . 
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3.  ΤΑ ΔΙΚΑΙΩΜΑΤΑ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ 

 

Το τέλος του Β’ Παγκοσμίου πολέμου , του καταστρεπτικότερου πολέμου στην 

ιστορία της ανθρωπότητας , βρήκε τα παιδιά της Ευρώπης σε απελπιστική 

κατάσταση , φτώχειας , πείνας , υγείας και ανάπτυξης . 

Η τραγική αυτή διαπίστωση οδήγησε τα Ηνωμένα Έθνη να φροντίσουν να βρούν 

δρόμους που θα έβγαζαν τα παιδιά από την  δυστυχία και θα τα οδηγούσαν στον 

δρόμο της ανάπτυξης και της ευημερίας . 

Η φτώχεια , ο υποσιτισμός , η αφυδάτωση , οι παιδικές ασθένειες απειλούσαν 

εκατομμύρια παιδιά κάθε χρόνο και πολλά άλλα ήταν τα ορφανά παιδιά , τα 

παιδιά πρόσφυγες , τα σωματικά και ψυχικά τραυματισμένα παιδιά , τα 

εργαζόμενα παιδιά και τα παιδιά θύματα κακοποίησης και σεξουαλικής 

εκμετάλλευσης . 

Γεννήθηκε έτσι η ανάγκη αναγνώρισης των δικαιωμάτων  του παιδιού και η 

σκέψη της κατοχύρωσης τους σε παγκόσμια κλίμακα . 

Η τελική υπογραφή της Σύμβασης για τα Δικαιώματα του παιδιού 

πραγματοποιήθηκε από όλους σχεδόν τους αρχηγούς κρατών του κόσμου το 

1990 .  Στην Ελλάδα επικυρώθηκε το 1992 και έκτοτε αποτελεί νόμο του κράτους 

(Νόμος § 2101/2-12-1992 ) . Τα άρθρα της σύμβασης των Δικαιωμάτων του 

παιδιού παρουσιάζονται στο παράρτημα Α’. 

Η σύμβαση επισημαίνει ότι το παιδί και ο νέος πρέπει να αντιμετωπίζονται ως 

ισότιμοι και αυτόνομοι πολίτες της κοινωνίας χωρίς αυτό να αντιδιαστέλλεται με 

την ανάγκη προστασίας τους ( Τσάγκαρη Μ.-Αγάθωνος.Ε.,1999,σελ:160). 

 

Επισημαίνει επίσης οτι οτιδήποτε αναστέλλει την ομαλή σωματική , νοητική , 

συναισθηματική ανάπτυξη του παιδιού ή του εφήβου , σαφώς παραβιάζει τα 

δικαιώματα του .  
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Το παιδί και ο έφηβος θεωρούνται πλέον ως υποκείμενα δικαιωμάτων και όχι ως 

αντικείμενα προστασίας . Το δικαίωμα προστασίας παιδιών και εφήβων , καθώς 

και το δικαίωμα ευτυχισμένης διαβίωσης και δημιουργικής ανάπτυξης , πρέπει 

να είναι ο στόχος κάθε ευνομούμενης κοινωνίας για την καλύτερη δυνατή ευεξία 

των μελών της . (Ε. Αγάθωνος-Γεωργοπούλου, Μ. Τσαγκάρη , Εκλογή , τομος 55 , 

1999 , σελ: 158-161) .  

Το παιδί θα απολαμβάνει ιδιαίτερη προστασία και θα πρέπει να του παρέχονται 

με νομοθετικά ή άλλα μέσα , οι δυνατότητες για να μπορέσει να αναπτυχθεί 

σωματικα , ψυχικά , ηθικά , πνευματικά και κοινωνικά με τρόπο φυσιολογικό και 

υγιεινό , σε συνθήκες ελευθερίας και αξιοπρέπειας . 

Κάθε παιδί θα απολαμβάνει τα δικαιώματα της κοινωνικής ασφάλισης και θα του 

αναγνωρίζεται το δικαίωμα να αναπτύσσεται με υγεία . Η μητέρα και το παιδί 

είναι πρόσωπα που έχουν ανάγκη από ιδιαίτερη φροντίδα και προστασία . 

Αναγνωρίζεται το δικαίωμα ιατρικής περίθαλψης , αξιοπρεπούς διαβίωσης , 

σωστής διατροφής , στεγάσεως και ψυχαγωγίας .  

Όλα τα παιδιά έχουν ανάγκη να αναπτυχθούν αρμονικά μέσα σε μια ατμόσφαιρα 

αγάπης , στοργής , ηθικής και υλικής ασφάλειας . Το παιδί της τρυφερής ηλικίας 

δεν θα χωρίζεται από την μητέρα του παρά μόνο σε εξαιρετικές περιπτώσεις . Οι 

υπηρεσίες που εμπλέκονται σε θέματα παιδικής προστασίας έχουν καθήκον να 

παρέχουν ιδιαίτερη φροντίδα σε παιδιά που δεν έχουν επαρκή μέσα συντήρησης 

και στα παιδιά χωρίς οικογένεια .  

 

 

Η προσπάθεια για την επιβίωση , την υγεία , τη μόρφωση , την προστασία και 

την ανάπτυξη της προσωπικότητας των παιδιών, θα πρέπει να είναι καθολική , 

έντονη και συνεχής . 
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Το παιδί αντιμετωπίζεται ως ξεχωριστή οντότητα με ιδιαίτερα δικαιώματα και 

μάλιστα αυξημένα αφού μόνο του δεν έχει την δύναμη και τα μέσα να τα 

υπερασπιστεί . 

Οι κοινωνίες έχουν θεσμοθετήσει νομοθετικά κείμενα εθνικού , ευρωπαϊκού αλλά 

και διεθνούς χαρακτήρα με στόχο την στήριξη τόσο των φορέων όσο και των 

επαγγελματίων ,  οι οποίοι ασχολούνται με θέματα παιδικής προστασίας , και με 

πρωταρχικό σκοπό κάθε παιδί να μπορεί να ζήσει ευτυχισμένο τα παιδικά του 

χρόνια . 
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4.ΟΙ ΑΝΑΓΚΕΣ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ 

 

Είναι δύσκολο να δωθεί μια ολοκληρωμένη εικόνα των αναγκών του παιδιού . 

Κοινά αποδεκτό θεωρείται οτι το παιδί μέσα σε ένα συνεχώς μεταβαλλόμενο 

κόσμο , χρειάζεται αγάπη , στοργή , ασφάλεια , καλή ποιότητα ζωής , μόρφωση ,  

ενωμένη οικογένεια και φυσικά προστασία . Ανάγκες βασικές που αποτελούν 

ταυτόχρονα και αναφαίρετα δικαιώματα του παιδιού .  

Η έννοια της ανάγκης ερμηνεύεται ως αυτό που χρειάζεται το άτομο και πρέπει 

να αντιμετωπιστεί και να καλυφθεί . Η αντιμετώπιση και η κάλυψη των αναγκών 

ενός βρέφους ή ενός παιδιού είναι δυνατή μόνο εάν υπάρχει πλήρης γνώση των 

αναγκών αυτών και παραδοχή ότι « το παιδί συνιστά υπαρξιακή έκπληξη που 

οικοδομείται με σταθερή ψυχική αρμονία , έτσι ώστε να πετύχει την μεγαλύτερη 

δυνατή ανάπτυξη των ικανοτήτων του»(R.Pinker , Πρόνοια , τόμος 1ος ,1992 , 

σελ:18-19) . 

Η πρώτη ανάγκη για την ανάπτυξη ενός ατόμου είναι η εξασφάλιση του 

κατάλληλου ενδομητρίου περιβάλλοντος , αφού αυτό επηρεάζει την σωματική , 

τη νοητική αλλά και την ψυχική του εξέλιξη . 

Ο Winnicot (1964)  τόνισε οτι «...Η ιστορία ενός ανθρώπου δεν αρχίζει σε ηλικία 

πέντε ή δύο χρονών  ή στους έξι μήνες αλλά με τη γέννηση – μάλιστα πριν τη 

γέννηση. Κάθε βρέφος είναι εξαρχής ένα πρόσωπο ( Γ. Κουγιουμτζάκης ,2001 

,σελ:7) . 

Τονίζεται  ιδιαίτερα (Nilsson,1973) πως οι επιπλοκές κατά την διάρκεια της 

εγκυμοσύνης και η ψυχοσωματική κατάσταση της εγκύου , βρέθηκε να 

συνδέονται με ψυχιατρική διαταραχή ή προβλήματα συμπεριφοράς σε παιδιά 

προσχολικής ή σχολικής  ηλικίας (Γ.Τσιαντής , Θ. Δραγώνα , 1999, σελ:158) 

Τα προγεννητικά αισθητηριακά ερεθίσματα θα επηρεάσουν σημαντικά την 

ανάπτυξη των μεταγεννητικών αντιληπτικών ικανοτήτων . Καθοριστικός 
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παράγοντας  εκπλήρωσης της πρώτης  αυτής ανάγκης του ανθρώπου είναι η 

ψυχοσωματική ισορροπία της γυναίκας που κυοφορεί. 

Η δεύτερη ανάγκη είναι να εξασφαλιστεί για το μελλοντικό άτομο μια ομαλή 

μετάβαση από την ενδομήτρια στην εξωμήτρια ζωή. 

Η μετάβαση στο εξωμήτριο περιβάλλον  και η πρώτη προσαρμογή του νεογνού 

στην βιολογική ανεξαρτητοποίηση που συνεπάγεται η νέα αυτή κατάσταση 

εγκλείουν ποικίλους κινδύνους . Λέγεται ότι η διαδρομή των 15 εκατοστών που 

διανύει το άτομο κατά τον τοκετό είναι το πιο επικίνδυνο ταξίδι που θα μπορούσε 

να κάνει στη ζωή του.(Ι. Ν. Παρασκευόπουλος , 1985 , τόμος 1ος , σελ:110). 

Αυτό σημαίνει σωστός και τακτικός προγεννητικός έλεγχος και εξασφάλιση του 

τοκετού σε μέρος όπου υπάρχει κατάλληλη ιατρική βοήθεια και γνώση . 

Μέσα από την κάλυψη των δύο προαναφερθέντων αναγκών επιτυγχάνεται η 

ελάττωση της νεογνικής νοσηρότητας και της βρεφικής θνησιμότητας . Στον 

τομέα της προστασίας του παιδιού , αυτό είναι ένα κομμάτι που μόλις τα 

τελευταία χρόνια έχει δοθεί η απαιτούμενη σημασία. 

Η τρίτη ανάγκη του παιδιού αναφέρεται στην υγιή σωματική του εξέλιξη , αυτό 

σημαίνει την προσφορά εκείνων των ουσιών και των προϋποθέσεων που 

εξασφαλίζουν σε κάθε κύτταρο την άριστη του ανάπτυξη. 

Οι βιοσωματικές ανάγκες καλύπτονται μέσα από σωστές συνθήκες διατροφής 

και διαβίωσης του παιδιού σε ένα κατάλληλα διαμορφωμένο περιβάλλον , με 

τακτική ιατροπαιδαγωγική παρακολούθηση , με σκοπό την υγιή ανάπτυξη του 

παιδιού που βρίσκεται σε συνάφεια με την ψυχική του ισορροπία . 

Ο τρόπος με τον οποίο τα σημαντικά πρόσωπα στο περιβάλλον του παιδιού θα 

χειριστούν τις βιολογικές του ανάγκες διαδραματίζει σημαντικό ρόλο στη 

διαμόρφωση της προσωπικότητας του παιδιού (Ι. Ν. Παρασκευόπουλος , 1985 , 

τόμος 1ος  , σελ:134). 
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Η τέταρτη ανάγκη αναφέρεται στη γνωστική ανάπτυξη όπου τεράστια σημασία 

αποκτά η στάση των προσώπων στο περιβάλλον του παιδιού , απέναντι στις 

προσπάθειες του για εξερεύνηση του κόσμου γύρω του , καθώς επίσης και η 

φροντίδα των προσώπων αυτών να παρέχουν μαθησιακές ευκαιρίες που είναι 

ανάλογες προς το εκάστοτε επίπεδο ωριμότητας του παιδιού. 

Τεράστια σημασία επίσης έχει η ενθάρρυνση που παρέχουν τα πρόσωπα προς το 

παιδί να επιχειρεί να λύνει προβλήματα ,οι ευκαιρίες που του παρέχουν για 

επιτεύγματα , η ικανοποίηση και ο ενθουσιασμός που εκφράζουν για τα 

επιτεύγματα του παιδιού (Ι.Ν.Παρασκευόπουλος , 1985 , σελ:187 ). 

Σε αυτό το σημείο συμπεριλαμβάνεται η ανάγκη αλληλεπίδρασης του παιδιού με 

το πρόσωπο που το φροντίζει , η παρουσία και μόνο του προσώπου δεν αρκεί , το 

παιδί έχει άμεση ανάγκη από συστηματική ανταπόκριση , καθοδήγηση , στήριξη 

και ενθάρρυνση σε όλα τα βήματα της ζωής του . 

Οι Maslow & Kelmer-Pringle επισημαίνουν οτι οι ανάγκες της παιδικής ηλικίας , 

οι οποίες αφορούν την αρμονική ανάπτυξη και την βαθμιαία κατάκτηση της 

αυτονομίας της , είναι η στοργή , η σταθερότητα , η απόδοση ευθυνών αναλόγων 

της ηλικίας και τα αισθήματα ασφάλειας , ενθάρρυνσης και αυτοεκτίμησης 

(Ε.Αγάθωνος –Γεωργοπούλου, Μ. Τσαγκάρη ,Εκλογή , τόμος 55ος ,1999 

,σελ:157). 

Έτσι οδηγούμαστε στην πέμπτη ανάγκη του παιδιού, όπου παράλληλα με τις 

διάφορες βιοκινητικές και γνωστικές ικανότητες έχει την ανάγκη να βιώσει 

θετικές διαπροσωπικές σχέσεις και συναισθηματικές καταστάσεις σε ένα 

περιβάλλον σταθερότητας και ασφάλειας . 

Τα παιδιά αναπτύσσονται μέσα από την συναλλαγή τους με το περιβάλλον , που 

περιλαμβάνει τόσο τους άλλους όσο και τα άψυχα αντικείμενα . Αναζητούν 

ερεθίσματα και επαφή .Ταυτόχρονα προσπαθούν συνεχώς να κατανοήσουν την 
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πραγματικότητα γύρω τους και να την προσεγγίσουν , ανάλογα με το επίπεδο της 

γνωστικής τους ανάπτυξης (Α. Χουντουμάδη , 1998 , σελ:13). 

Το πρώτο περιβάλλον μέσα στο οποίο εισέρχεται το παιδί είναι η οικογενειακή 

μονάδα , η οποία αποτελεί κοινωνικοψυχολογική ομάδα με συναισθηματικές 

λειτουργίες ,τον χώρο όπου εκφράζονται συναισθήματα και βαθιές ανάγκες. 

Όλες οι διαδικασίες που ενεργοποιούνται στο οικογενειακό πλαίσιο αποτελούν 

τη βάση για τη μορφή των μετέπειτα σχέσεων του παιδιού στη ζωή του. 
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5. Η ΑΝΑΓΚΗ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ ΝΑ ΕΧΕΙ ΤΗΝ ΔΙΚΗ ΤΟΥ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ 

– ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝΔΥΝΟΥ 

 

Η οικογένεια θεωρείται , στις περισσότερες κοινωνίες ως η πιο διαμορφωτική 

δύναμη στη ζωή των ανθρώπων . Διαμέσου αυτής συντελείται κατά κανόνα , η 

πρώτη συνάντηση του παιδιού με την κοινωνία , τις αξίες και τους κανόνες της. 

Οι σχέσεις στην οικογένεια διαμορφώνουν τις πρώτες  εντυπώσεις , που 

διαρκούν μια ζωή και διδάσκουν τον τρόπο συναλλαγής με τους άλλους  και την 

αποδεκτή/κρατούσα μορφή έκφρασης των διαφόρων συναισθημάτων 

(Α.Χουντουμάδη ,1998 , σελ:59). 

Η οικογένεια και ο ρόλος που η ίδια διαδραματίζει στη ζωή του παιδιού 

αποτέλεσαν αντικείμενο συστηματικής μελέτης , το οικογενειακό περιβάλλον 

θεωρείται ως ο σπουδαιότερος καθοριστικός  παράγοντας στη διαμόρφωση της 

προσωπικότητας του παιδιού . Πιο συγκεκριμένα η οικογένεια έχει αναλάβει και 

επιτελεί σε σχέση με το παιδί τις εξής τέσσερις λειτουργίες : 

• Την φροντίδα για την ικανοποίηση των βασικών βιολογικών αναγκών 

και την ευθύνη για την σωματική ακεραιότητα και υγεία του παιδιού. 

• Την φροντίδα για την κοινωνικοποίηση του παιδιού , δηλαδή την 

μάθηση των μορφών συμπεριφοράς που απαιτεί η κοινωνική ομάδα από 

κάθε μέλος της , να έχει αποκτήσει. 

• Την φροντίδα για την διατήρηση της ψυχοκοινωνικής ισορροπίας και 

προσαρμογής του παιδιού, την οικοδόμηση δηλαδή υγιούς 

προσωπικότητας . 

• Την φροντίδα για την εξασφάλιση περιβάλλοντος πλούσιου σε 

μορφωτικά ερεθίσματα και την ευθύνη για την πλήρη ενεργοποίηση και 

αξιοποίηση των νοητικών ικανοτήτων του παιδιού. 
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Ο ρόλος που διαδραματίζει η οικογένεια και η τεράστια ευθύνη της ,στην 

ψυχοπνευματική ανάπτυξη του ατόμου , αποτέλεσαν αντικείμενο μελέτης τόσο 

των ανθρωπολόγων και των κοινωνιολόγων όσο και των ψυχολόγων. 

Αρχικά ο νευροψυχίατρος Sigmund Freud στην προσπάθεια  του να διαγνώσει 

τα αίτια της νευρωσικής συμπεριφοράς και να εξεύρει τρόπους θεραπείας της , 

διαπίστωσε ότι πολλές μορφές παθολογικής συμπεριφοράς  των ενηλίκων 

έχουν τις ρίζες τους , στις πρώτες εμπειρίες του ατόμου μέσα στην οικογένεια.  

Ιδιαίτερη σημασία δίδεται στην καθημερινή φροντίδα και αντιμετώπιση του 

παιδιού , εκ μέρους των γονέων , στην εν γένει ψυχοσεξουαλική του ανάπτυξη . 

Καταλυτικός θεωρείται ο συναισθηματικός δεσμός μητέρας –παιδιού ο οποίος 

αποτελεί το πρότυπο για όλες τις μετέπειτα διαπροσωπικές σχέσεις του 

παιδιού. 

Η προσωπικότητα διαμορφώνεται κάτω από την επίδραση των σημαντικών 

αυτών προσώπων τελεσίδικα στα πρώτα χρόνια ζωής του 

παιδιού.(Ι.Ν.Παρασκευόπουλος ,1985 , τόμος 1ος ,σελ:52) 

Πιο πρόσφατες εξελικτικές θεωρίες που βασίζονται στον Freud , τονίζουν τα 

ψυχολογικά πλεονεκτήματα μιας φροντίδας που χαρακτηρίζεται από στοργή , 

συνέπεια ,σταθερότητα και τρυφερότητα πέρα από την ικανοποίηση των 

βιολογικών αναγκών του παιδιού. 

Ο Erik Erikson υποστηρίζει ότι το κρίσιμο εξελικτικό γεγονός κατά τη διάρκεια 

της βρεφικής ηλικίας , είναι η δημιουργία μιας αίσθησης εμπιστοσύνης που 

αναπτύσσεται ως αποτέλεσμα μιας ικανοποιητικής στοργικής φροντίδας που 

απολαμβάνει το βρέφος (Α.Χουντουμάδη ,1998 ,σελ:153). 

Ο Alfred Adler θεωρεί την συμπεριφορά ως αποτέλεσμα του ιδιαίτερου τρόπου 

ζωής (life style) που έχει υιοθετήσει το άτομο κατά τη διάρκεια της παιδικής 

του ηλικίας μέσα στην οικογένεια. 
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Ο Fairbairn διατύπωσε  πρώτος τη θέση ότι η ικανοποίηση των ενορμήσεων δεν 

είναι  ο αποκλειστικός ή ο κυριότερος στόχος του ανθρώπου . Το βασικότερο  

κίνητρο είναι η αναζήτηση ενός ατόμου κατάλληλου για τη δημιουργία μιας 

ανθρώπινης σχέσης μέσω της οποίας ικανοποιούνται οι ανάγκες και παρέχεται 

αίσθηση ασφάλειας . Οι εσωτερικευμένες  πρώϊμες σχέσεις , καθώς και τα 

συναισθήματα που τις συνοδεύουν είναι αυτά τα οποία συνθέτουν την 

αντίληψη που έχει το άτομο για τον εαυτό του σε κάθε χρονική 

στιγμή.(Γ.Α.Ποταμιάνος ,2002 ,σελ:153) 

Ο Winnicott απέδωσε ιδιαίτερη βαρύτητα στην σχέση μητέρας-παιδιού . Η 

ικανότητα του παιδιού να αναπτυχθεί και να πορευθεί προς την 

ανεξαρτητοποίηση , εξαρτάται και καθορίζεται από την ποιότητα της μητρικής 

φροντίδας. 

«Στην αρχή η αγάπη μπορεί να εκφραστεί αποτελεσματικά μόνο με την μορφή 

της φροντίδας του βρέφους και του παιδιού γεγονός που για εμάς σημαίνει ότι 

πρέπει να του εξασφαλίσουμε ένα θετικό ή αρκετά σωστό περιβάλλον . Για το 

μωρό , σημαίνει την ευκαιρία να αναπτυχθεί με τον δικό του τρόπο σύμφωνα με 

την σταθερή πορεία της διαδικασίας ωρίμανσης ...»( J.Swigard, 1992 , σελ:39 ). 

Ο John Bowlby αναφέρεται στην πρώτη διαπροσωπική σχέση που διαμορφώνει 

το παιδί με την μητέρα του ή και με άλλα πρόσωπα του άμεσου περιβάλλοντος 

του(προσκόλληση) ,οι επιπτώσεις της οποίας είναι σημαντικές στην περαιτέρω 

συναισθηματική και κοινωνική του ανάπτυξη. 

Η Benn διερεύνησε τα αποτελέσματα στην εξέλιξη του παιδιού μέσα από την 

ύπαρξη διαφόρων περιβαλλοντικών παραγόντων  οι οποίοι επηρεάζουν την 

ομαλή ανάπτυξη του παιδιού και ονομάζονται παράγοντες κινδύνου,που όταν 

διαπιστωθεί οτι υπάρχουν, πρέπει να αποτελούν κριτήριο εφαρμογής 

παρεμβάσεων σε αυτά τα παιδιά και στις οικογένειες τους. Αναλυτικότερα 

αναφέρονται οι εξής παράγοντες: 
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ΠΑΡΑΓΟΝΤΕΣ ΚΙΝΔΥΝΟΥ (BENN) 

• Η συναλλαγή γονέων –παιδιού/γονική συμπεριφορά 

• Χρόνια ή οξεία ψυχική διαταραχή ενός γονέα ,εξελικτική 

ανικανότητα/καθυστέρηση 

• Γονέας εξαρτημένος από αλκοόλ ή τοξικές ουσίες  

• Διαταραγμένος δεσμός γονέα-παιδιού 

• Μητρότητα κατά την εφηβεία(ηλικία έως και το 20ο έτος) 

• Οικογένεια χωρίς στέγη 

• Οξεία οικογενειακή κρίση 

• Χρόνια διαταραχή στις οικογενειακές συναλλαγές  

• Ιστορικό γονέων με χαρακτηριστικά απώλειας ή κακοποίησης 

• Χρόνια νόσος ατόμου που φροντίζει το παιδί  

• Αποχωριμοί παιδιού-γονέα(π.χ.διαζύγιο,νοσοκομειακή νοσηλεία) 

• Έλλειψη προγεννητικής φροντίδας 

• Φυσική , πολιτισμική ή κοινωνική απομόνωση 

• Έλλειψη επαρκούς στήριξης από το περιβάλλον 

• Ανεργία γονέα 

• Οικογένεια με ένα γονέα 

• Κακοποίηση – Παραμέληση παιδιού 

• Πολυμελής οικογένεια 

• Παρουσία ενός από κοινωνικούς/πολιτισμικούς /οικολογικούς 

παράγοντες που μπορεί να επηρεάζουν αρνητικά το παιδί 

(π.χ.έλλειψη σταθερής κατοικίας , περιοχή υψηλής εγκληματικότητας 

,χρόνια φτώχεια στην οικογένεια) 

Τα ουσιώδη χαρακτηριστικά αυτής της προσέγγισης είναι η ποιότητα της 

σχέσης γονιών-παιδιών , ο βαθμός στον οποίο η οικογένεια παρέχει στο παιδί 

της απαραίτητες και ποικίλες γνωστικές ,συναισθηματικές και κοινωνικές 
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εμπειρίες μαζί με το κατάλληλο κοινωνικό και φυσικό περιβάλλον και οι 

τρόποι με τους οποίους η οικογένεια εξασφαλίζει στο παιδί τις προϋποθέσεις 

για υγεία και ασφάλεια(Γ.Τσιάντης ,Θ.Δραγώνα ,1999,σελ.51-57) 

Μέσα από όλα αυτά συμπεραίνεται πως οι γονείς είναι ισχυρότατες πηγές 

οικειότητας και ασφάλειας .Εφ’όσον ο γονέας είναι συναισθηματικά 

διαθέσιμος , σταθερά παρών , αξιόπιστος και συνεπής , είναι και 

αναγνωρίσιμος και προσιτός και ως εκ τούτου αποτελεί πηγή 

ασφάλειας.Κατά συνέπεια εν καιρώ ο γονέας δεν γίνεται απλός ένας φάρος 

οικειότητας και σιγουριάς αλλά και φύλακας των θετικών συναισθημάτων 

του παιδιού(A.Sroute,1999,σελ:316-319) 

«Η εξερεύνηση του εαυτού, μας οδηγεί κατευθείαν στις ταυτίσεις μας. Η 

προσπάθεια να διαφοροποιηθούμε εσωτερικά, να φτιάξουμε μια νέα 

σύνθεση των στοιχείων που απαρτίζουν την ταυτότητα δεν είναι τίποτα άλλο 

από τις νέες συνδέσεις ,τις αναθεωρήσεις και τις ανακατατάξεις, τις 

ανατροπές που αφορούν τα πρότυπα μας , τις ταυτίσεις με πρόσωπα και 

καταστάσεις τους προσωπικούς και οικογενειακούς μύθους που άλλοτε είναι 

εμφανείς και άλλοτε ξεχασμένοι στο πίσω μέρος του μυαλού μας(Χ.Κατάκη 

,1997, σελ:220).    
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Β. ΠΑΙΔΙΚΗ ΙΔΡΥΜΑΤΙΚΗ ΠΕΡΙΘΑΛΨΗ 

 

1.  Η ΙΔΡΥΜΑΤΙΚΗ ΠΕΡΙΘΑΛΨΗ ΜΕΣΑ ΣΤΟ ΣΥΣΤΗΜΑ ΤΗΣ                          

ΠΑΙΔΙΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ 

 

Μια σύντομη αξιολόγηση του συστήματος της ιδρυματικής περίθαλψης , σε 

σχέση με ολόκληρο το σύστημα της παιδικής προστασίας , είναι απαραίτητη ,έτσι 

ώστε να κατανοηθεί σωστά .  

Από τα πρώτα χρόνια του αιώνα μας κατανοήθηκε και καθιερώθηκε επίσημα η 

αρχή οτι κανένα παιδί δεν πρέπει να απομακρύνεται από το σπίτι του , για 

οικονομικούς και μόνο λόγους . Κάθε παιδί για την πλήρη και αρμονική ανάπτυξη 

της προσωπικότητας του έχει ανάγκη από αγάπη και κατανόηση. Πρέπει εφ’όσον 

είναι δυνατόν , να αναπτυχθεί με την φροντίδα και την παρακολούθηση των 

γονέων και είναι αναγκαία μια ατμόσφαιρα στοργής , ηθικής και υλικής 

ασφάλειας . Το παιδί της νηπιακής ηλικίας δεν πρέπει να αποχωριστεί από την 

μητέρα του γεγονός που σημαίνει πως η Κοινωνία και το Κράτος οφείλουν να 

παρέχουν ειδική μέριμνα στα παιδιά που στερούνται οικογενειακού 

περιβάλλοντος κάτω από οποιεσδήποτε συνθήκες κινδύνου. 

Οι υπηρεσίες προστασίας του παιδιού μέσα στις οποίες εντάσσεται και η 

ιδρυματική περίθαλψη διαχωρίζονται ως εξής: 

1. Οι υποστηρικτικές υπηρεσίες για την οικογένεια  

Έχουν μορφή προληπτική . Σκοπό έχουν να παρέμβουν εποικοδομητικά 

στην λειτουργικότητα της οικογένειας και να μειώσουν τις εντάσεις στα 

μέλη της , έτσι ώστε να μπορέσουν οι γονείς , υποστηριζόμενοι να 

διατηρήσουν τους ρόλους τους στην οικογένεια. 
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Είναι υπηρεσίες που ασχολούνται με την οικογένεια και οι επαγγελματίες 

ανεξαρτήτου φορέα εργασίας που εργάζονται με τις ενδοοικογενειακές 

σχέσεις. 

2. Οι συμπληρωματικές υπηρεσίες για την οικογένεια  

Είναι οι υπηρεσίες που εισέρχονται και επηρεάζουν άμεσα το 

οικογενειακό σύστημα . Απαλλάσσουν ένα μέρος ευθύνης του γονέα και 

συμπληρώνουν αυτό το κενό μέσα από προγράμματα κρατικών ή 

ιδιωτικών οργανώσεων. 

3. Οι υποκατάστατες υπηρεσίες για οικογένεια  

Υποκαθιστούν την οικογένεια του παιδιού , με άλλο οικογενειακό ή 

ιδρυματικό περιβάλλον.Αυτή «η δραστική κοινωνική εγχείρηση» όπως την 

αναφέρει ο Kadushin , θεωρείται ως η τρίτη και τελευταία γραμμή άμυνας 

για την φροντίδα του παιδιού.Οι γονείς κρίνονται τελείως ανίκανοι να 

συνεχίσουν το γονεϊκό τους ρόλο και υποκαθίστανται από άλλες μορφές 

προστασίας : υιοθεσία ,ανάδοχες οικογένειες  και ιδρυματική περίθαλψη 

(Ε. Μαρκουλάκη., Πρακτικά Συνεδρίου, 1977 , σελ:114). 

Μέσα από την παραπάνω αξιολογική κατάταξη η ιδρυματική φροντίδα κρίνεται 

ως η τελευταία λύση για το απροστάτευτο παιδί . Σκοπός είναι να δωθεί στο παιδί 

το καλύτερο δυνατό υποκατάστατο , αν και θεωρείται οτι το πλησιέστερο ισότιμο 

της οικογενειακής ζωής είναι η υιοθεσία ή η μόνιμη τοποθέτηση σε ανάδοχη 

οικογένεια.Η ιδρυματική φροντίδα παρέχεται για εκείνα τα παιδιά ,για τα οποία 

δεν θα μπορούσε να εξασφαλιστεί άλλου είδους φροντίδα και ενδέχεται 

προσωρινά να είναι ο κατάλληλος χώρος διαμονής. 

Σύμφωνα με τις σύγχρονες αντιλήψεις για την διασφάλιση της ψυχικής υγείας 

του παιδιού ,γίνεται δεκτή η ιδρυματική φροντίδα ,με την προϋπόθεση οτι θα 

πραγματοποιηθεί ειδική έρευνα και μελέτη των κριτηρίων βάση των οποίων 

απομακρύνεται ένα παιδί από το οικογενειακό περιβάλλον και οτι το ίδρυμα θα 
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οργανωθεί σε τέτοιο χώρο και με τέτοιο τρόπο ώστε προσωρινά , να μπορεί η ζωή 

του παιδιού , να είναι όσο γίνεται φυσιολογική. 

Ενδιαφέρον έχει ο ορισμός που δίνεται στην ιδρυματική φροντίδα μέσα από μια 

διακρατική έρευνα του Ο.Η.Ε «Ιδρυματική φροντίδα είναι η φροντίδα που 

δίνεται μέσα σε οικότροφες ομάδες κρατικής ή ιδιωτικής πρωτοβουλίας  , με την 

κατεύθυνση ειδικού προσωπικού ,στα παιδιά που για διάφορους λόγους είναι 

αναγκασμένα να ζήσουν μακριά από τις οικογένειες τους.» 

(Τσιάντης.Γ.,Πρακτικά Συνεδρίου ,1977 , σελ:120) 

Παρά τις προθέσεις στήριξης της φυσικής οικογένειας , με στόχο την παραμονή 

του παιδιού μέσα στο οικογενειακό πλαίσιο υπάρχουν περιπτώσεις που αυτό δεν 

είναι εφικτό και καθιστούν αναγκαία την φροντίδα των παιδιών μέσα από άλλα 

σχήματα. 

Στην Ελλάδα παραδοσιακά , η βασικά μορφή εξω-οικογενειακής προστασίας 

ήταν η εισαγωγή σε κάποιο ίδρυμα .Η αντίληψη αυτή έχει αλλάξει τουλάχιστον 

μεταξύ των επαγγελματιών υγεία και πρόνοιας . 

Όπως τονίζει η Αγάθωνος – Γεωργοπούλου «σήμερα ,την προστασία των 

παιδιών έξω από την φυσική τους οικογένεια πρέπει να την δούμε μόνο στα 

πλαίσια μιας πολύπλευρης κοινωνικής δικτύωσης που στοχεύει στο να στηρίζει 

όλες τις οικογένειες στον λειτουργικό τους ρόλο, μέσα από προσεγγίσεις που να 

σέβονται τις ευάλωτες περιόδους κάθε οικογένειας , το ρυθμό της αλλαγής αλλά 

συνάμα και το απόλυτο συμφέρον των παιδιών.Εξω-οικογενειακοί θεσμοί όπως 

το ίδρυμα και η αναδοχή ,λειτουργούν στο κενό , σαν ένας παθολογικός  

αυτοσκοπός ,αν δεν συνδυασθούν με πολύπλευρη στήριξη της φυσικής 

οικογένειας ώστε να ξανα-αναλάβει τις ευθύνες των παιδιών 

της».(Π.Α.Σταθόπουλος ,1996,σελ:292)  
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2.   ΙΔΡΥΜΑΤΙΚΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ 

 

Στο παρελθόν τα ιδρύματα παρείχαν περίθαλψη για μακρά χρονικά διαστήματα , 

με αποτέλεσμα , η σχέση του παιδιού με την φυσική του οικογένεια και το 

ευρύτερο συγγενικό περιβάλλον να παύει ολοκληρωτικά. 

Στα ιδρύματα κλειστής περίθαλψης τα παιδιά ακολουθούσαν αυστηρά 

προγράμματα στην καθημερινή τους ζωή .Διέμεναν σε μεγάλα κτίρια και 

θαλάμους  χωρίς να έχουν τη δυνατότητα να έχουν έστω ένα μικρό αποκλειστικά 

δικό τους χώρο. 

Σε αντίθεση με το παρελθόν τα σύγχρονα ιδρύματα παρέχουν φροντίδα βραχείας 

διάρκειας , σε περιόδους κρίσης της φυσικής οικογένειας , με την οποία 

επιδιώκεται η διατήρηση του δεσμού με το παιδί. (Δοξιάδης Σ.- 

Παναγιωτοπούλου Μ. –Αλεξανδράκη  Λ., Συμπεράσματα Σεμιναρίου,1974, 

Αθήνα). 

Τα τελευταία χρόνια έχουν μειωθεί τόσο τα ιδρύματα  κλειστής περίθαλψης όσο 

και ο αριθμός των παιδιών που διαμένουν σε αυτά για μεγάλα χρονικά 

διαστήματα . Οι επισημάνσεις αυτές σαφώς δεν δικαιολογούν τις σοβαρές 

ελλείψεις σε εξοπλισμό ,κατάλληλα κτίρια και την στελέχωση των ιδρυμάτων  με 

εξειδικευμένο επαγγελματικό προσωπικό. 

 

α) Ιδρύματα για παιδιά προσχολικής ηλικίας  

Πρόκειται για ιδρύματα που δέχονται παιδιά ηλικίας 0-5,5 ετών όταν δεν 

υπάρχει ουσιαστικά φυσική οικογένεια να τα φροντίσει.Τα παιδιά αυτά 

ενδέχεται να είναι ορφανά ,εγκαταλελειμένα από τους γονείς τους , παιδιά 

που γεννήθηκαν εκτός γάμου.Το ίδρυμα αποτελεί μια ενδιάμεση λύση ,για τα 

παιδιά αυτά ,εως όταν διερευνηθούν οι δυνατότητες επιστροφής των παιδιών 
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στην φυσική τους οικογένεια ,τοποθέτησης τους σε ανάδοχη οικογένεια ή 

υιοθεσίας. 

Τα ιδρύματα τα οποία δέχονται παιδιά προσχολικής ηλικίας είναι τα εξής  

τέσσερα βρεφοκομεία:1)το κέντρο βρεφών «Μητέρα»,2) το βρεφοκομείο 

Πατρών ,3) το βρεφοκομείο Θεσσαλονίκης, 4)το «Παπαδοπούλειο» 

βρεφοκομείο  Καλαμάτας. 

Εκτός από τον βασικό στόχο των παραπάνω κέντρων που είναι η προστασία 

βρεφών και  νηπίων τα οποία δεν έχουν κατάλληλο οικογενειακό περιβάλλον  

ή στερούνται οικογένειας , το κέντρο βρεφών «Μητέρα»(Ν.Π.Ι.Δ) ασχολείται 

με την συμπαράσταση και την προστασία της άγαμης μητέρας και του 

εξώγαμου βρέφους . 

Λειτουργεί επίσης στο ίδιο κέντρο ειδική μονάδα  για τη διαμονή, 

παρακολούθηση και θεραπευτική αγωγή κακοποιημένων και παραμελημένων 

παιδιών. 

Εκτός από τα παιδιά που διανυκτερεύουν στη μονάδα υπάρχει η δυνατότητα 

ημερήσιας φροντίδας για παιδιά τα οποία διανυκτερεύουν με τις οικογένειες 

τους.Φυσικά αυτό πραγματοποιείται αφού έχει προηγηθεί ειδική μελέτη των 

οικογενειακών συνθηκών από κοινωνικούς λειτουργούς και διαπιστωθεί  ότι 

τα παιδιά δεν κινδυνεύουν να κακοποιηθούν.Για το πρόγραμμα 

κακοποιημένων –παραμελημένων παιδιών υπάρχει στενή και άμεση 

συνεργασία  με το Ινστιτούτο Υγείας του Παιδιού , το οποίο διαθέτει 

εξειδικευμένο προσωπικό για τη διάγνωση και θεραπεία παιδιών τα οποία 

κακοποιούνται. 

β) Ιδρύματα για παιδιά σχολικής ηλικίας 

Στα ιδρύματα για παιδιά σχολικής ηλικίας  περιλαμβάνονται: 

►Τα 30 Κέντρα Παιδικής Μέριμνας τα οποία είναι κρατικά  ιδρύματα 

(Ν.Π.Δ.Δ)  σε 23 νομούς της χώρας  μας .Δέχονται παιδιά ηλικίας από 6-18 
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ετών και παρέχουν δωρεάν στα παιδιά  αυτά στέγη , τροφή ,ενδυμασία, 

σπουδές σε όλες τις βαθμίδες εκπαίδευσης και κάθε άλλη αναγκαία μέριμνα 

και φροντίδα. 

Τα παιδιά παραμένουν στα Κέντρα Παιδικής Μέριμνας μέχρι να 

ολοκληρώσουν τις σπουδές τους και να μπορούν πλέον να ενταχθούν στο 

κοινωνικό σύνολο με τα δικά τους μέσα .Στα κέντρα  διαμένουν περίπου 

3.500 παιδιά αν και ο αριθμός αυτός δεν είναι σταθερός. 

►Οι 8 Παιδουπόλεις που βρίσκονται στην Αθήνα (2),στον Βόλο(1), στο 

Ωραιόκαστρο Θεσσαλονίκης (1) ,στα Ιωάννινα (1) , στην Καβάλα (1) ,στην 

Φλώρινα (1) , και στην Νεάπολη Κρήτης (1) , δυναμικότητας συνολικά 600 

παιδιών . Εποπτεύονται από τον Εθνικό Οργανισμό Πρόνοιας (Ε.Ο.Π). 

Στα παιδιά που βρίσκονται στις παιδοπόλεις παρέχεται 24ωρη φιλοξενία , 

σίτιση , ιατροφαρμακευτική περίθαλψη , ιματισμός , εκπαίδευση σε σχολεία ή 

σχολές της περιοχής , φροντιστηριακή βοήθεια , συναισθηματική και 

ψυχολογική στήριξη , επαγγελματικός προσανατολισμός , ψυχαγωγία και 

δυνατότητες δημιουργικής αξιοποίησης του ελεύθερου χρόνου . 

Στις παιδουπόλεις Αθήνας και Θεσσαλονίκης λειτουργούν ακόμα και τεχνικά 

εργαστήρια για παιδιά που για διάφορους κοινωνικούς κυρίως λόγους , δεν 

έχουν ολοκληρώσει την βασική τους εκπαίδευση . 

►60 ορφανοτροφεία ιδιωτικής και εκκλησιαστικής πρωτοβουλίας που 

εποπτέυονται από το Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας και παρέχουν στα 

παιδιά που φιλοξενούν ανάλογες υπηρεσίες με αυτές των Κέντρων Παιδικής 

Μέριμνας , δωρεάν . 

 

►Χωριό S.O.S  

Το παιδικό χωριό S.O.S δέχεται παιδιά προσχολικής ηλικίας που δεν έχουν 

φυσική οικογένεια και τη δυνατότητα να ζούν σε ένα μόνιμο σπίτι . Σκοπός 
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του είναι να προσφέρει σε αυτά μακροχρόνια στέγη και προστασία μέσα σε 

ένα ζεστό οικογενειακό περιβάλλον που ως τώρα το  είχαν στερηθεί σε μικρές 

ομάδες οικογενειακού τύπου. (Π.Σταθόπουλος , 1996 ,σελ:295) 

Σε μια οικογένεια ζούν 6 με 8 παιδιά ανεξαρτήτου φύλου ,μαζι με μια γυναίκα 

«μητέρα» η οποία έχει την φροντίδα τους όπως συμβαίνει σε μια φυσική 

οικογένεια .  

Αφού προσαρμοσθούν στην οικογενειακή ζωή φοιτούν στα σχολεία της 

περιοχής και συμμετέχουν σε διάφορες δραστηριότητες όπως συμβαίνει και 

σε άλλα παιδιά που δεν στερούνται του φυσικού οικογενειακού τους 

περιβάλλοντος. 

Το παιδικό χωριό S.O.S είναι Ν.Π.Ι.Δ με μη κερδοσκοπικό χαρακτήρα και 

εποπτεύεται από το Υπουργείο Υγείας και Πρόνοιας(Π.Σταθόπουλος , 1996 

,σελ:295).  
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3.  Ο ΑΠΟΧΩΡΙΣΜΟΣ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ ΑΠΟ ΤΟΥΣ ΓΟΝΕΙΣ ΤΟΥ 

 

Η ομαλή συναισθηματική ,νοητική και κοινωνική ανάπτυξη του παιδιού 

ενδέχεται να επηρεαστεί έντονα μέσα από τη διαδικασία αποχωρισμού από τους 

γονείς του , τα αδέλφια του και άλλα σημαντικά πρόσωπα της ζωής του, για 

λόγους ιδρυματικής περίθαλψης. 

Ο αποχωρισμός μπορεί να αποβεί ιδιαίτερα ψυχοτραυματικός , κυρίως όσον 

αφορά παιδιά της προσχολικής ηλικίας διότι είναι πιο ευάλωτα ,έχουν 

μεγαλύτερες ανάγκες , είναι περισσότερο εξαρτημένα από τους γονείς τους. 

Τα αποτελέσματα του αποχωρισμού μπορεί να είναι εξίσου τραυματικά και σε 

μεγαλύτερα παιδιά , ιδίως αν είχαν προηγούμενες εμπειρίες αποχωρισμού από 

τους γονείς τους ή άλλες εμπειρίες που δημιουργούσαν συναισθηματική στέρηση 

, για παράδειγμα ,αν οι σχέσεις παιδιού-γονέων ήταν διαταραγμένες ή αν ήταν 

διαταραγμένες οι σχέσεις των γονέων  μεταξύ τους ή αν υπήρξαν στην οικογένεια 

άλλες καταστροφικές εμπειρίες.(Τσιάντης Γ. , Μανωλόπουλος Σ. ,1987 ,σελ:310) 

Η μεγάλη σημασία της μητρικής αποστέρησης και των επιπτώσεων του 

αποχωρισμού , έχει διατυπωθεί με την κλασσική θεωρία του Bowlby.Σύμφωνα με 

αυτήν , αυτό που είναι απαραίτητο για την ψυχική υγεία του βρέφους και του 

μικρού παιδιού είναι ότι πρέπει να βιώσει μια τρυφερή , αποκλειστική και χωρίς 

διακοπές σχέση με την μητέρα του ή το μόνιμο υποκατάστατο της. Στην σχέση 

αυτή το παιδί βρίσκει ικανοποίηση και ευχαρίστηση. 

Η παραπάνω θεωρία έχει επανεξεταστεί λεπτομερώς από τον Ruttner , ο οποίος 

υποστηρίζει ότι οι εμπειρίες που υποδηλώνονται με τον γενικό όρο «μητρική 

αποστέρηση» είναι τόσο ετερόκλητες και τα αποτελέσματα τόσο διαφορετικά 

ώστε το θέμα χρειάζεται ειδική εξέταση . Αν τα παιδιά έχουν «κακή φροντίδα» 

στα πρώτα στάδια της ζωής τους , αυτό θα έχει άμεσες και μακροχρόνιες 

επιπτώσεις στην προσωπικότητα τους. Είναι απαραίτητο όμως να διευκρινίζεται 
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ο όρος «κακή φροντίδα» , ποια είναι τα αποτελέσματα της στο παιδί και γιατί 

διαφορετικά παιδιά αντιδρούν με διαφορετικό τρόπο σε ίδιες εμπειρίες .Επίσης 

υποστηρίζεται ότι στην περίπτωση αποχωρισμού του παιδιού από τον γονέα του , 

έχει ιδιαίτερη σημασία το είδος αυτής της εμπειρίας , αν ο αποχωρισμός είναι 

ξαφνικός και αν συνοδεύεται από άλλα γεγονότα .  

Ενδιαφέρον παρουσιάζουν οι έρευνες γύρω από τον ρόλο του πατέρα και την 

πατρική απουσία . Οι συσχετίσεις που εντοπίστηκαν ανάμεσα στην απουσία του 

πατέρα και στα χαρακτηριστικά της συμπεριφοράς  και της προσωπικότητας των 

παιδιών τους θα μπορούσαν σε γενικές γραμμές να συνοψιστούν σε : διαταραχές 

στην ταυτότητα του φύλου , ανεπάρκειες στη γνωστική σφαίρα , χαμηλή σχολική 

επίδοση , αδυναμία ελέγχου των ενορμήσεων και κατ ‘ επέκταση προβλήματα 

συμπεριφοράς , δυσκολία αποδοχής της εξουσίας.(Τσιάντης Γ.,1999,σελ;185) 

Παρατηρείται ότι (Biller ,1970 ,1974) τα αγόρια που βίωσαν τον αποχωρισμό από 

τον πατέρα κάτω από τα δύο τους χρόνια , εμφάνισαν αργότερα δυσκολίες σε 

αρκετές διαστάσεις της προσωπικότητας τους – έδειχναν λιγότερη εμπιστοσύνη , 

είχαν χαμηλή αυτοεκτίμηση , ήταν λιγότερο εργατικά και υπεύθυνα-. 

Από τις μελέτες αυτές προκύπτουν τα εξής πορίσματα : 

Το νεογέννητο μωρό , είναι ένα αδιαμόρφωτο όν με τεράστιο δυναμικό , έχει 

ολοκληρωτική εξάρτηση από το περιβάλλον του για να ζήσει. Αναπτύσσεται στα 

πλαίσια μιας σχέσης με το άτομο που το φροντίζει με αγάπη , σταθερότητα και 

στοργή . 

Μέσα σε αυτήν την αποκλειστική σχέση , θα μάθει και θα αντιληφθεί τα 

πρόσωπα και πράγματα του περιβάλλοντος του , θα αναπτύξει τη συνείδηση του 

εαυτού του , τους κανόνες και τα όρια , τις φυσικές αξίες , τις αφηρημένες έννοιες 

, τα ιδανικά που θα διέπουν την ζωή του , θα μάθει να αγαπά . 
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Η θετική εμπειρία της γονεϊκής στοργής και καθοδήγησης στα τρία πρώτα 

χρόνια ζωής του παιδιού είναι αναμφισβήτητα η βασική προϋπόθεση για την 

ψυχική υγεία του ατόμου. 

Ακόμη και σύντομη διακοπή αυτής της σχέσης , επιφέρει πλήγματα στην 

ανάπτυξη της προσωπικότητας του , τα οποία είναι τόσο πιο σοβαρά όσο πιο 

μικρό είναι το παιδί που τα δέχεται. 

Σε παιδιά 4-5 ετών οι αντιδράσεις στον αποχωρισμό είναι βίαιες και σπαρακτικές 

, το παιδί βρίσκεται σε κατάσταση απελπισίας περνώντας την διαδικασία του 

θρήνου. Μη έχοντας την  αντίληψη του χρόνου δεν μπορεί να παρηγορηθεί με 

ελπίδες ή υποσχέσεις για το μέλλον . Επίσης το παιδί αυτής της ηλικίας 

αντιλαμβάνεται τον αποχωρισμό ως κάτι το οριστικό και αμετάκλητο . 

Όταν το παιδί εισαχθεί στο ίδρυμα είναι αναπόφευκτη η διάσπαση της 

προσωπικότητας που συνήθως εμφανίζεται με την μορφή του «ιδρυματισμού» 

(nospitalismus), της «αποστέρησης στοργής» και της «δίψας για στοργή» (affect 

hunger) . 

Είναι τα ήσυχα , υπάκουα , τακτικά  και καλότροπα παιδιά που διαμένουν στα 

ιδρύματα και κατά βάθος ανίκανα να αντιδράσουν ουσιαστικά σε μια σχέση με 

συναίσθημα και συγκίνηση .  

Μετά από την ηλικία των 6 χρόνων η προσωπικότητα του παιδιού είναι πιο 

ολοκληρωμένη , το ενδιαφέρον του είναι στραμμένο στο περιβάλλον και το 

σχολείο  , έτσι ώστε να είναι πιο ανθεκτικό στον αποχωρισμό από την οικογένεια 

του. 

Σημαντικό ρόλο διαδραματίζει σαφώς η ψυχολογική προετοιμασία του παιδιού 

για να αντιμετωπίσει τον αποχωρισμό καθώς και οι συχνές επισκέψεις και 

επαφές του παιδιού με τους γονείς του κατά την διάρκεια της παραμονής του 

μέσα στο ίδρυμα . 
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Το φυσιολογικό παιδί στο ίδρυμα είναι το σύμπτωμα μιας κοινωνικά άρρωστης 

οικογένειας (Μαρκουλάκη Ε.1977,σελ:40). Μια οικογένεια η οποία διέρχεται 

κρίση , διασπάται και το παιδί πρέπει να προστατευτεί μπαίνοντας έστω 

προσωρινά σε κάποιο ίδρυμα παιδικής προστασίας . 

Το ίδρυμα θα προσφέρει στο απροστάτευτο παιδί τις βασικές συνθήκες 

επιβίωσης του , όμως δεν μπορεί να υποκαταστήσει την οικογένεια . Ήδη από το 

1938 έχει επισημανθεί σε έκθεση ειδικών της Κοινωνίας των Εθνών ότι το παιδί 

έχει ανάγκη από την οικογένεια και της ενδοοικογενειακές σχέσεις για να 

μπορέσει να αναπτυχθεί . 

Η έμφαση πρέπει να  δίδεται στην προσωρινότητα του παιδιού στο ίδρυμα , στην 

ενίσχυση και στην αναμόρφωση της οικογένειας  , ώστε να δεχθεί στους κόλπους 

της το παιδί υπό καλύτερους όρους και πιο σωστές προοπτικές , όπου φυσικά η 

κατάσταση είναι αναστρέψιμη . 
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4.  ΤΟ ΠΑΙΔΙ ΣΤΟ ΙΔΡΥΜΑ 

 

Σύμφωνα με τους Δοξιάδης Σ.- Παναγιωτοπούλου Μ. –Αλεξανδράκη  Λ., και 

μεσα από τις εισηγήσεις τους στο σεμινάριο που διοργάνωσε το Ινστιτούτο 

Υγείας του Παιδιού το 1974  αναφέρονται τα εξής: 

Είναι βασικό αρχικά να διευκρινιστεί πως παρ’όλο που η παραμονή του παιδιού  

στο ίδρυμα είναι προσωρινή ,για πολλά παιδιά διαρκεί χρόνια  , στην διάρκεια 

των οποίων διαμορφώνεται το άτομο .  

Είναι επομένως σημαντικές οι ουνθήκες μέσα στις οποίες θα ζήσει , οι σχέσεις 

που θα δημιουργήσει και πως αυτές θα επηρεάσουν καθοριστικά την 

ψυχοκοινωνική του ανάπτυξη. 

Η ιδρυματική ζωή ενδέχεται να έχει ολέθρια αποτελέσματα για το άτομο . 

Σήμερα όμως θεωρείται ότι αυτό που έχει σημασία είναι η ποιότητα ζωής που 

υπάρχει στο ίδρυμα .Αυτή η ποιότητα ζωής αποτελεί ευθύνη όχι μόνο των 

ανθρώπων που έχουν την άμεση ευθύνη της λειτουργίας των ιδρυμάτων αλλά και 

της πολιτείας . 

Μια ανασκόπηση της βιβλιογραφίας όσον αφορά το παιδί στο ίδρυμα 

επιβεβαιώνει ότι διάφοροι επιστήμονες από τις αρχές του αιώνα , ενδιαφέρθηκαν 

για τα προβλήματα που δημιουργεί  η παραμονή των παιδιών στα ιδρύματα. 

Η παιδιατρική βιβλιογραφία ασχολήθηκε ιδιαίτερα με τις δυσμενείς επιδράσεις 

των ιδρυμάτων στην συναισθηματική ανάπτυξη των παιδιών. Το 1908 ο 

παιδίατρος Chapin (αυτός που αργότερα συνέλαβε την ιδέα των θετών 

οικογενειών ) δημοσίευσε τις παρατηρήσεις του για τα «δυστροφικά βρέφη» που 

μεγάλωναν στα ιδρύματα . Το 1915 στο ετήσιο παιδιατρικό συνέδριο της 

Αμερικάνικης Παιδιατρικής Εταιρείας συζητήθηκε ευρύτατα η υψηλή 

θνησιμότητα των βρεφών που ζούσαν στα ιδρύματα. Ο ίδιος ο Chapin εξέτασε 
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δέκα ιδρύματα παιδιών σε διάφορες πόλεις των Ηνωμένων Πολιτειών. Στα εννέα 

από τα δέκα αυτά ιδρύματα όλα τα παιδιά κάτω των δύο ετών πέθαναν . 

Ο παιδίατρος Knox ανέφερε τότε την δική του θλιβερή εμπειρία από τα ιδρύματα 

της πόλεως της Βαλτιμόρης .Το 90% από τα διακόσια βρέφη που ζούσαν σε αυτά 

πέθαναν μέσα σε ένα χρόνο . Ο ομιλητής απέδωσε την επιβίωση των υπόλοιπων  

10% στο γεγονός ότι τα βρέφη αυτά μεταφέρθηκαν σε ανάδοχες οικογένειες ή σε 

συγγενείς . 

Το 1932 ο παιδίατρος Brenneman ,έθεσε το πρόβλημα του «ιδρυματισμού». 

Παρατηρήθηκε  ότι τα βρέφη κάτω των έξι μηνών που ζούσαν σε ιδρύματα για 

αρκετό καιρό παρουσίαζαν μια τυπική κλινική εικόνα με τα εξής 

χαρακτηριστικά:δυστροφία , ωχρότητα , απάθεια , έλλειψη αντίδρασης σε 

ερεθίσματα ,(π.χ. στο χαμόγελο ή στην ομιλία), αδιαφορία για φαγητό , αϋπνία 

και μια τάση για εμπύρετες λοιμώξεις. 

Τα θλιβερά επακόλουθα της ιδρυματικής ζωής στην πνευματική και ψυχική 

ανάπτυξη του παιδιού αποδείχθηκαν για πρώτη φορά από μια μελέτη των Durfee 

& Wolf , που δημοσιεύτηκε το 1933. Οι συγγραφείς αυτοί πραγματοποίησαν 

πρώτοι την έρευνα της ψυχοσωματικής εξέλιξης με ειδικά τέστ , εξετάζοντας 

βρέφη ηλικίας κάτω των δώδεκα μηνών σε διάφορα ιδρύματα της Βιέννης . Οι 

ερευνητές δεν διαπίστωσαν διαφορές στην ανάπτυξη των βρεφών πριν την 

ηλικία των τριών μηνών . Βρέφη όμως μεγαλύτερα παρουσίαζαν σοβαρή πτώση 

του δείκτη νοημοσύνης που ήταν ανάλογη με την διάρκεια παραμονής τους μέσα 

στο ίδρυμα . Τα παιδιά που είχαν παραμείνει περισσότερο από οκτώ μήνες κατά 

την διάρκεια του πρώτου έτους της ηλικίας τους   μέσα στο ίδρυμα , παρουσίαζαν 

τόσο έντονες συναισθηματικές διαταραχές , ώστε δεν μπορούσαν να ελέγξουν 

την ψυχοκοινωνική τους ανάπτυξη .  

Τα εντυπωσιακά αυτά αποτελέσματα έδωσαν αφορμή για περαιτέρω έρευνες 

από πολλούς άλλους επιστήμονες . Έτσι τα ευρήματα τους επιβεβαιώθηκαν από 
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τις μελέτες των Spitz & Wolf, Rudesco & Appell , Goldfarb , Gesell 

κ.α.(Παναγιωτοπούλου Μ.,1974 , σελ:25) 

Οι Spitz & Wolf μελετώντας ιδρυματικά παιδιά ανγνώρισαν την κατάσταση που 

παλαιότερα  είχε ονομαστεί «ιδρυματισμός» ως εικόνα κατάθλιψης . 

Αναγνώρισαν ότι ο κυρίαρχος παράγοντας  είναι η στέρηση σε μικρή ηλικία της 

μητέρας , του προσώπου δηλαδή με το οποίο  το παιδί είναι αναγκαίο να 

αναπτύξει μια ζεστή και αρμονική σχέση . 

Ο  Spitz έθεσε το θέμα ως εξής : 

«Η ανταλλαγή συναισθημάτων είναι ένας παράγοντας πρωταρχικής σημασίας , 

όχι μόνο για την ανάπτυξη του ίδιου του συναισθήματος στα βρέφη , αλλά και για 

την ωρίμανση και  την ανάπτυξη του ίδιου του παιδιού . Αυτή η συναισθηματική 

ανταλλαγή προκύπτει από την αμοιβαιότητα σύνδεσης μεταξύ της μητέρας  ( ή 

του υποκατάστατου της) και του παιδιού , έτσι αν αποστερήσει κανείς ένα παιδί 

από αυτή την αμοιβαία συναισθηματική ανταλλαγή αποτελεί ένα σοβαρό και σε 

ακραίες περιπτώσεις επικίνδυνο εμπόδιο για την ανάπτυξη του παιδιού σε κάθε 

τομέα της προσωπικότητας του.»(Sroufe.L. ,1999 ,σελ;101) 

Άλλες εργασίες πραγματοποιήθηκαν από τους Burlinghan & Anna Freud σε μια 

μελέτη τους με τον τίτλο «Παιδιά χωρίς οικογένεια» υποστηρίζοντας ότι η 

επίδραση του ιδρυματισμού ενδέχεται από βλαβερή να αποβεί ενεργητική εάν 

αλλάξει ο τρόπος λειτουργίας των ιδρυμάτων . Οι ερευνήτριες αυτές είχαν την 

δυνατότητα να διευθύνουν τα γνωστά νηπιαγωγεία του Hampstead του Λονδίνου 

για τα παιδιά που χωρίστηκαν από τους γονείς τους. Η λειτουργία του ιδρύματος 

και οι όροι διαβίωσης σε αυτό ήταν τελείως διαφορετικά από τα συνήθη 

ιδρύματα. Εκτός  από την ποικιλία των υλικών μέσων , πραγματοποιούνταν κάθε 

δυνατή προσπάθεια  να δοθεί στα παιδιά αυτά , το αίσθημα της ασφάλειας  που 

προσφέρει το οικογενειακό περιβάλλον και επίσης να αναπτυχθεί ξεχωριστά η 
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δυνατότητα του κάθε παιδιού . Το μόνο μειονέκτημα αυτής της ομαδικής 

διαβίωσης ήταν η έλλειψη οικογένειας . 

Διαπιστώθηκε ότι στα ειδικά διαμορφωμένα νηπιαγωγεία τα μωρά μέχρι έξι 

μηνών είχαν καλύτερη ανάπτυξη από εκείνα που άνηκαν σε οικογένειες 

εργαζομένων και ζούσαν με τους γονείς τους . Τα βρέφη αυτά φαινομενικά δεν 

παρουσίαζαν καμία ιδιαιτερότητα . Από την ηλικία όμως των έξι μηνών και πέρα 

μια βαθύτερη ψυχολογική παρατήρηση των βρεφών αυτών σε σύγκριση με τα 

βρέφη που ζούσαν σε οικογενειακό περιβάλλον  , έδειξε ότι τα βρέφη του 

ιδρύματος μειονεκτούσαν σε ό,τι αφορούσε την ικανοποίηση των 

συναισθηματικών τους αναγκών  . Αυτό αποδόθηκε στην δυσκολία τους να 

συνάπτουν  συναισθηματικούς δεσμούς με τις βρεφοκόμους , ανάλογους των 

βρεφών που ζούσαν με την μητέρα τους . 

Πραγματικός όμως σταθμός στην ιστορία των ιδρυμάτων υπήρξε η δημοσίευση  

του ψυχιάτρου Bowlby το 1950 . Η μονογραφία του «Μητρική φροντίδα και 

ψυχική υγεία» περιείχε μια εξαντλητική ανασκόπηση της παγκόσμιας 

βιβλιογραφίας εως τότε στο θέμα αυτό . Τα συμπεράσματα της εκτεταμένης 

μελέτης του Bowlby συνοψίζονται ως εξής : 

• Τα ιδρυματικά παιδιά εμφανίζουν στατιστικά αξιοσημείωτη 

καθυστέρηση σε ψυχολογική ανάπτυξη συγκριτικά με ομάδες βρεφών 

που έχουν συλλεγεί από το ίδιο κοινωνικό επίπεδο. 

• Ο βαθμός της καθυστέρησης τους είναι ανάλογος με την οργάνωση του 

ιδρύματος , τον αριθμό του προσωπικού που τα φροντίζει και την 

συναισθηματική του συμπεριφορά απέναντι στα βρέφη , καθώς επίσης 

και με τις συνθήκες απομόνωσης που επικρατούν στο ίδρυμα. 

• Η καθυστέρηση των παιδιών αυτών ποικίλει επίσης ανάλογα με τον 

χρόνο παραμονής τους στο ίδρυμα . 
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• Οι διάφοροι τομείς ανάπτυξης δεν καθυστερούν εξίσου.; π.χ. ο 

κινητικός τομέας προσβάλλεται λιγότερο , η ομιλία περισσότερο , ενώ 

η κοινωνική τους προσαρμογή βρίσκεται ανάμεσα στα δύο. 

• Οι εμπειρίες του παιδιού , σε μικρή ηλικία από τον ιδρυματισμό 

ενδέχεται να οδηγήσουν στα επόμενα χρόνια στην ανάπτυξη μιας 

προσωπικότητας , που κύρια χαρακτηριστικά της είναι η απόλυτη 

αδυναμία να συνάψει στενούς και σταθερούς δεσμούς και η έλλειψη 

συναισθημάτων . 

Η στέρηση του μητρικού παράγοντα θεωρείται και σήμερα ως η κυριώτερη αιτία 

, αλλά όχι και η  μοναδική της καθυστέρησης των παιδιών  στα ιδρύματα . Η 

μητρική αποστέρηση θεωρείται σημαντική για παιδιά στα οποία προϋπήρχε 

συναισθηματικός δεσμός με την μητέρα τους και χωρίστηκαν από αυτή μετά την 

ηλικία των 6 μηνών . Για παιδιά όμως που στερήθηκαν την μητέρα τους σε 

μικρότερη ηλικία  ή και εξ’ αρχής από την γέννηση τους , τα δυσάρεστα 

αποτελέσματα του ιδρυματισμού φαίνεται να  οφείλωνται και σε άλλα αίτια 

όπως:  

•  Αποστέρηση  αισθητηρίων ερεθισμάτων ,οπτικών , ακουστικών και 

κυρίως απτικών. 

• Η κοινωνική αποστέρηση 

• Η συναισθηματική αποστέρηση 

Το παιδί πολλές φορές υποφέρει και από τις τρείς αυτές μορφές  αποστέρησης . 

Ο βαθμός της  αποστέρησης εξαρτάται από τον τρόπο αντιμετώπισης των 

βασικών αναγκών του παιδιού από το κάθε ίδρυμα.(Παναγιωτοπούλου 

Μ.,1974,σελ:26-27) 

Στον τομέα των διαπροσωπικών σχέσεων παρατηρούνται οι εξής διαταραχές : 

• Η κοινωνική απάθεια χαρακτηρίζεται από αδιαφορία για κάθε 

κοινωνική επαφή. Η απλούστερη υπόθεση που μπορεί να γίνει είναι ότι 
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κατά την περίοδο ανάπτυξης του παιδιού υπήρχε ανεπάρκεια ή έλλειψη 

σε κοινωνικά ερεθίσματα . Η ανθρωπολόγος Margaret Mead αναφέρει 

χαρακτηριστικά πως «τα παιδιά αυτά μένουν αδιάφορα  στο 

περιβάλλον που ήταν αδιάφορο γι’ αυτά». 

• Η δίψα για στοργή χαρακτηρίζεται από μια ακατάπαυστη και χωρίς 

κορεσμό αναζήτηση στοργής . Παρουσιάζεται λιγότερο συχνά από την 

κοινωνική αδιαφορία και τα παιδιά αυτά περιφράφονται ως απαιτητικά 

, ευερέθιστα και διαρκώς απογοητευμένα από κάθε καινούρια επαφή , 

εμφανίζουν δυσκολία στενών προσωπικών επαφών. Η δίψα αυτή για 

στοργή εκδηλώνεται πολλές φορές με επιθετικότητα και αντικοινωνική 

συμπεριφορά. 

Οι περισσότεροι ερευνητές πιστεύουν ότι οι βλαβερές επιδράσεις του 

ιδρυματικού περιβάλλοντος συνοδεύουν τα παιδιά στην μελλοντική τους ζωή και 

εκδηλώνονται νωρίτερα  ή αργότερα . Αναδρομικές μελέτες ψυχικώς 

διαταραγμένων παιδιών και ενηλίκων δείχνουν ουσιώδη σχέση μεταξύ της 

στέρησης σε μικρή ηλικία και διαταραχών της συμπεριφοράς και της 

προσωπικότητας τους αργότερα. 

Οι  Provence & Lipton ερευνώντας παιδιά που ζούσαν σε ιδρύματα και τα οποία 

παρακολουθούσαν 5 χρόνια μετά την τοποθέτηση τους σε ανάδοχες οικογένειες 

αναφέρουν τα εξής: «Φαινομενικά τα παιδιά αυτά δεν έδειχναν διαφορετικά από 

τα υπόλοιπα παιδιά όμως μια πιο προσεκτική και βαθύτερη προσέγγιση έδειχνε 

ότι υπήρχαν ελαφρές ή σοβαρές διαταραχές ,στην ικανότητα τους να 

δημιουργούν συναισθηματικούς δεσμούς, στον έλεγχο του αυθορμητισμού, στο 

πεδίο σκέψης και μάθησης όπου χρειάζονται ποικίλες προσαρμοστικές 

ικανότητες,στην ανάπτυξη ελαστικότητας σκέψης και 

δράσης.»(Παναγιωτοπούλου Μ. ,1974,σελ:30-31) 
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5.  Η ΘΕΩΡΙΑ ΤΗΣ ΜΑΘΗΣΗΣ ΚΑΙ Η ΨΥΧΑΝΑΛΥΤΙΚΗ ΘΕΩΡΙΑ 

ΣΧΕΤΙΚΑ ΜΕ ΤΗΝ ΕΠΙΔΡΑΣΗ ΤΟΥ ΙΔΡΥΜΑΤΟΣ ΣΤΗΝ ΕΞΕΛΙΞΗ 

ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ. 

 

Σύμφωνα με τις παραπάνω έρευνες έχουν σχηματισθεί διάφορες θεωρίες για τις 

επιδράσεις του ιδρύματος στην εξέλιξη των παιδιών . Οι επικρατέστερες είναι η 

θεωρία της μάθησης και η ψυχαναλυτική θεωρία. 

• Η θεωρία της μάθησης υποστηρίζει ότι η εξέλιξη του παιδιού έχει απόλυτη 

σχέση με τα ερεθίσματα που προσλαμβάνει από το περιβάλλον . Το παιδί 

μπορεί να μάθει αργότερα εφ’ όσον δημιουργηθούν οι κατάλληλες 

συνθήκες ό,τι δεν είχε μάθει την κατάλληλη στιγμή. Το παιδί δηλαδή που 

στερήθηκε την ποικιλία των ερεθισμάτων του περιβάλλοντος μπορεί να 

κερδίσει το χαμένο έδαφος όταν θα εξαλειφθούν οι παράγοντες της 

στέρησης και του δοθεί χρόνος για μάθηση . 

• Η ψυχαναλυτική θεωρία αναγνωρίζει ότι η αρχική εμπειρία ενδέχεται να 

θέσει σε λειτουργία παθολογικούς μηχανισμούς,  που εξακολουθούν την 

πορεία τους παρά την αλλαγή των συνθηκών. Οι μηχανισμοί αυτοί έχουν 

ως αποτέλεσμα να ωθούν το παιδί να αποφεύγει να δημιουργεί βαθείς και 

σταθερούς  δεσμούς έστω και αν το περιβάλλον είναι φιλικό προς αυτό. 

Όσο μικρότερο είναι το παιδί και όσο λιγότερο παραμένει εκτεθειμένο στις 

στερήσεις ενός ιδρύματος τόσο πιο μεγάλη αισιοδοξία υπάρχει για την 

μελλοντική του ψυχική υγεία . 

Η επανόρθωση των βλαβερών επιδράσεων ενός ιδρύματος στην ψυχοσύνθεση 

του παιδιού εξαρτάται από το εάν οι ανάγκες του παιδιού αντιμετωπίστηκαν και 

καλύφθηκαν σωστά ανάλογα με το στάδιο εξέλιξης του , διότι η εποχή που θα 

εισαχθεί το παιδί σε ευνοϊκό γι ΄αυτό περιβάλλον έχει άμεση σχέση με το 

προηγούμενο χειρισμό του δυναμικού του. 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

53 

Παρατεταμένη και σοβαρή αποστέρηση από τον 1ο  έως τον 3ο χρόνο της  ζωής 

οδηγεί συνήθως σε σημαντικές συνέπειες στην ικανότητα για δημιουργία 

δυνατού και στενού συναισθηματικού  δεσμού , στην ομιλία και γενικά στην 

ικανότητα του παιδιού για διαπροσωπικές σχέσεις .( Αλεξανδράκη  Λ.,Πρακτικά 

Συνεδρίου,1974, Αθήνα). 

Σαφώς χρειάζεται μεγαλύτερη έρευνα για τις λειτουργίες του παιδιού σωματικές 

ή ψυχικές , οι οποίες βλάπτονται περισσότερο και για τις συνθήκες που 

συμβάλλουν στην επανόρθωση και στην κάλυψη του συναισθηματικού κενού , 

που δημιουργείται από την παραμονή του παιδιού στο ίδρυμα . 

Η προσπάθεια και το βάρος αυτής , συγκεντρώνονται στον τομέα της πρόληψης , 

έτσι ώστε στην σύγχρονη εποχή  οι ιδρυματικές μονάδες  όπως το ίδρυμα 

«Μητέρα» και τα «Χωριά S.O.S» έθεσαν ως βασικότερη επιδίωξη την 

εκπαίδευση ειδικευμένου προσωπικού για την ανατροφή των παιδιών 

εξασφαλίζοντας για κάθε παιδί την δημιουργία συναισθηματικού δεσμού με το 

υποκατάστατο της μητέρας . Δημιούργησαν ένα σύστημα που θα επιτρέπει την 

πλήρη και ομαλή ανάπτυξη από την εποχή της σύλληψης του παιδιού ως την 

οριστική προσαρμογή του σε ομαλό οικογενειακό περιβάλλον είτε μέσω της 

υιοθεσίας , είτε μέσω της αναδοχής . 

Η απόλυτη εξομοίωση του ιδρυματικού περιβάλλοντος , ακόμα και αν αυτό 

διακρίνεται για τις ιδανικές συνθήκες του , με το περιβάλλον μιας ασφαλούς και 

σταθερής οικογενειακής ζωής , είναι αδύνατη . 

Η παρατεταμένη παραμονή στο ίδρυμα θα πρέπει να αποφεύγεται και να 

ευνοούνται οι προστατευτικές δομές , που θα καλύπτουν επαρκώς τις ανάγκες 

και τις ιδιαιτερότητες των παιδιών χαρίζοντας τους μια ευτυχισμένη και 

αρμονική παιδική ηλικία. 

Τέλος τονίζεται ιδιαίτερα πως η απόφαση που απομακρύνει το παιδί από την 

οικογένεια του , για οποιονδήποτε λόγο είναι εξαιρετικά σοβαρή . Εξαπολύει 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

54 

γεγονότα τα οποία, άλλοτε σε μεγάλο και άλλοτε σε μικρό βαθμό επηρεάζουν το 

σύνολο της μελλοντικής του ζωής . Όπου κι αν οφείλεται η απομάκρυνση του 

παιδιού , είτε σε ασθένεια , είτε σε παραμέληση , εγκατάλειψη , ακαταλληλότητα 

ή θάνατο των γονέων , η μεταβίβαση της επιμέλειας του σε ξένα πρόσωπα πρέπει 

να γίνεται με ιδιαίτερη σκέψη  και έλεγχο όλων των παραμέτρων . 

Όσο κι αν υποστηρίζεται η ωφελιμότητα του οικογενειακού περιβάλλοντος σε 

σχέση με την επίδραση της ιδρυματικής ζωής , στην διάπλαση της 

προσωπικότητας του παιδιού , το πρόβλημα της κοινωνικής προστασίας του 

παιδιού που στερείται οικογενειακής φροντίδας εξακολουθεί και θα εξακολουθεί 

να απασχολεί το Κράτος και την κοινωνία.( Μαρκουλάκη.Ε.,Πρακτικά 

Πανελληνίου Συμποσίου,1979). 
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6.  Ο ΚΟΙΝΩΝΙΚΟΣ ΛΕΙΤΟΥΡΓΟΣ ΣΤΟ ΙΔΡΥΜΑ 

 

Ο Κοινωνικός Λειτουργός μέσα στο ιδρυματικό πλαίσιο μπορεί να χρησιμοποιεί 

και τις τρεις μεθόδους της κοινωνικής εργασίας .Αναλυτικότερα ο ρόλος του 

εμπεριέχει τα εξής: 

• Την προετοιμασία οικογένειας και παιδιού για την εισαγωγή του σε 

κάποιο ίδρυμα αφού έχει εξετάσει λεπτομερώς τις ενδοοικογενειακές 

συνθήκες. 

• Την πρώτη επαφή του παιδιού με το ίδρυμα και την βοήθεια στην ομαλή 

προσαρμογή του σε αυτό. 

• Την συμπαράσταση στο παιδί για να αντεπεξέλθει στις δυσκολίες που 

αντιμετωπίζει και βοήθεια στις σχέσεις του με τα άλλα παιδιά και το 

προσωπικό . 

• Την συνεργασία με τους υπεύθυνους του ιδρύματος και την επαφή με τις 

οικογένειες των παιδιών , έτσι ώστε να υπάρχει μια ολοκληρωμένη 

προσέγγιση του κάθε παιδιού ξεχωριστά. 

• Την συνεργασία με την διεπιστημονική ομάδα για την σωστή ερμηνεία της 

συμπεριφοράς του παιδιού και την συνεπή αντιμετώπιση από όλους, του 

«δύσκολου» παιδιού ή της «ιδιαίτερης»  συμπεριφοράς . 

Ο Κοινωνικός Λειτουργός είναι αυτός που θα βοηθήσει την οικογένεια και το 

παιδί να κατανοήσουν ότι το ίδρυμα δεν είναι η μόνιμη λύση . Θα ερμηνεύσει 

στους γονείς τι σημαίνει ο αποχωρισμός του παιδιού από το περιβάλλον του και 

την ανάγκη να διατηρηθεί διαρκής και σταθερή επικοινωνία του παιδιού με τους 

δικούς του(Τσιάντης.Γ., Πρακτικά Πανελληνίου Συμποσίου,1979) 

Η προετοιμασία του ίδιου του παιδιού για την διαδικασία του αποχωρισμού και η 

υποδοχή του στο καινούριο περιβάλλον του ιδρύματος είναι στα πλαίσια των 

αρμοδιοτήτων του Κοινωνικού Λειτουργού. 
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Ο ίδιος φροντίζει να διατηρεί καλή επαφή και επικοινωνία τόσο με το παιδί 

ατομικά όσο και με ολόκληρη την ομάδα των παιδιών. 

Ο Κοινωνικός Λειτουργός θα πρέπει να γνωρίζει τις δυσκολίες των παιδιών , στις 

σχέσεις του με τους άλλους ,την δουλειά που γίνεται στις ομάδες και συγχρόνως 

ερμηνεύει συμπεριφορές , διευκολύνει στην κατανόηση της ψυχολογίας  του 

ατόμου ή της ομάδας , προσφέρει ιδέες για πιθανούς τρόπους  χειρισμού των 

καταστάσεων  και συνεργάζεται άμεσα με το σύνολο ειδικών έτσι ώστε να 

ερμηνεύεται κάθε παιδί σε βάθος . 

Η οργάνωση ομάδων ψυχαγωγικών , εκπαιδευτικού περιεχομένου , ομάδες 

κοινωνικοποίησης και ενθάρρυνσης των παιδιών , είναι στα πλαίσια της εργασίας 

του Κοινωνικού Λειτουργού. 

Οι ομάδες έχουν σκοπό: 

• Να δώσουν την ευκαιρία στα παιδιά να καλλιεργήσουν τις δεξιότητες ή 

τα ταλέντα τους έτσι ώστε να επιβραβευτούν και να αναγνωριστούν. 

• Να κατανοήσουν και να νιώσουν το συναίσθημα του να ανήκουν στην  

ομάδα και να αντιληφθούν την έννοια της κοινής πορείας  με ένα κοινό 

σκοπό. 

• Να δημιουργήσουν φιλίες και να έρθουν πιο κοντά , τα παιδιά μεταξύ 

τους . Το «πλησίασμα» έχει ως στόχο να ενθαρρυνθούν τα παιδιά ώστε 

να δημιουργήσουν συναισθηματικούς δεσμούς . 

Στις αρμοδιότητες του Κοινωνικού Λειτουργού είναι και η συνεργασία με την 

κοινότητα , με το σύνολο δηλαδή των δημοσίων υπηρεσιών και φορέων.Έτσι 

μέσω της επαφής με την κοινότητα , ο Κοινωνικός Λειτουργός έχει την ευκαιρία 

να ερμηνεύει τους σκοπούς του ιδρύματος , να έχει άμεση πρόσβαση και 

συνεργασία όταν χρειαστεί , να πείσει ότι αυτό που χρειάζονται τα παιδιά δεν 

είναι οι απρόσωπες επισκέψεις ατόμων ή ομάδων , αλλά η συχνή και μόνιμη 
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ανταλλαγή επισκέψεων παιδιών του ιδρύματος με οικογένειες της κοινότητας ή 

με άλλες ομάδες παιδιών. 

Ο Κοινωνικός Λειτουργός γνωρίζοντας την κοινότητα μέσα στην οποία βρίσκεται 

το ίδρυμα , μπορεί να βοηθήσει στην εξεύρεση του κατάλληλου ανθρώπινου 

δυναμικού ή των κατάλληλων πηγών που μπορούν να προσφέρουν κάτι στο 

ίδρυμα ή στα παιδιά. 

Μέσα στο ρόλο του Κοινωνικού Λειτουργού είναι να βοηθήσει στην συνεχή 

επαφή των παιδιών με τον έξω από το ίδρυμα κόσμο. 

Μια από τις σημαντικές εργασίες του είναι η προετοιμασία, παρακολούθηση και 

συμπαράσταση του παιδιού και της οικογένειας όταν επιστρέψει πλέον το παιδί 

στο οικογενειακό του περιβάλλον. 

Γενικότερα η εργασία του Κοινωνικού Λειτουργού στα ιδρύματα παιδικής 

προστασίας είναι να βοηθήσει τα παιδιά σε ατομικό επίπεδο ή μέσω των ομάδων, 

να προετοιμάσει αυτά τόσο κατά την εισαγωγή τους όσο και κατά την 

αποχώρηση τους από το ίδρυμα , να συνεργαστεί με όλο το προσωπικό για την 

ομαλή προσαρμογή του παιδιού μέσα στο ίδρυμα αλλά και να προετοιμάσει τα 

παιδιά πώς να ζήσουν έξω από αυτό , στην σύγχρονη κοινωνία με τις απαιτήσεις , 

τους κινδύνους τις ευχάριστες αλλά και  δυσάρεστες στιγμές . 

Στην άσκηση του ρόλου του και στις τρεις φάσεις , πριν από την εισαγωγή , μετά 

την εισαγωγή και κατά την έξοδο του παιδιού από το ίδρυμα παρουσιάζονται 

διάφορα προβλήματα όπως : 

• Έλλειψη φυσικού περιβάλλοντος κυρίς για τα παιδιά που 

εγκαταλείπονται στα ιδρύματα. 

• Έλλειψη ιδρυμάτων στους διάφορους νομούς , ανάλογα ως προς τις 

ανάγκες του παιδιού , με αποτέλεσμα η εισαγωγή του παιδιού στο 

ίδρυμα να σημαίνει και απομάκρυνση αυτού από την περιοχή του. 
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• Έλλειψη λύσεων και διεξόδων στα απροστάτευτα παιδιά των 

πολυπροβληματικών οικογενειών με αποτέλεσμα η εισαγωγή στο 

ίδρυμα να είναι η λύση. 

• Έλλειψη χρόνου για την σωστή προετοιμασία του παιδιού. 

• Έλλειψη δυνατοτήτων όσον αφορά την προσέγγιση και την 

συμβουλευτική οικογενειών , για την εξομάλυνση των 

ενδοοικογενειακών κρίσεων και την επιστροφή του παιδιού στο σπίτι. 

Ευθύνη του Κοινωνικού Λειτουργού αλλά και όλων των επαγγελματιών που 

εργάζονται με παιδιά , είναι η ευαισθητοποίηση της κοινής γνώμης και η 

υποκίνηση για προβληματισμό , έτσι ώστε , τα ιδρύματα κλειστής περίθαλψης να 

είναι πιο ανθρώπινα και να βρεθούν , μέσα από μελέτη ,καλύτεροι τρόποι και 

καινούρια συστήματα φροντίδας των απροστάτευτων παιδιών δίνοντας έτσι 

περισσότερες δυνατότητες δημιουργίας ισορροπημένων και ευτυχισμένων 

ατόμων. 
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Γ.ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

                                                  ΠΡΟΛΟΓΟΣ 

 

Ένας μεγάλος αριθμός παιδιών λόγω δυσμενών συνθηκών, δεν έχουν την 

δυνατότητα να ζήσουν με τις φυσικές τους οικογένειες. Σε αυτή την κατηγορία 

κατατάσσονται : 

♦ Εξώγαμα παιδιά  

♦ Ορφανά παιδιά 

♦ Παιδιά των οποίων οι γονείς αρνούνται ή είναι ανίκανοι να τα 

αναθρέψουν 

♦ Γονείς οι οποίοι πάσχουν από χρόνιες ψυχασθένειες 

♦ Γονείς που εκτίουν μακροχρόνιες ποινές φυλάκισης  

Την περίθαλψη των παιδιών αυτών αναλαμβάνουν κάποιες υπηρεσίες και 

ιδρύματα (Π.Ι.Κ.Π.Α., Δημοτικά βρεφοκομεία, κέντρο βρεφών «Η ΜΗΤΕΡΑ») 

που σκοπό έχουν την εξασφάλιση ενός νόμιμου οικογενειακού περιβάλλοντος, 

μέσω του θεσμού της υιοθεσίας.  Οι βασικές διατάξεις περί υιοθεσίας είναι τα 

άρθρα 1568- 1588του αστικού κώδικα, και τα νομικά διατάγματα Ν.Δ.4532/1966 

, Ν.Δ. 610/1970. Με τις διατάξεις αυτές καθορίζονται οι προϋπόθεσης υιοθεσίας, 

η διαδικασία αυτής, και τα αποτελέσματα της. 

Η υιοθεσία θεωρείται ως η καλύτερη μορφή παιδικής προστασίας σε αντίθεση με 

την ιδρυματική περίθαλψη και με το θεσμό της αναδοχής φροντίδας.  

Η διαδικασία της υιοθεσίας περιλαμβάνει πολλούς παράγοντες όπως: 

κοινωνικούς, ψυχολογικούς, βιολογικούς, ατομικούς. Όλοι αυτοί προκαλούν 

διάφορα συναισθήματα και αντιδράσεις στα μέρη που λαμβάνουν μέρος. Στην 

υιοθεσία σημαντικό ρόλο παίζουν οι παράγοντες της εκλογής και της λογικής, οι 

οποίοι δημιουργούν πολύπλευρες και λεπτές αντιδράσεις στους εμπλεκόμενους. 
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Για όλους αυτούς τους λόγους η υιοθεσία αποτελεί έναν από τους συνθετότερους 

κοινωνικούς θεσμούς.     
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1.  ΙΣΤΟΡΙΚΗ ΑΝΑΣΚΟΠΗΣΗ 

 

Η υιοθεσία είναι ένας από τους αρχαιότερους θεσμούς παιδικής  προστασίας. Η 

Παλαιά Διαθήκη μιλά για την υιοθεσία που πραγματοποίησε ο Μωυσής σε μια 

από τις κόρες του Φαραώ. Ο θεσμός της υιοθεσίας υπήρχε σε πολλούς αρχαίους 

λαούς , με ιδιαίτερη έμφαση στην Αρχαία Ελλάδα και την Ρώμη.  

Στην Αρχαία Ελλάδα  η υιοθεσία γίνονταν αποκλειστικά προς το συμφέρον της 

οικογένειας που υιοθετούσε και, αποτελούσε μια λύση για άτεκνα ζευγάρια. Οι 

νόμοι στην Αρχαία Ελλάδα απαγόρευαν την υιοθεσία κοριτσιού, διότι δεν θα 

μπορούσε να συνεχίσει το γένος της οικογένειας και γι αυτό το λόγο υιοθετούσαν 

μόνο αγόρια.  

Στην Ρωμαϊκή εποχή ο θεσμός της υιοθεσίας είχε θρησκευτική και πολιτική 

σημασία. Την εποχή αυτή ίσχυαν δυο είδη υιοθεσίας:  

♦ Υιοθεσία «εισποιήσεως»: όπου η υιοθεσία είχε  χαρακτήρα δικαίου 

και γινόταν ενώπιον του λαού και των συγκαλούμενων της Ρώμης. 

♦ Υιοθεσία με την στενή έννοια: όπου αφορούσε την μεταφορά της 

πατρικής εξουσίας από το φυσικό πατέρα στο θετό τεκνό. 

Η υιοθεσία στα ρωμαϊκά χρόνια επιβλήθηκε για λόγους κοινωνικούς, 

οικονομικούς και θρησκευτικούς. Οι προϋποθέσεις που ίσχυαν για τον υιοθετών 

ήταν: να μην έχει φυσικούς απόγονους, να είναι υγιής, και να έχει διάφορα 

ηλικίας με το υποψήφιο θετό τέκνο.  

Αλλά και στο Βυζάντιο έγιναν τροποποιήσεις του θεσμού. Ο Ιουστινιανός 

κατάργησε τις περίπλοκες και απαρχαιωμένες διατυπώσεις της υιοθεσίας και 

έκανε μετατροπές, απλουστεύοντας την διαδικασίας της. 

(Γ. Κουμάντος, 1984,τομος 2ος ,σελ: 249-251). 
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Από τον 19ο και μετά ο θεσμός της υιοθεσίας είχε σαν σκοπό, την εκμετάλλευση 

φτηνών εργατικών χεριών, ιδιαίτερα στις κατώτερες κοινωνικές τάξεις  που ήταν 

απαραίτητα, μετά την κατάργηση της δουλείας. 

Το 1962 ψηφίστηκε στην Αγγλία, ο πρώτος νόμος για την υιοθεσία. Σκοπός του 

ήταν η μείωση των εξώγαμων γεννήσεων και, των παιδιών που είχαν μείνει 

ορφανά λόγω του Ά παγκόσμιου Πολέμου. Οι υιοθεσίες την περίοδο αυτή, 

γίνονταν με μυστικότητα και οι οποίες περιείχαν και το στοιχείο του κοινωνικού 

στιγματισμού για το υιοθετούμενο παιδί και πραγματοποιούνταν κυρίως στις 

χαμηλές κοινωνικές τάξεις.  

Μετά το τέλος του ΄Β παγκοσμίου πολέμου ο θεσμός της υιοθεσίας εξελίσσεται. 

Η υιοθεσία αποτελεί την λύση στο πρόβλημα της ατεκνίας και της στειρότητας, 

ικανοποιώντας έτσι τις ανάγκες των άτεκνων ζευγαριών.  

Από το 1960 και μετά, αναπτύσσεται ένας νέος τύπος υιοθεσίας , που 

σκοπός του είναι η κάλυψη των αναγκών του παιδιού, όπου για διάφορους 

λόγους δεν μπορούσε να ζήσει με την φυσική του οικογένεια και να μεγαλώσει  

σε ένα υγιές οικογενειακό περιβάλλον. Έτσι λοιπόν αναγνωρίζεται το δικαίωμα 

του παιδιού, για οικογενειακή και κοινωνική αποκατάσταση. Αυτή λοιπόν η 

έννοια της υιοθεσίας δίνει μεγάλη βαρύτητα, στην ικανοποίηση των αναγκών του 

παιδιού και όχι των αναγκών των υποψήφιων θετών γονέων και, διατυπώνεται 

σαν βασική αρχή σε όλες της νομοθεσίες, μεταξύ των οποίων και της Ελληνικής 

Ν.Δ. 610/1970 « Περί Υιοθεσίας των μέχρι ηλικίας 18 ετών ανηλίκων»    
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2. ΠΡΟΫΠΟΘΕΣΕΙΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

§ Η υιοθεσία επιτρέπεται μόνο εφόσον είναι προς το συμφέρον 

του υιοθετούμενου. 

Εκείνος που υιοθετεί πρέπει να έχει συμπληρώσει το 30 έτος της ηλικίας του. Το 

δικαστήριο μπορεί να επιτρέψει την υιοθεσία και σε πρόσωπο που δεν 

συμπλήρωσε το 30 έτος, εάν συντρέχει σπουδαίος  λόγος κατά την κρίση του 

δικαστή , και ιδίως, αν εκείνος που υιοθετεί έχει χάσει την ελπίδα της 

τεκνοποιίας ή αν επιθυμεί να υιοθετήσει τεκνά του συζύγου του.  

§ Πρέπει να υπερβαίνει το θετό τεκνό κατά 18 έτη. 

§ Ο υιοθετούν δεν πρέπει να έχει άλλους γνήσιους κατιόντες, έστω 

και από νομιμοποίηση ( παιδιά, εγγόνια). Το δικαστήριο μπορεί να 

επιτρέψει την υιοθεσία ενός μόνο θετού τεκνού και  σ΄ εκείνον που έχει 

γνήσιο παιδί , αν αυτό πάσχει από ανίατο νόσημα ή αν συντρέχει άλλος 

σπουδαίος λόγος. Στην δεύτερη περίπτωση εξετάζονται και τα 

συμφέροντα του γνήσιου παιδιού. 

§ Επιτρέπεται η υιοθεσία περισσοτέρων θετών τεκνών με την ίδια 

πράξη ή διαδοχικά. 

§ Ο έγγαμος δεν μπορεί να υιοθετήσει χωρίς την συναίνεση του 

αλλού συζύγου. 

§ Απαιτείται συναίνεση του ή των φυσικών γονέων. Αυτή δεν 

επιτρέπεται να δοθεί πριν την συμπληρωθούν 3 μήνες από την γέννηση 

του τεκνού. Αν οι γονείς αδυνατούν να εμφανιστούν στο δικαστήριο, ή 

συναίνεση μπορεί να δοθεί και με συμβολαιογραφικό έγγραφο. Η 

συναίνεση του ή των γονέων του για την υιοθεσία αναπληρώνεται με 

απόφαση του δικαστηρίου στις ακόλουθες περιπτώσεις.  

§ α. Αν το τέκνο είναι άγνωστου γονέων ή έκθετο.  
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               β. Αν και οι δυο γονείς ή ο ένας από αυτούς δεν μπορεί να δώσει 

την συγκατάθεσή του εξ' αιτίας πνευματικής νόσου, ή άλλου σπουδαίου 

λόγου .   

Το νομικό διάταγμα 610/1970 ορίζει την προπαρασκευή της  υιοθεσίας ως εξής :  

Η αίτηση για την υιοθεσία δεν γίνεται δεκτή από το δικαστήριο, αν δεν 

συνοδεύεται από βεβαίωση μίας αναγνωρισμένης υπηρεσίας ότι έγινε 

επισταμένη κοινωνική έρευνα. Η βεβαίωση χορηγείται ύστερα από αίτηση του 

ενδιαφερόμενου ζεύγους , σε μια από τις αναγνωρισμένες υπηρεσίες που έχουν 

δικαίωμα γι ‘ αυτή. Η αναγνωρισμένη υπηρεσία αναθέτει στον αρμόδιο υπάλληλο 

κοινωνικό λειτουργό, να διεξάγει έρευνα επισταμένη για να αποδειχθεί το 

ωφέλιμο της υιοθεσίας για τον υιοθετούμενο. Η κοινωνική έρευνα αφορά το 

πρόσωπο, την υγεία, το ήθος, την οικογενειακή κατάσταση & την περιουσία 

εκείνου που ζητά να υιοθετήσει. Επίσης διερευνώνται οι λόγοι για τους οποίους 

επιθυμεί υιοθεσία , η ικανότητα του να αναθρέψει το παιδί, οι πιθανότητες να 

προσαρμοστεί το θετό τέκνο στην οικογένεια του υιοθετώντος & γενικά όλα τα 

στοιχεία, βάσει των οποίων μπορεί να διαγνωστεί, αν  η υιοθεσία ωφελήσει το 

θετό τέκνο. 

1. η έρευνα διεξάγεται από εξειδικευμένους κοινωνικούς λειτουργούς. 

2. οι αναγνωρισμένες υπηρεσίες που ορίζονται από το νομικό διάταγμα 

795/1970 πρεπει να διαθέτουν το απαραίτητο προσωπικό ( κοινωνικούς 

λειτουργούς) και είναι υπό τον έλεγχο & την εποπτεία του Υπουργείου 

Κοινωνικών Υπηρεσιών.   

Οι οργανισμοί και οι υπηρεσίες που μπορούν να αναλάβουν υιοθεσίες είναι: 

α. Γενικά τα κέντρα κοινωνικής πολιτικής του Υπουργείου Κοινωνικών 

Υπηρεσιών Ειδικά για τους ανηλίκους που το καθένα περιθάλπει ή προστατεύει , 

το Π.Ι.Κ.Π.Α.,  το Κέντρο Βρεφών « Η ΜΗΤΕΡΑ» με τα παραρτήματά του, & και 

τα Δημοτικά Βρεφοκομεία Πατρών, Αθηνών, Θεσσαλονίκης.   
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β. Απαραίτητη προϋπόθεση για την δυνατότητα τους να συμπράττουν στις 

υιοθεσίες, είναι να διαθέτουν κοινωνικούς λειτουργούς , κατά προτίμηση 

ειδικευμένους σε θέματα υιοθεσίας. (Παπαφλέσσα Θ., 1991, σελ:45). 
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3. ΠΡΟΕΤΟΙΜΑΣΙΑ ΓΙΑ ΤΗΝ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Για πολλά άτεκνα ζευγάρια, η απόφαση τους να υιοθετήσουν ένα παιδί, - εφόσον 

έχει προηγηθεί η σωστή προετοιμασία – μπορεί να τους προσφέρει ένα σταθερό 

οικογενειακό περιβάλλον. 

Η προετοιμασία του υποψήφιου θετού τέκνου, αρχίζει από την στιγμή της 

γέννησης του, μεσώ της παρακολούθησης της υγείας του, της συγκεντρώσης 

πληροφοριών για το οικογενειακό του ιστορικό. 

Η βιολογική μητέρα προετοιμάζεται όταν της δοθεί η ευκαιρία να κατανόησει τι 

σημαίνει υιοθεσία, να προσδιορίσει τις προσδοκίες της απέναντι στην 

πιθανότητα να μεγαλώσει η ίδια το παιδί της, και τις δυνατότητας να δοθεί το 

παιδί για υιοθεσία. Όταν η μητέρα όλα αυτά τα σκεφθεί ψύχραιμα μπορεί να 

πάρει την σωστή απόφαση για το μέλλον του παιδιού της.  

Η προετοιμασία των θετών γονέων περιλαμβάνει: 

- την έννοια της υιοθεσίας και τις προσδοκίες τους από μια τέτοια απόφαση 

- τα προβλήματα που μπορεί να παρουσιάσει μια υιοθεσία και πως μπορούν να 

τα αντιμετωπίσουν. 

-την ανάγκη να ενημερωθεί το παιδί για την υιοθεσία του. 

(Πτυχιακή εργασία: «Η εξέλιξη του θεσμού της υιοθεσίας», Κυλίκη – Οικονόμου, 

1999).   

 

 

 

 

 

 

 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

67 

Α. ΠΡΟΕΤΟΙΜΑΣΙΑ ΤΩΝ ΒΙΟΛΟΓΙΚΩΝ ΓΟΝΕΩΝ 

 

• Προετοιμασία βιολογικών γονέων 

Όπως ήδη έχει αναφερθεί  , ο όρος προετοιμασία  επικεντρώνεται ως επί το 

πλείστον στην άγαμη μητέρα. 

Στην πλειοψηφία τους οι άγαμες μητέρες είναι μικρής ηλικίας , χωρίς 

επαγγελματική κατάρτιση και τις περισσότερες φορές δεν έχουν την 

συμπαράσταση  της οικογένειας τους αλλά ούτε και την στήριξη του συντρόφου 

τους αφού στην πλειοψηφία τους οι ίδιοι είναι αντίθετοι με την απόφαση τους να 

κρατήσουν το παιδί και της εγκαταλείπουν.   

Τα κυριότερα προβλήματα που αντιμετωπίζουν είναι το πρόβλημα της διαμονής -

τόσο των ίδιων όσο και του παιδιού- και της συντήρησης. Παρατηρείται  , οτι 

πολλές άγαμες μητέρες  στερούνται κοινωνικής αποδοχής αφού θεωρούνται 

ακόμη και σήμερα μια ευπαθής κοινωνική ομάδα όπου οι κρατικές δομές είναι 

ανεπαρκείς και ανέτοιμες να τις αποδεχτούν . 

Μόλις τα τελευταία χρόνια έχει σημειωθεί πρόοδος ως προς την υλοποίηση 

ανακουφιστικών μέτρων για τις ίδιες όμως δεν έχουν ολοκληρωθεί. 

Οι αντιδράσεις των γονέων της άγαμης μητέρας , εστιάζονται σε αμφιθυμικές 

αντιδράσεις , και γίνονται συχνά πιεστικοί και ασκούν τιμωρία είτε προς το 

πρόσωπο του παιδιού τους είτε προς τους εαυτούς τους .Ο ρόλος του  κοινωνικού 

λειτουργού επικεντρώνεται στο να βοηθήσει τα μέλη της οικογένειας να 

βελτιώσουν τις σχέσεις τους και να δημιουργηθεί ένα περιβάλλον υποστηρικτικό 

για την άγαμη μητέρα, και το αναμενόμενο παιδί. 

Οι κυριώτεροι λόγοι που οι άγαμες μητέρες αποφασίζουν να κρατήσουν τα 

παιδιά τους είναι για να καλύψουν τις συναισθηματικές τους ανάγκες και ο 

φόβος μήπως δεν μπορέσουν να αποκτήσουν πάλι παιδί. 
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Εάν η μητέρα παρουσιάζει ψυχολογικές διαταραχές και το οικογενειακό 

περιβάλλον δεν είναι διατεθημένο να τη βοηθήσει τότε η απόφαση της να το 

κρατήσει θα αποβεί μοιραία. Αν όμως, η μητέρα εκδηλώσει αγάπη για το παιδί 

της και υπάρχει υποστηρικτικό περιβάλλον , τότε θα μπορεί να ανταπεξέλθει  

στις υποχρεώσεις του νέου της ρόλου.  

 

 

Β. ΠΡΟΕΤΟΙΜΑΣΙΑ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ ΠΟΥ ΠΡΟΟΡΙΖΕΤΑΙ ΓΙΑ 

ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Η προετοιμασία του παιδιού περιλαμβάνει την διαδικασία εκείνη, στην οποία 

γίνεται συγκέντρωση των στοιχείων που αφορούν το παιδί , ωστε να 

αποφασιστει αν η υιοθεσία ειναι η καταλληλη λυση για το παιδι. 

 Η ειδικότερη εννοια της προετοιμασιας περιλαμβάνει τοσο την δημιουργια 

καταλληλων ορων διαβιωσης του παιδιου πριν από την υιοθεσία για να ξεκινησει 

με πιο γερες βασεις στην θετη του οικογενεια οσο και η συγκεντρωση ολων 

εκεινων των στοιχειων του παιδιου που θα βοηθησουν να βρεθουν οι καταλληλοι 

γονεις κατα το σταδιο του ταιριασματος των γονεων με το παιδι.  

Προκειμενου να επιτευχθει η παραπανω προετοιμασια ειναι σκοπιμο , να 

συγκεντρωθουν στοιχεια για το οικογενειακο ιστορικο του παιδιου , να 

παρακολουθηθει προσεκτικα η σωματικη και η ψυχικη του υγεια του και να 

μελετηθει η προσωπικοτητα του παιδιου και οι ιδιαιτερες αναγκες του.  

 Ο ρολος του κοινωνικου λειτουργου ειναι διττος: θα προσπαθησει από την 

πλευρα του να δωσει να καταλαβει στο παιδι τι του συμβαινει . αλλα και το τι θα 

του συμβει. Η προετοιμασια του παιδιου από τον ειδικο προυποθετει την 

ικανότητα του να επικοινωνησει με τα παιδια οποιασδηποτε ηλικιας και να 

δειχνει την προθυμια του να καταλαβει.  
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4. ΣΥΜΒΟΥΛΕΥΤΙΚΗ ΒΟΗΘΕΙΑ ΣΤΑ ΥΙΟΘΕΤΗΜΕΝΑ ΑΤΟΜΑ 

 

Συμβουλευτική: είναι η διαδικασία που περιλαμβάνει ένα ιδιαίτερο είδος 

σχέσης μεταξύ ενός ανθρώπου που ζητάει βοήθεια, επειδή αντιμετωπίζει κάποιο 

ψυχολογικό πρόβλημα, και ενός αλλού ανθρώπου που έχει εκπαιδευτεί για να 

παρέχει τέτοιου είδους βοήθεια.  

(Μαλικιώση – Λοίζου Μ. , 1999 σελ: 17)  

Τα υιοθετημένα άτομα, νιώθουν πολλές φορές την ανάγκη, να ζητήσουν 

συμβουλευτική βοήθεια από ειδικούς. Ο Τσιαντής υποστηρίζει ότι, πολλές φορές 

οι θετοί γονείς, προσπαθούν να δώσουν στο παιδί τους πληροφορίες  σχετικά με 

την υιοθεσία του.  Έτσι ο έφηβος νιώθει ότι μαθαίνει την αλήθεια για την 

υιοθεσία του και τις πραγματικές αιτίες που ώθησαν τους φυσικούς γονείς για 

την υιοθεσία του και όταν έρθει σε επικοινωνία με τους ειδικούς, αντιμετωπίζει 

το θέμα με λιγότερη καχυποψία.  

Συμβουλευτική βοήθεια μπορούν να ζητήσουν και οι ενήλικοι υιοθετημένοι. Οι 

λόγοι που τους οδηγούν είναι η αναζήτηση ριζών ή ζητούν την βοήθεια των 

ειδικών για να έρθουν σε επικοινωνία με τους φυσικούς τους γονείς. Κάποιοι 

άλλοι ζητούν βοήθεια για λόγους ψυχολογικούς που τους δημιούργησε η υιοθεσία 

τους.  

Οι αιτίες  που οδηγούν τους υιοθετημένους σε αναζήτηση στοιχείων για την 

φυσική τους οικογένεια είναι,  είτε από περιέργεια, είτε ζητούν την βοήθεια του 

ειδικού για να πληροφορηθούν τους λόγους που οδήγησαν τους φυσικούς γονείς 

να τα δώσουν για υιοθεσία.  

Ο ρόλος του ειδικού παίζει καθοριστικό ρόλο στις περιπτώσεις υιοθεσίας. 

Σύμφωνα με τον Τσιαντή, « πολλά υιοθετημένα άτομα απολαμβάνουν την 

συζήτηση και τον διάλογο με τον σύμβουλο και νιώθουν ευχαριστημένοι όταν 

καταλαβαίνουν ότι οι σύμβουλοι είναι καλοί ακροατές. Η κατανόηση που μπορεί 
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να δείξει ένας σύμβουλος, η ευαισθησία του για τις εμπειρίες των υιοθετημένων, 

η εντιμότητα που δείχνουν όταν δεν έχουν ως στόχο να κρύψουν διάφορες 

πτυχές της υιοθεσίας είναι στοιχεία που δημιουργούν στα υιοθετημένα άτομα το 

αίσθημα της κατανόησης τους προβλήματος τους».  

(Τσιάντης Γ., 1994. σελ:45) 
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5.ΚΑΤΗΓΟΡΙΕΣ ΦΥΣΙΚΩΝ ΓΟΝΕΩΝ ΠΟΥ ΔΙΝΟΥΝ ΤΑ ΠΑΙΔΙΑ ΤΟΥΣ 

ΓΙΑ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

§ Ανύπαντρες μητέρες: σε αυτή την περίπτωση οι ανύπαντρες μητέρες 

δίνουν τα παιδιά τους εκουσίως για υιοθεσία. Οδηγούνται σε αυτήν την 

λύση, γιατί μετά την γέννηση του παιδιού, δεν μπορούν ή δεν θέλουν να 

επιστρέψουν στον τόπο κατοικίας τους  

§ Γονείς των οποίων τα παιδιά είναι υπό κρατική προστασία: 

σύμφωνα με τους Τriseliotis και Κουσίδου, τα ερωτήματα που 

προκύπτουν από τους γονείς, οι οποίοι δεν θέλουν ή δεν μπορούν ή 

θεωρούνται ακατάλληλοι να κρατήσουν τα παιδιά τους είναι σοβαρά. 

Υπάρχουν γονείς όμως που πείθονται ότι η υιοθεσία είναι η καλύτερη 

λύση για το παιδί. Οι κοινωνικές οργανώσεις οι οποίες αναλαμβάνουν 

υιοθεσίες οδηγούνται προς δυο κατευθύνσεις:  η πρώτη είναι, ότι η 

κοινωνική οργάνωση πρέπει να κάνει αίτηση στο δικαστήριο και να 

ζήτησει την αποδέσμευση του παιδιού για υιοθεσία, και η δεύτερη , να 

ζήτηση από το δικαστήριο να αναπληρώσει την γονική συναίνεση. Και 

στις δυο περιπτώσεις απαιτείται να προσκομιστούν ισχυρό στοιχεία υπέρ 

της άποψης τους.  

§ Νόμιμα ζευγάρια που δίνουν τα παιδιά τους για υιοθεσία:  η 

κοινωνική υπηρεσία που αναλαμβάνει υιοθεσίες, θα πρέπει να γνωρίζει 

τα κίνητρα του ζευγαριού που το ωθούν στην υιοθεσία. Πολλές φορές τα 

παιδιά που δίνονται για υιοθεσία, είναι εξώγαμα και οι γονείς 

προχωρούν σε αυτό, για να αποφευκτούν στο μέλλον συγκρούσεις. 

Υπάρχουν και οι περιπτώσεις που οι γονείς δίνουν τα παιδιά για 

υιοθέτηση, γιατί η σύλληψη του έγινε πριν από το γάμο και δεν μπορούν 
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να το παρουσιάσουν στην οικογένεια τους. (Ινστιτούτο υγείας του 

παιδιού, πρακτικά σεμιναρίου 1974) 
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6. ΚΙΝΗΤΡΑ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Σύμφωνα με τον Παρασκευόπουλο στην έρευνά του για την υιοθεσία ταξινόμησε 

τα κίνητρα για την υιοθεσία σε 3 κατηγόριες. 

• Εγωκεντρικά κίνητρα: τα κίνητρα αυτά αναφέρονται στην 

ικανοποίηση των αναγκών των γονέων μέσω του παιδιού. 

• Παιδοκεντρικα κίνητρα: τα κίνητρα αυτά αναφέρονται στις ανάγκες 

που ξεκινούν από το παιδί και σαν σκοπό έχουν , να του προσφέρουν ένα 

οικογενειακό περιβάλλον που θα το βοηθήσει να αναπτύξει την 

ατομικότητά του.  

• Τα κίνητρα που έχουν ως πλαίσιο αναφοράς τους γονείς: τα 

κίνητρα αυτά δεν αποβαίνουν αναγκαστικά εις βάρους του παιδιού. 

Επίσης δεν πρέπει να θεωρούνται ότι αντίκεινται στον νόμο περί 

υιοθεσίας, ο οποίος επιτρέπει την υιοθεσία εφόσον είναι προς όφελος του 

υιοθετούμενου ατόμου. 

Σύμφωνα με την έρευνα του Παρασκευόπουλου τα κίνητρα που ωθούν τα άτεκνα 

ζευγάρια στην απόκτηση θετού παιδιού είναι εγωκεντρικά . Αυτό συμβαίνει και 

με τους φυσικούς γονείς. Η μονομέρεια των κινήτρων υιοθεσίας, μπορεί να 

οφείλονται και στους φόβους των θετών γονέων πριν και μετά την υιοθεσία . Αν 

τα  κίνητρα είχαν ως πλαίσιο αναφοράς το παιδί, δηλαδή είναι Παιδοκεντρικα,  

οι υποψήφιοι θετοί γονείς δεν θα αναζητούσαν να υιοθετήσουν ένα παιδί έξυπνο, 

όμορφο, αλλά θα προτιμούσαν να υιοθετήσουν ένα παιδί, το οποίο θα είχε 

μεγαλύτερη ανάγκη για οικογενειακή προστασία. 
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7. ΦΟΒΟΙ ΤΩΝ ΘΕΤΩΝ ΓΟΝΕΩΝ ΓΙΑ ΤΗΝ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Η υιοθεσία ως ένας πολυδιάστατος κοινωνικός θεσμός είναι φυσικό να 

δημιουργεί φόβους στους υποψήφιους θετούς γονείς δηλαδή ποικίλα 

συναισθήματα και αντιδράσεις. 

Στην έρευνα που πραγματοποίησε ο Παρασκευόπουλος επισημαίνει και τους 

ταξινομεί ως εξής: 

1.  Φόβος στην εμφάνιση της φυσικής μητέρας: οι θετοί γονείς 

πιστεύουν ότι υπάρχει η πιθανότητα να εμφανιστεί η φυσική μητέρα η οποία 

πιθανόν να έχει μετανιώσει για την απόφαση της και να διεκδικήσει το παιδί 

της  και σαν συνέπεια να ταράξει την οικογενειακή ισορροπία και να 

προκαλέσει προβλήματα. 

2. Φόβος για την αντιμετώπιση από την πλευρά του παιδιού της θετής 

του ιδιότητας: οι γονείς φοβούνται τις αντιδράσεις του παιδιού, όταν μάθει 

ότι είναι υιοθετημένο π.χ. να φύγει από το σπίτι. 

3. Φόβος για την σωματική και πνευματική υγειά του παιδιού: οι θετοί 

γονείς φοβούνται για το ποια θα είναι η κατάσταση υγείας του παιδιού που 

θα υιοθετήσουν. Ο φόβος αυτός είναι πιο έντονος, όταν οι γονείς έχουν την 

αντίληψη ότι τα παιδιά όπου είναι στα ιδρύματα δεν είναι υγιή. 

4. Φόβοι για θέματα κληρονομικότητας και χαρακτήρα:  οι θετοί γονείς 

φοβούνται μήπως το παιδί που έχουν υιοθετήσει δεν τους «βγει καλό» γι' 

αυτό και θέλουν να πάρουν πληροφορίες από τους φυσικούς γονείς για το 

παρελθόν του παιδιού.  

5. Φόβος για τα συναισθήματα ανεπάρκειας των θετών γονέων για το 

ρόλο τους:  οι θετοί γονείς έχουν τον φόβο της ανεπάρκειας, μήπως δεν 

ανταποκριθούν στις απαιτήσεις του ρόλου που έχουν αναλάβει και, στο πως 

θα κάνουν χρήσιμο άτομο στην κοινωνία, το παιδί που έχουν υιοθετήσει.    
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Θα πρέπει να τονίσουμε ότι οι φόβοι των θετών γονέων είναι πιο εμφανής κατά 

την αρχική φάση της διαδικασίας της υιοθεσίας και κατά των πρώτο χρόνο 

προσαρμογής του θετού τέκνου στην θετή οικογένεια. Ύστερα από την περίοδο 

αυτή, οι φόβοι εξαφανίζονται. Ιδιαίτερη σημασία έχει,  η επαφή μεταξύ των 

θετών και των βιολογικών γονέων, να γίνει από  κοινωνική υπηρεσία πριν την 

υιοθεσία. Ο κοινωνικός λειτουργός μπορεί να βοηθήσει  στην μειώσει των φόβων 

που μπορεί να υπάρξουν κατά την διάρκεια της υιοθεσίας αλλά και σε μια 

ειλικρινή σχέση ανάμεσα στους γονείς και στο υιοθετημένο παιδί. Αυτό βοήθα 

στην καλύτερη διαπαιδαγώγηση του παιδιού και του προσφέρει ένα κατάλληλο 

περιβάλλον      
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8. ΚΡΙΤΗΡΙΑ ΕΠΙΛΟΓΗΣ ΘΕΤΩΝ ΓΟΝΕΩΝ 

 

Το μεγάλωμα ενός θετού παιδιού απαιτεί κάποιες προϋπόθεσεις οι οποίες κατά 

κανόνα δεν χρειάζονται σε ένα φυσικό παιδί. Οι προϋπόθεσης αυτές είναι οι 

εξής: 

1. Η αποδοχή ή προσαρμογή των υποψήφιων θετών γονέων στο 

πρόβλημα της ατεκνίας τους:  

Το πρόβλημα αυτό οι περισσότεροι το βιώνουν με συναισθηματική 

φόρτιση ,  άγχος , οδύνη και πολλές φορές με κατάθλιψη η οποία δεν 

ξεπερνιέται οριστικά. Όταν όμως κανείς επεξεργαστεί τα συναισθήματα 

του μαζί με τον σύντροφο του, τότε φτάνει στο στάδιο της ρεαλιστικής 

αποδοχής της κατάστασης. Αυτό σημαίνει ότι το ζευγάρι δεν συνεχίζει να 

βιώνει την ατεκνία του σαν αναπηρία, που το εμποδίζει να χαρεί όλες τις 

πλευρές της ζωής.  

2. Τα υγιή και κατά προτίμηση παιδοκεντρικά κίνητρα για την 

υιοθεσία:  

Με τον όρο «υγιή κίνητρα» εννοούμε ότι το ζευγάρι ορμάται από την 

επιθυμία τους να γίνουν γονείς σ' ένα παιδί και από την προσωπική τους 

ανάγκη να νοιώσουν τις χαρές της μητρότητας και πατρότητας και όχι από 

κίνητρα που έχουν άλλους στόχους. 

Εάν τα κίνητρα είναι και «παιδοκεντρικά» με την έννοια ότι 

αισθάνονται την υιοθεσία σαν προσφορά προς το παιδί που έχει ανάγκη 

από οικογένεια, είναι ακόμα καλύτερα.  

3. Οι θετοί γονείς να είναι απαλλαγμένοι από το άγχος της 

κληρονομικότητας: 

θα πρέπει να κατανοούν και να αποδέχονται την αλληλεπίδραση της 

κληρονομικότητας και περιβάλλοντος στη διαμόρφωση της 
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προσωπικότητας του παιδιού, να πιστεύουν στις ικανότητες τους, ν 

'αναπτύξουν το δυναμικό του παιδιού και να κατευθύνουν ευνοϊκά τις 

οποίες κληρονομικές του προδιαθέσεις , όπως και να μπορούν να δουν και 

την δική τους εύθηνη, εάν υπάρχει, σε πιθανά προβλήματα του παιδιού. 

4. Να είναι οι υποψήφιοι θετοί γονείς απαλλαγμένοι από 

προκαταλήψεις και συναισθήματα απόρριψης  προς μειονότητες 

και περιθωριακές ομάδες: 

Συχνά ζευγάρια που επιθυμούν διακαώς να υιοθετήσουν, κατά βάθος 

νοιώθουν απόρριψη για τα θετά παιδιά , τις ανύπαντρες μητέρες , τα 

παιδιά των ιδρυμάτων και γενικώς τα άτομα που οι συνθήκες ζωής τους 

διαφέρουν ή δεν εμπίπτουν στα κοινωνικώς παραδεκτά πλαίσια. 

Η απόρριψη της ανύπαντρης μητέρας δεν πηγάζει μόνο από την 

«διαφορετική»της συμπεριφορά αλλά σύγχρονως και από τον  

ανταγωνισμό που αισθάνονται οι θετοί γονείς προς αυτήν, στην 

προσπάθεια τους να εξασφαλίσουν την αποκλειστική αγάπη του παιδιού 

τους και από το συναίσθημα τους ότι η γυναίκα αυτή αποτελεί μόνιμη 

αόρατη απειλή στη σχέση τους με το παιδί τους.  

5.Να είναι ευέλικτοι στο να αποδεχθούν το όποιο δυναμικό του 

παιδιού, τις κλίσεις του, τις ικανότητες ή αδυναμίες του  Χωρίς να 

προσπαθούν να του επιβάλλουν τις δικές τους επιθυμίες ή να έχουν μη 

ρεαλιστικές προσδοκίες και απαιτήσεις. 

6. Να κατανοούν και να αποδέχονται ότι το παιδί τους έχει ένα 

παρελθόν, ένα ξεκίνημα στη ζωή  που του ανήκει, που είναι μέρος 

της ταυτότητας του και που πρέπει να γνωρίζει, προκείμενου να 

ολοκληρωθεί ψυχοκοινωνικά, σαν άτομο  

            ( Κουσίδου Τ., 1988, αρ77, σελ,62-63).  
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9. ΑΠΟΚΑΛΥΨΗ ΣΤΟ ΠΑΙΔΙ ΟΤΙ ΕΙΝΑΙ ΥΙΟΘΕΤΗΜΕΝΟ. 

 

Κατά την διαδικασία της υιοθεσίας, η κοινωνική υπηρεσία καταβάλει 

προσπάθειες, να προετοιμαστούν οι υποψήφιοι θετοί γονείς για να 

ανταποκριθούν στον ρόλο που έχουν αναλάβει. Ένα πολύ σημαντικό στάδιο  

αφορά την αποκάλυψη της υιοθεσίας στο παιδί. 

Οι θετοί γονείς από μικρή ηλικία, θα πρέπει να ενημερώνουν τα παιδιά για την 

υιοθεσία τους. Η ηλικία που μπορούν οι γονείς να μιλήσουν γι αυτό, είναι στο 2ο 

– 3ο έτος. Έτσι το παιδί μεγαλώνει έχοντας την εικόνα του εαυτού του 

στηριγμένη σε 2 ζεύγη γονέων και η ταυτότητα του αναπτύσσεται με την γνώση 

της καταγωγής του.  

Η διαδικασία της ενημέρωσης είναι μια φορτισμένη συναισθηματικά κατάσταση 

, και είναι πολλοί οι γονείς οι οποίοι δεν μπορούν να το αποκαλύψουν. Αυτό 

συμβαίνει διότι αισθάνονται ότι με αυτό τον τρόπο, θα προστατέψουν το παιδί 

τους και ότι δεν υπάρχει κίνδυνος να το χάσουν. Πολύ σημαντικό ρόλο παίζει ο 

τρόπος με τον οποίο θα μιλήσουν οι γονείς   στο παιδί ,  ώστε να καταλάβει τον 

εαυτό του αλλά και την ζωή του γενικότερα.  

Όταν ένα θετό παιδί επιθυμεί να βρει τις ρίζες του, αλλά οι θετοί γονείς δεν του 

έχουν δώσει κάποιες πληροφορίες , ο τρόπος με τον οποίο μπορεί να μάθει είναι 

μέσα από συγγενείς, γείτονες, αλλά αυτό όμως δεν αλλάζει την επιθυμία του να 

το είχε μάθει από τους γονείς του.  

Έρευνες έχουν δείξει ότι η μη ενημέρωση του θετού παιδιού για την οικογένεια 

καταγωγής του , όχι μόνο δεν του στερεί το δικαίωμα να μάθει, αλλά αντίθετα 

του εντατικοποιεί τις προσπάθειες του για αναζήτηση. Επίσης στην Αγγλία έγινε 

έρευνα σχετική με την αποκάλυψη της υιοθεσίας στα παιδιά. Τα αποτελέσματα 

της έδειξαν ότι τα παιδιά προτιμούσαν να μάθουν από τους γονείς τους ότι είναι 

υιοθετημένα. Όταν το παιδί μαθαίνοντας την αλήθεια από τρίτους ,  είναι 
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δυνατόν να του δημιουργηθούν πολλά προβλήματα. Στην ίδια έρευνα οι λόγοι 

που προβάλλουν οι γονείς για την μη αποκάλυψη είναι οι εξής: 

-η αλήθεια πιθανόν να δημιουργήσει ψυχολογικά προβλήματα στο παιδί.  

-η αλήθεια πιθανόν να διαταράξει τις σχέσεις της οικογένειας και να 

δημιουργηθούν προβλήματα στην διαπαιδαγώγηση του παιδιού 

-η αλήθεια πιθανόν να διατάραξει την ισορροπία της οικογένειας και, οι θετοί 

γονείς να μην μπορούν να ικανοποιήσουν τις ανάγκες τους και να τους 

δημιουργηθούν συναισθήματα ανεπάρκειας, για το ρόλο που καλούνται να 

εκπληρώσουν. 

Παρόλο που οι θετοί γονείς έχουν την αντίληψη ότι το παιδί δεν πρέπει να 

μαθαίνει την αλήθεια , αναγνωρίζουν όμως το γεγονός , ότι δεν μπορούν να την 

κρύβουν. Οι λόγοι που πιστεύουν οι γονείς , ότι πρέπει να είναι αυτοί οι οποίοι θα 

πουν την αλήθεια στο  παιδί είναι: 

-οι «τρίτοι» μπορεί να μην έχουν τον τρόπο να πουν στο παιδί την αλήθεια και 

σαν αποτέλεσμα, το παιδί να αισθάνεται θιγμένο, ή να το πληγώσουν. 

- Το θετό παιδί μπορεί να θέλει να μάθει περισσότερες πληροφορίες για την 

υιοθεσία του και για τους βιολογικούς του γονείς.  

- Όταν το παιδί μάθει την αλήθεια από τρίτους, είναι πιθανόν να χάσει την 

εμπιστοσύνη του στους θετούς γονείς του, και να θεωρήσει ότι του κρύβουν και 

αλλά στοιχεία για την υιοθεσία του.  

Βλέπουμε ότι η αποκάλυψη της αλήθειας, δημιουργεί στους γονείς άγχος, 

σύγχυση, φόβο, για τι δεν είναι προετοιμασμένοι να έρθουν αντιμέτωποι με την 

αλήθεια. Παρόλα αυτά με το πέρασμα του χρόνου  οι γονείς και το θετό παιδί 

φαίνεται να συνδέονται στενά, και το παιδί δεν αποτελεί ξένο κομμάτι της 

οικογένειας τους. Οι γονείς το αντιμετωπίζουν σαν δικό τους και δεν επιθυμούν 

να διαταραχθεί η οικογενειακή τους ισορροπία.  
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Σύμφωνα με τον Παρασκευόπουλο, τα ιδρύματα που πραγματοποιούν υιοθεσίες 

και ειδικότερα οι κοινωνικές υπηρεσίες θα πρέπει να βρίσκονται σε επαφή με την 

οικογένεια και μετά από την διαδικασία της υιοθεσίας για να μπορούν να 

αντιμετωπίσουν μαζί με τους γονείς τα προβλήματα που πιθανού να προκύψουν, 

και θα βοηθήσει και τους γονείς να τα αντιμετωπίσουν με ψυχραιμία και 

αντικειμενικότητα.  

Αξίζει να αναφερθούμε στην έρευνα  που έκανε ο Triseliotis & που την 

παρουσιάζει στο βιβλίο του «αναζητώντας τις ρίζες». Στην έρευνα αυτή πήραν 

μέρος εβδομήντα υιοθετημένα άτομα ανεξαρτήτου ηλικίας. Σκοπός της έρευνας 

ήταν, η επικέντρωση στην ενημέρωση της υιοθεσίας που είχε το υιοθετημένο 

άτομο. Σύμφωνα με την μελέτη αποδείχθηκε ότι δυο στα τρία άτομα 

ενημερώθηκαν για την υιοθεσία τους σε μικρή ηλικία δηλαδή στην ηλικία των 

έντεκα χρόνων. Ένα στα έξι άτομα ενημερώθηκαν στην ηλικία που πιστεύεται ότι 

το παιδί μπορεί να μάθει την αλήθεια δηλαδή στην ηλικία των τριών με πέντε 

χρόνων. Ένα γενικό συμπέρασμα δείχνει ότι τα παιδιά που είχαν ενημερωθεί σε 

μικρή ηλικία ήταν ικανοποιημένα σε αντίθεση με αυτά που το έμαθαν σε μεγάλη 

ηλικία. Αποτέλεσμα αυτού ήταν να έρθουν αντιμέτωποι με μια αποκάλυψη η 

οποία τους συγκλόνισε, και σε κάποιες περιπτώσεις δημιουργήθηκαν έντονα 

συναισθήματα θυμού για τους φυσικούς γονείς.  

Οι πήγες από τις οποίες ενημερώθηκαν είναι ποικίλες. Σύμφωνα με τον  

Triseliotis η ενημέρωση έγινε η από τους θετούς γονείς ή από αλλά παιδιά ή από 

κάποιο έγγραφο από το οποίο πιστοποιούταν ότι ήταν υιοθετημένο ή από κάποια 

δυσάρεστα γεγονότα. Όταν το παιδί το μάθαινε από άλλους εξωτερικούς 

παράγοντες δεν το αποκάλυπταν στους θετούς γονείς. Αντίθετα τα παιδιά που το 

μάθαιναν από τους γονείς ήταν περισσότερο  ικανοποιημένα διότι αυτό 

φανέρωνε ότι οι θετοί γονείς έδειχναν με αυτό τον τρόπο   την εκτίμηση τους 

γεγονότος που βοηθούσε στην αίσθηση του αυτοσεβασμού τους.  
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Στην μελέτη του ο Triseliotis συνεχίζει δίνοντας παραπάνω στοιχεία, για την 

ανάγκη των υιοθετημένων ατόμων να βρουν κάποια στοιχεία παραπάνω για τις 

οικογένειες καταγωγής τους. Οι περισσότεροι προχωρούν στην αναζήτηση αυτή 

έπειτα από δισταγμούς και σκέψη και οι λόγοι διαφοροποιούνται. Οι 

περισσότεροι προχωρούν διότι έχουν την ανάγκη να γνωρίσουν την οικογένεια 

τους ενώ άλλοι διότι θέλουν να έχουν παραπάνω πληροφορίες για την καταγωγή 

τους και δεν θέλουν να γνωρίσουν την φυσική τους οικογένεια.  

Η ανάγκη για αναζήτηση στα άτομα που πήραν μέρος στην ερευνά άρχισε κατά 

την διάρκεια της εφηβείας τους, και κορυφώθηκε μετά από αυτήν όταν πλέον 

ολοκληρώνεται η προσωπικότητα του υιοθετημένου παιδιού. Σύμφωνα με την 

μελέτη, τα υιοθετημένα παιδιά αγχώθηκαν πολύ με την συλλογή στοιχείων, αλλά 

χειρίστηκαν με μεγάλη επιδεξιότητα το θέμα για να μην υπάρχουν συνέπειες 

προς τους θετούς γονείς.  

Τα αποτελέσματα της αναζητήσης όπως αναφέρονται στην  μελέτη του Triseliotis 

είναι τα εξής: οι περισσότεροι πιστεύουν ότι είναι ικανοποιημένοι από τα 

αποτέλεσμα της αναζητήσης αλλά η έκταση των πληροφοριών δεν είναι 

επαρκείς. Επίσης στην μελέτη αυτή παρουσιάζονται και κάποιες επισημάνσεις 

που κάνουν τα υιοθετημένα παιδιά για την ενημέρωση τους, και την αναζήτηση 

στοιχείων σχετικά με αυτήν. Σύμφωνα με τις επισημάνσεις αυτές είναι πολύ 

σημαντικό να δίνονται κάποιες πληροφορίες σχετικές με την καταγωγή του 

παιδιού. Επίσης πρέπει να δίνεται η δυνατότητα στους φυσικούς γονείς να 

εκφράσουν την επιθυμία τους για το αν θέλουν να συναντήσουν ή όχι τα παιδιά 

τους.  

Η μελέτη του Triseliotis μας βοήθα να κατανοήσουμε πόσο σημαντικό ρόλο 

παίζει στην υιοθεσία  η ενημέρωση και η αναζητήση πληροφοριών του 

υιοθετημένου ατόμου. Επίσης είναι σημαντικό να καταλάβουμε ότι η ενημέρωση 
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του παιδιού για την υιοθεσία του παίζει καθοριστικό ρόλο για την περαιτέρω 

εξέλιξη της διαδικασίας.   

  Η Ελληνική νομοθεσία δεν αναφέρεται στο δικαίωμα του θετού παιδιού να 

πληροφορηθεί και να έρθει σε επαφή με την φυσική του οικογένεια. Στις 

περισσότερες υιοθεσίες το θετό παιδί δεν γνωρίζει τίποτα για την βιολογική του 

οικογένεια και η θετή αποφεύγει να μιλά γι αυτό.  

Οι κοινωνικές υπηρεσίες που ασχολούνται με την υιοθεσία, εφαρμόζουν 

διαφορετικές πολιτικές. Η νοοτροπία που κυριαρχεί είναι να αποφεύγονται να 

δίνονται πληροφορίες στο  θετό άτομο για την φυσική του οικογένεια. Αυτή η 

αντίληψη παρέχει προστασία στους θετούς γονείς. Όμως και οι δυο πλευρές – 

θετοί γονείς & κοινωνική υπηρεσία – αγνοούν την ανάγκη του ατόμου να πάρει 

κάποιες πληροφορίες για την φυσική του οικογένεια ώστε να διαμορφώσει μια 

ολοκληρωμένη ταυτότητα.  

Όταν υπάρξει η «ευκαιρία» συνάντησης των δυο πλευρών , αυτό αποτελεί μια 

πολύπλοκη διαδικασία και είναι πιθανόν να υπάρξουν θετικά και αρνητικά 

αποτελέσματα π. χ. το θετό παιδί μπορεί να απογοητευθεί από την συνάντηση με 

την φυσική οικογένεια ή να διαταραχθεί η ισορροπία της φυσικής οικογένειας.  

Το πρόβλημα αυτό απαιτεί λεπτούς χειρισμούς, και είναι θεμιτό οι πληροφορίες 

να δίνονται μόνο από αναγνωρισμένες κοινωνικές υπηρεσίες, έτσι ώστε να 

μπορούν να εκτιμηθούν τα αποτελέσματα που θα προκύψουν και τα οποία θα 

είναι προς όφελος και των δύο πλευρών.    
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10. ΔΥΣΚΟΛΙΕΣ ΠΟΥ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΖΕΙ ΤΟ ΥΙΟΘΕΤΗΜΕΝΟ ΠΑΙΔΙ 

 

Τα υιοθετημένα παιδιά από την στιγμή που ενημερώνονται για την υιοθεσία τους 

είναι φυσικό να αντιμετωπίζουν προβλήματα όπως ψυχολογικά συμπεριφοράς 

και σχολικής απόδοσης.  

Σύμφωνα με τον Τσιαντή, ένα από τα προβλήματα που αντιμετωπίζει το θετό 

παιδί είναι η κατανόηση της ύπαρξης δυο οικογενειών : της βιολογικής και της 

ψυχολογικής. Το υιοθετημένο παιδί αρχίζει να καταλαβαίνει ότι αποτελείται από 

δυο οικογένειες  και υπάρχει η πιθανότητα  να βλέπει τον εαυτό του διαφορετικό 

από τα αλλά παιδιά. Επίσης το υιοθετημένο παιδί μπορεί να έρθει αντιμέτωπο με 

το συναίσθημα της απώλειας και να αρχίσει να αισθάνεται απελπισία, θυμό, και 

να πέσει σε κατάθλιψη. Ο ρόλος της θετής οικογένειας σε αυτό το σημείο, είναι 

να βοηθήσει το παιδί να νιώσει από την πλευρά τους, την στοργή και την αγάπη 

και να αισθάνεται ότι αποτελεί μέρος αυτής της οικογένειας και όχι ένα 

ξεχωριστό κομμάτι.  

«Αυτή η αίσθηση της απώλειας που βιώνει το υιοθετημένο άτομο το οδηγεί 

πολλές φορές σε ένα άλλο συναίσθημα που θεωρείται και αυτό με την σειρά του 

σημαντικό πρόβλημα για το υιοθετημένο παιδί. Αυτό είναι το συναίσθημα της 

απόρριψης.  

(Τσιαντής «βασική παιδοψυχιατρική» 1994, σελ: 238 – 239) . 

Το συναίσθημα αυτό, προκαλείται από την απομάκρυνση του παιδιού από την 

βιολογική οικογένεια. Έτσι τα υιοθετημένα παιδία νιώθουν ότι, όχι μόνο έχασαν 

τους γονείς τους αλλά και ότι απορρίφθηκαν από αυτούς. Εάν οι θετοί γονείς δεν 

βοηθήσουν το παιδί να αντιμετώπιση το συναίσθημα της απόρριψης, πιθανόν 

στο παιδί να δημιουργηθεί αρνητική εικόνα για τον εαυτό του. Αν τα 

υιοθετημένα παιδιά, μάθουν από τους γονείς τους ότι τα ήθελαν , αλλά για 
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διαφορετικούς λόγους προχώρησαν στην υιοθεσία, τα υιοθετημένα παιδιά 

μπορούν πιο εύκολα να αντιμετωπίσουν την απόρριψη.  

Σύμφωνα με τον Θωμαιδη «παρόμοιες δυσκολίες αντιμετωπίζει και το 

υιοθετημένο παιδί όταν δεν γνωρίζει ότι είναι υιοθετημένο και αρχίζει να 

υποψιάζεται ποια είναι η πραγματική αλήθεια».  

(Θωμαιδης Σ.Θ., Αθήνα, 1989, σελ: 243) 

Το υιοθετημένο παιδί αρχίζει να καταλαβαίνει ότι δεν μοιάζει με τους θετούς 

γονείς, ούτε εξωτερικά αλλά ούτε και εσωτερικά, και αρχίζει να το συζητάει με 

άλλα άτομα (φίλους) για να μάθει την αλήθεια. Για τον λόγο αυτό οι θετοί γονείς 

θα πρέπει να λένε την αλήθεια στο παιδί, έτσι μαθαίνει να αγαπά τους θετούς 

γονείς και, μειώνονται οι πιθανότητες να το μάθει ξαφνικά με επακόλουθο την 

ηθική κατάπτωση του.  

Άλλη μια δυσκολία που αντιμετωπίζουν τα υιοθετημένα παιδιά, είναι η γέννηση 

ενός δεύτερου παιδιού από την θετή οικογένεια και αυτό μπορεί να χαλάσει την 

ισορροπία της οικογένειας. Το παιδί γνωρίζοντας ότι είναι υιοθετημένο, υπάρχει 

η πιθανότητα να νοιώσει ως ξένο κομμάτι της οικογένειας και να πιστεύει ότι 

δίνεται περισσότερη προσοχή στο άλλο παιδί.  

Ο Θωμαιδης υποστηρίζει ότι «γενικότερα ο ρόλος των θετών γονέων είναι 

σημαντικότατος αν, αναλογιστούμε ότι συνήθως οι θετοί γονείς είναι 

υπερπροστατευτικοί προς τα υιοθετημένα παιδιά και υποχωρητικοί στις 

ιδιοτροπίες τους σε μεγάλο βαθμό τόσο που πολλές φορές τα χαλάνε. Έτσι τα 

παιδιά γίνονται επιθετικά ή αντίθετα είναι υποχωρητικά και εξαρτημένα τόσο 

ώστε να μην παίρνουν τις απαιτούμενες πρωτοβουλίες».   

(Θωμαιδης Σ.Θ. « Θέματα κοινωνικής παιδιατρικής» Αθήνα 1989, σελ: 243).  

Ο Τσιαντής υποστηρίζει ότι « τα υιοθετημένα άτομα στην πλειοψηφία τους 

επιτυγχάνουν να αντεπεξέλθουν στα προβλήματα και στις δυσκολίες που 

αντιμετωπίζουν όταν πλέον γνωρίζουν ότι είναι υιοθετημένα. Αντιμετωπίζουν με 
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επιτυχία την ιδέα των δύο οικογενειών και την σκέψη της απώλειας καθώς και 

της απόρριψης.  Συνέπεια αυτού είναι ότι τα υιοθετημένα παιδιά εμφανίζουν 

περισσότερα προβλήματα προσαρμοστικότητας κατά την εφηβεία του , αλλά 

αυτό όμως δεν σημαίνει ότι δεν μπορούν να λύσουν τα προβλήματα που αλλά 

παιδιά στην ηλικία αυτή να μην μπορούν να το κάνουν για διάφορους λόγους.   
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11. ΗΛΙΚΙΑ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ ΚΑΤΑ ΤΗΝ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Σύμφωνα με το άρθρο 10 του Ν.Δ.610/1970, ο χρόνος ορίζεται στις 6 εβδομάδες 

μετά την γέννηση του παιδιού. Το χρονικό αυτό διάστημα δίνει την δυνατότητα 

στους φυσικούς γονείς να συναινέσουν για την τοποθέτηση του παιδιού σε θετή 

οικογένεια. Η υιοθεσία πρέπει να λάβει χώρα εντός των  τριών πρώτων  μηνών 

ζωής του παιδιού.  

Σύμφωνα με την Κουσίδου η μείωση του χρόνου συγκατάθεσης των φυσικών 

γονέων έχει σαν αποτέλεσμα: 

 Α. Την πρόληψη ψυχικών διαταραχών στο παιδί με την υιοθεσία του μέσα στους 

τρεις πρώτους μήνες της ζωής του. 

Β. Την ταχύτερη διακίνηση των παιδιών που φιλοξενούνται στα βρεφοκομεία, 

ώστε να υπάρξουν θέσεις για αλλά παιδιά που έχουν ανάγκη προστασίας.  

Γ. Την διευκόλυνση των μητέρων που θα ήθελαν να τακτοποιήσουν το 

συντομότερο δυνατόν τις νομικές υποχρεώσεις τους προς το παιδί. 

Δ. Απερίσκεπτες αποφάσεις των φυσικών γονέων για υιοθεσία του παιδιού τους, 

μπορούν να ανατρέπονται στην συγκεκριμένη περίπτωση από τον πάντοτε 

απαραίτητο δικαστικό έλεγχο για την συνδρομή των προϋποθέσεων της 

υιοθεσίας, μεταξύ των οποίων είναι και η ανεπηρέαστη και πραγματική θέληση 

(συναίνεση) των φυσικών γονέων.  

(Κουσίδου Τ. εκλογή, 1982 Απρίλιος σελ. 46-47) 

Όταν η τοποθέτηση του παιδιού στην θετή οικογένεια  γίνει σε μικρή ηλικία, 

αυτό το βοηθά στην ομαλή ανάπτυξη του. Έρευνες έχουν δείξει ότι η τοποθέτηση 

σε μικρή ηλικία βοήθα στην ανάπτυξη ενός στενότερου δεσμού με το πρόσωπο 

που το φροντίζει, δηλαδή την μητέρα.   
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12. Ο ΡΟΛΟΣ ΤΟΥ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟΥ ΛΕΙΤΟΥΡΓΟΥ ΣΤΗΝ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Η υιοθεσία είναι νομική , κοινωνική , και ψυχολογική μέθοδος εξασφάλισης 

οικογενειακού περιβάλλοντος για το παιδί που το στερήθηκε μόνιμα. Αποτελεί 

όμως και την μέθοδο δημιουργίας μιας νέας οικογενειακής ομάδας, γιατί 

προσφέρει την δυνατότητα στο άτεκνο ζευγάρι να αποκτήσει παιδιά. 

(Σημειώσεις « Βασικά προγράμματα κοινωνικής προστασίας  Α’ εξαμήνου σελ 

68.) 

Ο ρόλος του κοινωνικού λειτουργού είναι πολύ δύσκολος , και επιβάλλεται να 

εργαστεί με μεγάλη προσοχή και συναίσθηση, γιατί η υιοθεσία επηρεάζει την 

ζωή πολλών ατόμων και κυρίως του παιδιού που έχει υιοθετηθεί. Ο κοινωνικός 

λειτουργός συνεργάζεται με την φυσική μητέρα αλλά και με τους υποψήφιους 

θετούς γονείς.  

Στην πρώτη περίπτωση, βοήθα την μητέρα να διαπίστωση αν όντως δεν θέλει να 

αναλάβει την ανατροφή του παιδιού της. Για να γίνει όμως αυτή η 

συμβουλευτική διαδικασία πρέπει να δοθεί ο κατάλληλος χρόνος, ώστε να μην 

θεωρηθεί ότι είναι σωστό για την φυσική μητέρα, να προχωρήσει στην λύση της 

υιοθεσίας. Με αυτό τον τρόπο προστατεύεται ο φυσικός γονιός από βιαστικές 

αποφάσεις. Ο κοινωνικός λειτουργός μπορεί να συνεργαστεί με το άμεσο 

περιβάλλον της μητέρας που τυχόν επηρεάζει την τελική της απόφαση.  

Στην δεύτερη περίπτωση η συνεργασία με τους θετούς γονείς έχει να κάνει με 

την διαπίστωση καταλληλότητας για την υποδοχή του υιοθετημένου παιδιού. 

Ο κοινωνικός λειτουργός βοήθα τους θετούς γονείς να επικεντρωθούν στους 

λόγους και στα κίνητρα που τους οδήγησαν να προχωρήσουν στην λύση της 

υιοθεσίας. Οι υποψήφιοι θετοί γονείς θα πρέπει να είναι έτοιμοι – 

συναισθηματικά, πνευματικά, και σωματικά – για να αποδεχθούν την υιοθεσία 

δηλαδή να αποτελέσουν ένα ζευγάρι με οικογενειακή και κοινωνική ζωή. 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

88 

Σπουδαίο ρόλο παίζει το περιβάλλον των θετών γονέων , το οποίο θα στηρίξει την 

απόφασή τους αυτή.  

Όσο καλύτερα γνωρίζει ο κοινωνικός λειτουργός τους υποψήφιους θετούς γονείς, 

τόσο καλύτερα μπορεί να καταλάβει το « ταίριασμα» με το παιδί που δίνεται για 

υιοθεσία.  

Ειδικότερα ο ρόλος του κοινωνικού λειτουργού περιλαμβάνει: 

Ø Παραλαμβάνει κάθε αίτηση για υιοθεσία προερχόμενη είτε από τον 

κηδεμόνα του ανηλίκου είτε από τους υποψηφίους θετούς γονείς. 

Ø Διεξάγει κοινωνική έρευνα τόσο για την φυσική οικογένεια όσο και για 

την οικογένεια των υποψήφιων θετών γονέων. Διερευνά και μελετά εάν 

υφίσταται οι απαραίτητες προϋποθέσεις για την υιοθεσία . 

Ø Στην φάση που προηγείται της υιοθεσίας , συνεργάζεται στενά με τους 

φυσικούς γονείς όσο και με τους μέλλοντες θετούς, τους οποίους 

προετοιμάζει ψυχολογικά για την υιοθεσία, ενημερώνει αυτούς για την 

διαδικασία και προσφέρει κάθε δυνατή βοήθεια για την αντιμετώπιση 

τυχόν προβλημάτων. 

Ø Συνεργάζεται με το παιδί, το προετοιμάζει για την προσαρμογή του στο 

νέο οικογενειακό περιβάλλον και μεριμνά για την σταδιακή του ένταξη.  

Ø Συντάσσει έκθεση κοινωνικής μελέτης που περιλαμβάνει όλα τα 

απαραίτητα στοιχεία που συνηγορούν υπέρ της υιοθεσίας, ο κοινωνικός 

λειτουργός παρευρίσκεται στο δικαστήριο όπου διεξάγεται συζήτηση και 

πληροφορεί το δικαστή σε κάθε θέμα στο οποίο ερωτηθεί. 

Ø Μετά την υιοθεσία, παρακολουθεί και συνεργάζεται με τους θετούς γονείς 

για την αντιμετώπιση και διευθέτηση κάποιου ενδεχόμενου προβλήματος. 

Ø Συνεχίζει την παρακολούθηση με τους φυσικούς γονείς και συνεργάζεται 

ιδιαίτερα με τις άγαμες μητέρες είτε ατομικά είτε με ομάδες για την 
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επίλυση ατομικών και κοινωνικών προβλημάτων ή τις παραπέμπει σε 

αρμόδιες κοινωνικές οργανώσεις. 

Ø Συνεργάζεται με τους απορριπτόμενους υποψήφιους για την δυνατόν 

καλύτερη αντιμετώπιση των προβλημάτων που προκύπτουν από την 

απόρριψη της αίτησης τους. 

( ο ρόλος του κοινωνικού λειτουργού. Εις προγράμματα βοήθειας παρ’ οικογένεια 

δημοσίων ή ιδιωτικών κοινωνικών οργανώσεων). 

Ο  ρόλος του κοινωνικού λειτουργού είναι ιδιαίτερα λεπτός και απαιτεί 

προσεκτικό χειρισμό, όταν μάλιστα υπάρχει στο ιστορικό του παιδιού τέτοια 

στοιχεία που μπορεί να επηρεάσουν αρνητικά την εικόνα που έχει σχηματίσει για 

τους φυσικούς γονείς και για τον τρόπο που το έδωσαν για υιοθεσία. Η 

επιφύλαξη ότι η υιοθεσία αναπόφευκτα δημιουργεί συναισθηματικά προβλήματα 

στ παιδί εφ’ όσον το παιδί έχει να αντιμετώπιση μια «αλήθεια» όχι ευχάριστη.  

(Καλουτση – Ταυλαριδου, «παγκόσμιο συνέδριο του Μιλάνου για υιοθεσίες και 

ανάδοχες οικογένειες»,εκλογή θεμάτων κοινωνικής πρόνοιας , 1973, αρ28 σελ25)    

Ο κοινωνικός λειτουργός , πρέπει να ασχοληθεί με τέσσερα ζητήματα τα όποια 

είναι σημαντικά στην δουλειά του. Αυτά είναι: 

1. η καταλληλότητα των υποψηφίων γονέων: μέσα στις αρμοδιότητες 

του κοινωνικού λειτουργού περιλαμβάνεται και το να ερευνήσει την 

καταλληλότητα των υποψηφίων θετών γονέων , η οποία πρέπει να 

βασίζεται σε ορισμένα κριτήρια τα οποία είναι: αν τα κίνητρα τους  για 

την υιοθεσία είναι παιδοκεντρικά, το πως έχει βιώσει το ζευγάρι το 

γεγονός της ατεκνίας τους, την συναισθηματική τους ωριμότητα, την 

σχέση τους μέσα στο γάμο.  

2. η ιατρική αξιολόγηση του παιδιού: όταν οι υποψήφιοι θετοί γονείς 

θελήσουν την υιοθεσία ενός παιδιού με πρόβλημα υγείας, αναλαμβάνουν 

να φέρουν εις πέρας ένα δύσκολο έργο. Ο ρόλος του κοινωνικού 
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λειτουργού σε αυτό το σημείο, είναι να βοηθήσει τους θετούς γονείς, να 

κατανοήσουν ότι θέλουν πραγματικά να αναλάβουν ένα παιδί με 

προβλήματα υγείας. Αυτό σημαίνει ότι τα παιδιά με προβλήματα υγείας 

χρειάζονται γονείς που να τους προσφέρουν πολύ αγάπη , και να είναι 

ώριμοι οι θετοί γονείς , για να μπορέσουν να ολοκληρώσουν το έργο που 

έχουν αναλάβει.  

3. η ενημέρωση του θετού παιδιού: από πολλούς επιστήμονες 

υποστηρίζεται ότι το παιδί θα πρέπει να ενημερώνεται για την υιοθεσία 

του σε πολλή μικρή ηλικία, λαμβάνοντας υπόψη τις ανάγκες που 

απορρέουν από τα διάφορα στάδια εξέλιξης τους. Η ηλικία που μπορεί να 

ενημερωθεί το παιδί για την υιοθεσία του είναι μεταξύ πέντε και οκτώ 

χρονών.   Εδώ ο κοινωνικός λειτουργός συνεργάζεται με τους θετούς 

γονείς, προετοιμάζοντας τους για την μελλοντική ενημέρωση του παιδιού 

την οποία πολλοί γονείς την αντιμετωπίζουν με πολλούς φόβους .  

4. αναζήτηση ριζών: ο κοινωνικός λειτουργός θα πρέπει να αναγνωρίζει 

ότι είναι δικαίωμα του θετού παιδιού να μάθει κάποιες πληροφορίες για 

την βιολογική οικογένεια του γι’ αυτό και είναι υποχρέωση των 

κοινωνικών υπηρεσιών να ανταποκριθούν στο αίτημα του θετού παιδιού.         
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13.ΑΝΟΙΚΤΗ ΥΙΟΘΕΣΙΑ 

 

Σύμφωνα με τον Triseliotis ο όρος «ανοικτή υιοθεσία » αναφέρεται ως επί το 

πλείστον σε υιοθεσίες βρεφών, όπου ο φυσικός γονέας συμμετέχει ενεργά με το 

να ενημερωθεί και να επιλέξει τους θετούς γονείς για το παιδί του από ένα μικρό 

αριθμό υποψηφίων θετών γονέων.  

(Τriseliotis ,εκλογή 1991 σελ: 218).  

Η διαδικασία της ανοικτής υιοθεσίας εφαρμόζεται με πολλές παραλλαγές. Στην 

Ν. Ζηλανδία  ο φυσικός γονέας κάνει την επιλογή των υποψήφιων θετών γονέων, 

ύστερα από γραπτή έκθεση που έχουν ετοιμάσει οι ίδιοι.  

Η ανάγκη για την εφαρμογή της ανοικτής υιοθεσίας, παρουσιάστηκε ύστερα από 

μελέτη του Triseliotis, όπου έκανε γνωστές της συνέπειες που είχε η μυστικότητα 

της υιοθεσίας στην ζωή των υιοθετημένων παιδιών. Είναι πολλές οι φορές , που 

οι θετοί γονείς κρατούν την υιοθεσία μυστική, και διστάζουν να παρέχουν στο 

θετό παιδί πληροφορίες , για την καταγωγή του και για την διαδικασία της 

υιοθεσίας του. Αυτό έχει σαν αποτέλεσμα τα θετά παιδιά να χάνουν την 

εμπιστοσύνη στο πρόσωπο των θετών γονέων. 

Η ανοικτή υιοθεσία βοήθα τα υιοθετημένα παιδιά, να νιώσουν ικανοποίηση από 

την ζωή τους, αλλά και να βελτιώσουν  την εικόνα που έχουν για τον εαυτό τους. 

Επίσης το βοηθά, να καταπραΰνει τις συναισθηματικές δυσκολίες αλλά και τα 

προβλήματα  συμπεριφοράς που προέρχονται από την μυστικότητα της 

υιοθεσίας.  Η μυστικότητα συμβάλει στην ανάπτυξη μιας αρνητικής ταυτότητας 

του παιδιού για τον εαυτό του. Όταν όμως οι γονείς αποκαλύπτουν την αλήθεια, 

αυτό δημιουργεί το αντίθετο αποτέλεσμα δηλαδή θετική ταυτότητα.  Αν το 

υιοθετημένο παιδί έχει την ευκαιρία να γνωρίσει τους βιολογικούς του γονείς, 

τότε θα μπορεί να τους ρωτήσει για τους λόγους που οδήγησαν στην υιοθεσία 

του. Με την ανοικτή υιοθεσία αποφεύγονται οι ξαφνικές αποκαλύψεις και οι 
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διάφορες τάσεις για αποκρύψη της αλήθειας και διαστρέβλωσης των 

πραγματικών γεγονότων. 

Μελέτες που έγιναν στην  Ν. Ζηλανδία σύμφωνα με τον Triseliotis , δείχνουν ότι 

υπάρχουν κάποια μειονεκτήματα στην εφαρμογή της ανοικτής υιοθεσίας. 

Σύμφωνα με αυτές, τα υιοθετημένα παιδιά αδυνατούν να συνδεθούν με τους 

θετούς γονείς, όταν έχουν παράλληλα επαφή με τους φυσικούς γονείς και αυτό 

έχει σαν αποτέλεσμα, το παιδί να μην ξέρει ποια από τις δυο είναι η οικογένεια 

του. Αυτό μπορεί να συντελέσει στην αποτυχία μιας υιοθεσίας αφού το παιδί δεν 

μπορεί να συνδεθεί με τους φυσικούς του γονείς. 

Ο   Triseliotis αναφέρει τις επιπτώσεις της ανοικτής υιοθεσίας  στους φυσικούς 

γονείς. Οι Pannor & Baran επισημαίνουν ότι με την ανοικτή υιοθεσία, οι φυσικοί 

γονείς μπορούν ευκολότερα να αντεπεξέλθουν στα συναισθήματα απώλειας και 

πόνου και να γνωρίσουν ότι το παιδί τους είναι καλά. Αυτό που επιθυμούν οι 

φυσικοί γονείς, είναι να συμφιλιωθούν με το παιδί τους και να νιώσουν ότι το 

παιδί τους καταλαβαίνει και τους συγχωρεί. Αντίθετα όμως η συνεχής επαφή 

φέρνει τα αντίθετα αποτελέσματα. Οι φυσικοί γονείς βιώνουν συναισθήματα 

ζήλιας, θυμού, εναντίον των θετών γονέων, αφού οι ίδιοι νιώθουν ανεπαρκείς να 

φροντίσουν το παιδί τους και να μην προχωρήσουν στην υιοθεσία του.  

Ο  Triseliotis αναφέρει ότι οι επιπτώσεις της ανοικτής υιοθεσίας στους θετούς  

γονείς είναι διαφορετικές. Οι θετοί γονείς είναι εκείνοι οι οποίοι έχουν το 

λιγότερο όφελος από την διαδικασία αυτή. Η εφαρμογή της ανοικτής υιοθεσίας 

πρέπει να δημιουργήσει στους θετούς γονείς την εντύπωση ότι οι φυσικοί γονείς 

αποτελούν μια πραγματικότητα. Είναι φυσικό λοιπόν οι θετοί γονείς να 

διακατέχονται από φόβους απόρριψης τόσο από την φυσική μητέρα όσο και από 

την κοινωνική οργάνωση. Είναι πολλές φορές που οι θετοί γονείς αναρωτιούνται, 

για το αν είναι επιτυχημένοι, αφού μεγαλώνουν ένα παιδί που δεν έχουν 

ολοκληρωτικό έλεγχο πάνω του. Έτσι λοιπόν η ανοικτή υιοθεσία επιδρά 
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αρνητικά στους θετούς γονείς, δημιουργώντας τους διάφορα ερωτηματικά 

σχετικά για το πως θα πρέπει να είναι η σχέση τους τόσο με το παιδί όσο και με 

τους φυσικούς γονείς.  

Πολύ σημαντικό ρόλο σύμφωνα με τον Triseliotis παίζει και ο χειρισμός της 

ανοικτής υιοθεσίας. Στην Αγγλία ο χειρισμός της  ανοικτής υιοθεσίας 

παρουσιάζει προβλήματα, αφού οι εξουσιοδοτημένες κοινωνικές οργανώσεις που 

μπορούν να κάνουν υιοθεσίες είναι λίγες. Στις Η.Π.Α τα προβλήματα του 

χειρισμού της ανοικτής υιοθεσίας  είναι περισσότερα, διότι οι ιδιωτικές υιοθεσίες 

όχι μόνο επιτρέπονται, αλλά αποτελούν και την πλειοψηφία. Στόχος αυτών των 

υιοθεσιών είναι το κέρδος και όχι η ικανοποίηση των αναγκών των προς 

υιοθετήση παιδιών. Σε αυτές τις περιπτώσεις ο κατάλογος των υποψηφίων θετών 

γονέων που παρουσιάζεται στην μητέρα, ετοιμάζεται από μια ιδιωτική οργάνωση 

στην οποία έχει απευθυνθεί το υποψήφιο ζευγάρι και όχι από κρατική οργάνωση. 

Σκοπός της ιδιωτικής οργάνωσης είναι να πουλήσει τους υποψήφιους θετούς 

γονείς στους φυσικούς. Όλη αυτή η διαδικασία αποτελεί ένα παζάρι όπου το 

εμπόρευμα είναι τα ίδια τα παιδιά και στόχος της οργάνωσης το κέρδος. Αυτό 

όμως μπορεί να έχει αρνητικά αποτελέσματα, όταν το παιδί μεγαλώσει με γονείς 

που δεν έχουν τις προϋποθέσεις για να γίνουν.  

Ο θεσμός της ανοικτής υιοθεσίας αποτελεί ένα κομμάτι της κοινωνίας η οποία 

δείχνει να είναι πιο ευαισθητοποιημένοι στις ανάγκες των μερών  που έχουν 

σχέση με την υιοθεσία.  

Τέλος, ο Triseliotis αναφέρει ότι με την ανοικτή υιοθεσία θα επιλυθούν 

προβλήματα που στο κλειστό σύστημα της υιοθεσίας δεν μπορούν να 

αντιμετωπισθούν.  
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14. ΝΟΜΙΚΟ ΠΛΑΙΣΙΟ ΤΟΥ ΘΕΣΜΟΥ ΤΗΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Την υιοθεσία σήμερα την ρυθμίζουν δυο νομοθετικά διατάγματα: 

1. Το Νομοθετικό Διάταγμα 2447/1960 

2. Η Ευρωπαϊκή σύμβαση «για την υιοθεσία παιδιών» που κυρώθηκε με 

τον Ν. 1049/1980 

 

Α. ΝΟΜΙΚΗ ΔΙΑΣΤΑΣΗ ΤΗΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Η υιοθεσία αποτελεί νομική πράξη με την οποία διαμορφώνεται μια τεχνητή 

συγγενική σχέση. Η υιοθεσία γίνεται με δικαστική απόφαση και ρυθμίζεται από 

τις διατάξεις των άρθρων 1542 – 1488 Α.Κ., όπως αυτές διαμορφώθηκαν μετά 

την μεταρρύθμιση του δικαίου της υιοθεσία και της επιτροπείας ( Ν.2447/1996). 

 

§ ΤΡΟΠΟΣ ΤΕΛΕΣΗΣ ΤΗΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Σύμφωνα με το άρθρο 1581 του Αστικού κώδικα η υιοθεσία απαγγέλλεται με 

δικαστική απόφαση και απαιτεί την συναίνεση των δυο ενδιαφερόμενων 

πλευρών 

Στην περίπτωση υιοθεσίας ενηλίκου το άρθρο 1579 του Α.Κ. του, την επιτρέπει 

μόνο αν ο υιοθετούμενος είναι τέκνο  του συζύγου εκείνου που υιοθετεί. Αυτός 

που υιοθετεί πρέπει να έχει συμπληρώσει το τεσσαρακοστό έτος της ηλικίας του 

και να έχει διαφορά ηλικίας με τον υιοθετούμενο κατά δεκαοχτώ χρόνια 

σύμφωνα με το άρθρο  1582 Α.Κ.  

Στην περίπτωση υιοθεσίας ανηλίκου, αυτή μπορεί να γίνει μόνο όταν ο υιοθετών 

έχει δικαιοπρακτικη ικανότητα και να έχει συμπληρώσει τα τριάντα του χρόνια 

και να μην έχει υπερβεί τα εξήντα χρόνια σύμφωνα με τα άρθρα 1542 – 1543 Α.Κ.  
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Σύμφωνα με το άρθρο 1549 Α.Κ., η υιοθεσία τελείται με δικαστική απόφαση, 

ύστερα από αίτηση του υποψήφιου θετού γονέα. Αυτός που υιοθετεί συναινεί 

αυτοπρόσωπος ενώπιον του δικαστηρίου. Το αρμόδιο δικαστήριο αποφασίζει ως 

προς το συμφέρον του ανηλίκου 

Επίσης αυτός που υιοθετεί ανήλικο τέκνο πρέπει να είναι μεγαλύτερος 

τουλάχιστον κατά δεκαοχτώ χρόνια αλλά όχι περισσότερο από σαράντα 

σύμφωνα με το άρθρο 1544 Α.Κ.   

Οι θετοί γονείς υπόκεινται σε ποινικές κυρώσεις, αν μεταχειρίζονται ανήλικα 

υιοθετημένα τέκνα σε πράξεις ανήθικες ή επικίνδυνες για την σωματική και την 

πνευματική υγειά τους. 

Σύμφωνα με τον Θωμαιδη τα υιοθετημένα παιδιά είναι καταχωρημένα στα 

ληξιαρχεία και του τόπου γεννήσεως τους και εκείνου των θετών γονέων αλλά 

και στα πιστοποιητικά τους φαίνονται μόνο τα στοιχεία των θετών. 

(Θωμαιδης «θέματα κοινωνικής παιδιατρικής» Αθήνα 1989,σελ:241 – 242)   

     

 

§ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗ ΕΡΕΥΝΑ 

 

Το άρθρο 1577 Α.Κ προβλέπει την διεξαγωγή κοινωνικής έρευνας. Έπειτα 

ακολουθεί υποβολή της σχετικής έκθεσης από την αρμόδια κοινωνική υπηρεσία 

και  ότι αυτή είναι αναγνωρισμένη ότι ειδικεύεται στις υιοθεσίες  Η έκθεση 

πρέπει να υποβληθεί μέσα σε έξι μήνες , η οποία μπορεί να παραταθεί για άλλους 

τρεις μήνες. Αν η κοινωνική υπηρεσία του ιδρύματος δεν υποβάλει την έκθεση, 

το δικαστήριο εκδικάζει την υπόθεση χωρίς αυτήν.  

Το δικαστήριο απαγγέλλει την υιοθεσία, εφόσον συντρέχουν οι όροι του νόμου 

και αφού διαπιστώσει, σενεκτιμοντας και την έκθεση του προηγούμενου άρθρου, 

ότι, ενόψει της προσωπικότητας, της υγείας, και την οικογενειακής και 
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περιουσιακής κατάστασης εκείνου που υιοθετεί και του υιοθετούμενου, καθώς 

και της αμοιβαίας ικανότητας τους προσαρμογής, η υιοθεσία συμφέρει τον 

υιοθετούμενο. (Α.Κ.1558) 

(σημειώσεις «οικογενειακού δικαίου) 

 Η κοινωνική έρευνα διεξάγεται για κάθε θέμα που αφορά την υιοθεσία, όπως η 

σωματική και διανοητική υγεία των ενδιαφερόμενων, η περιουσιακή τους 

κατάσταση, η ικανότητα προσαρμογής εκείνου που υιοθετεί και κάθε άλλο 

στοιχείο που εκτιμάται ότι θα αποβεί προς το συμφέρον του ανηλίκου (άρθρο 3 

του Ν.Δ. 2447/1996) 

 

♦ ΠΡΟΣΒΟΛΗ ΤΗΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Η  υιοθεσία προσβάλλεται μόνο με την άσκηση των προβλεπόμενων ένδικων 

μέσων ή βοηθημάτων κατά τις σχετικής δικαστικής απόφασης, αν δεν 

συνέτρεξαν οι όροι του νόμου ή αν η συναίνεση ενός από τα πρόσωπα που 

σύμφωνα με το νόμο ήταν αρμόδια να συναινέσουν υπήρξε άκυρη για 

οποιονδήποτε λόγο ή δόθηκε υπό την επήρεια πλάνης ως προς την ταυτότητα του 

προσώπου του θετού γονέα ή του θετού τέκνου, απάτης ως προς ουσιώδη 

περιστατικά ή παράνομης ή ανήθικης απειλής άρθρο 1569 (σημειώσεις 

«οικογενειακό δικαίου) 

 

♦ ΜΥΣΤΙΚΟΤΗΤΑ ΤΗΣ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Το άρθρο 1559 που μιλά για την μυστικότητα της υιοθεσίας τηρείται μυστική. Η 

μυστικότητα αφορά και τους φυσικούς γονείς σύμφωνα με το άρθρο 1552 . « το 

θετό τέκνο έχει, μετά την ενηλικίωση του το δικαίωμα να πληροφορείται πλήρως 
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από τους θετούς γονείς και από κάθε αρμόδια αρχή τα στοιχεία των φυσικών 

γονέων του. 

Γιατί η πληροφόρηση είναι δικαίωμα του υιοθετηθέντος και αφορά την 

προσωπικότητα του» 

 (σημειώσεις «οικογενειακού δικαίου) 

 

§ ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ ΥΙΟΘΕΣΙΑΣ 

 

Το ανήλικο θετό τέκνο και οι κατιόντες του που θα γεννηθούν μετά την υιοθεσία 

επέχουν θέση κοινού τέκνου και των δυο συζύγων. Ο συγγενικός δεσμός του 

θετού τέκνου με τον φυσικό του γονέα, ο οποίος είναι ο σύζυγος αυτού που 

υιοθέτησε παραμένει αμετάβλητος.  

Το άρθρο 1584 αναφέρει ότι «από την τέλεση της υιοθεσίας, το θετό τέκνο και οι 

κατιόντες του που γεννήθηκαν μετά την υιοθεσία έχουν θέση κοινού τέκνου και 

κοινών κατιόντων και των δυο συζύγων. Ο δεσμός του θετού τέκνου με τον άλλο 

φυσικό γονέα και τους συγγενείς του διατηρείται» 

(σημειώσεις «οικογενειακού δικαίου). 

Αντίθετα δεν δημιουργείται σχέση συγγένειας μεταξύ του ενήλικου θετού τέκνου 

και των συγγενών του υιοθετησαντος όπως αναφέρει το άρθρο 1585 Α.Κ. 
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15. ΦΥΣΙΚΟΙ ΓΟΝΕΙΣ 

 

Σύμφωνα με τον Τσιάντη,  ο ρόλος που παίζει ο φυσικός γονέας στην υιοθεσία , 

είναι πολύ σημαντικός , αφού το ενδιαφέρον του εξακολουθεί να υπάρχει και 

ύστερα από την υιοθεσία και καθόλη την διάρκεια της ζωής τους.  

Σύμφωνα με τον Τσιαντή, οι μελέτες που υπάρχουν αναφέρονται κυρίως στις 

επιπτώσεις που έχει η υιοθεσία στην φυσική μητέρα, και δεν υπάρχουν στοιχεία 

τα οποία να αποδεικνύουν το ρόλο που διαδραματίζει ο φυσικός πατέρας. Έτσι 

όταν αναφερόμαστε στον όρο «φυσικοί γονείς» εννοούμε την φυσική μητέρα, 

γιατί οι επιπτώσεις της υιοθεσίας την βαραίνουν περισσότερο. Ο συγγραφέας 

αναφέρει ότι, μελέτες που έγιναν σχετικά με τις φυσικές μητέρες που είχαν δώσει 

τα παιδιά τους για υιοθεσία, ήρθαν αντιμέτωπες με ποικίλα συναισθήματα όπως: 

θυμός,  αίσθημα ανολοκληρωσης, συνεχιζόμενη θλίψη για την απόφαση τους να 

δώσουν το παιδί τους για υιοθεσία.  

Η μελέτη των Winkler & Keppel (1984), δείχνει τις επιδράσεις , που είχε στην 

φυσική μητέρα, η απόφαση της να δώσει το παιδί της για υιοθεσία. Στην μελέτη 

αυτή , οι μισές από τις φυσικές μητέρες που πήραν μέρος στην έρευνα αυτή, 

μιλούν για αισθήματα απώλειας που βίωναν και το οποίο μεγάλωνε με την 

πάροδο του χρόνου. Οι παράγοντες που ευνοούν την ανάπτυξη αυτών των 

συναισθημάτων είναι : η ανάγκη της φυσικής μητέρας να μιλήσει για την 

υιοθεσία και να αποκαλύψει τα συναισθήματα της, η αδυναμία που υπάρχει, να 

δοθεί στις μητέρες αυτές κοινωνική υποστήριξη , και η αυξανόμενη αίσθηση της 

απώλειας του υιοθετημένου παιδιού.  

Ο Τσιαντής αναφέρει, ότι « η απώλεια ενός παιδιού που έχει υιοθετηθεί δεν 

μπορεί να ξεπεραστεί παρά μόνο όταν η φυσική μητέρα ανακαλύψει  ή της 

δοθούν πληροφορίες για την τύχη του παιδιού της ή έρθει ξανά  σε επαφή με το 

υιοθετημένο παιδί».  
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(Τσιαντής τόμος 1ος σελ.249). 

Είναι πολύ σημαντικό, για τις φυσικές μητέρες να αποκτούν πληροφορίες, για 

κάθε  στάδιο εξέλιξης του παιδιού, αλλά και για την ζωή του. Αντίθετα υπάρχουν 

φυσικές μητέρες που δεν επιδιώκουν επαφή με το παιδί τους. 

 Οι Winkler & Keppel προσπαθούν να δώσουν εξηγήσεις  για το πως, οι φυσικές 

μητέρες προσπαθούν να συμβιβαστούν με τα συναισθήματά τους. Τα 

αποτελέσματα της έρευνες τους, έδειξε ότι, τα συναισθήματα τους εξαρτώνται 

από την υποστήριξη και την φροντίδα που έδιναν στο παιδί πριν από την 

υιοθεσία . Αν το περιβάλλον που ζούσε η μητέρα της παρείχε, κατανόηση, 

φροντίδα και βοήθεια, τότε θα την βοηθούσε να ξεπεράσει τα συναισθήματα της 

ενοχής και των τύψεων. Αντίθετα οι μητέρες που ζούσαν σε ένα εχθρικό 

περιβάλλον, και δεν είχε την υποστήριξη που θα έπρεπε έδειξαν ότι δεν 

μπορούσαν να αντιμετωπίσουν τα συναισθήματα τους. Ο  Τσιαντής αναφέρει ότι 

«ειδικότερα οι μητέρες που γεννούσαν εξώγαμα παιδιά δεν είχαν την 

απαιτούμενη στήριξη από την κοινωνία γιατί είχαν παραβιάσει τους κανόνες που 

την διέπουν, και γιαυτο τον λόγο ήταν στιγματισμένες».  

 (Τσιαντής ,1994 τόμος 1ος σελ.249). 

Η γέννηση ενός εξώγαμου παιδιού αποτελούσε κοινό μυστικό ανάμεσα στα μέλη 

της οικογένειας και της κοινωνίας . Αποτέλεσμα αυτού, ήταν να μην δίνουν την 

δυνατότητα στην μητέρα να εκφράσει τα συναισθήματα της για την απόφαση 

της να δώσει το παιδί της για υιοθεσία. Αυτές οι φυσικές μητέρες αποτελούν την 

πλειοψηφία που καταφεύγουν σε κοινωνικές υπηρεσίες για να ζητήσουν 

βοήθεια.  

Ο Τσιαντής αναφέρει «πολλές φυσικές μητέρες ζητούν πληροφορίες και θέλουν 

να δουν το παιδί τους γιατί έχουν έντονο συναίσθημα των τύψεων και των 

ενοχών και γι αυτό το λόγο θέλουν να εξηγήσουν στο παιδί τους τις συνθήκες 

κάτω από τις οποίες δόθηκε και να του ζητήσουν συγνώμη». 
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(Τσιαντής, 1994 τόμος 1ος σελ.251). 

Σύμφωνα με την μελέτη των  Winkler & Keppel η συμβουλευτική και η 

υποστήριξη θα πρέπει να δίνεται σε διάφορα στάδια από την στιγμή που δίνεται 

το παιδί για υιοθεσία και οι γονείς ψάχνουν για το παιδί του ή θέλουν να έρθουν 

σε επαφή. Πολλές φορές επαφή φυσικού γονέα και παιδιού δεν έχει θετική 

κατάληξη και οι γονείς βιώνουν συναισθήματα απομόνωσης και κατάθλιψης και 

είναι πολύ σημαντικό να υπάρχει ένας ειδικός για να βοηθήσει τους γονείς να 

αντιμετωπίσουν τέτοιου  είδους προβλήματα.  

Τσιαντής «βασική παιδοψυχιατρική»1994 εκδόσεις Καστανιώτη 
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16. ΦΟΡΕΙΣ ΠΑΙΔΙΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ 

 

 

§ ΚΕΝΤΡΟ ΒΡΕΦΩΝ «Η ΜΗΤΕΡΑ» 

 

Έργο του κέντρου βρεφών είναι η προσφορά εξειδικευμένων και 

εξατομικευμένων υπηρεσιών σε παιδιά και γονείς που βρίσκονται σε ειδικές 

ψυχοκοινωνικές συνθήκες.  Το κέντρο βρεφών η μητέρα πιστεύει, ότι η καλύτερη 

προστασία του παιδιού, είναι η καλή οικογενειακή φροντίδα, και υποστηρίζει την 

άποψη ότι τα παιδιά έχουν το δικαίωμα να μεγαλώσουν σε ομαλό οικογενειακό 

περιβάλλον. Επίσης πιστεύει ότι η προτιμητέα λύση, είναι να βοηθηθούν οι 

φυσικοί γονείς να κρατήσουν τα παιδιά τους ή όταν δεν ανταποκρίνονται στον 

ρόλο τους, να επιλέγεται η λύση της υιοθεσίας ή της αναδοχής. Το κέντρο 

βρεφών, προσπαθεί κατά την διάρκεια της παραμονής των παιδιών, να τους 

εξασφαλίσει ένα ικανοποιητικό οικογενειακό περιβάλλον.  

Στόχος του κέντρου είναι, να βοηθήσει τα παιδιά, να αναπτύξουν μια ομαλή 

ψυχοκινητική, συναισθηματική και κοινωνική εξέλιξη. 

Ειδικότερα οι σκοποί του κέντρου βρεφών είναι: 

1. η ιδρυματική και η εξωιδρυματική προστασία, των μητέρων και των 

παιδιών τους, των απροστάτευτων, κακοποιημένων παραμελημένων 

παιδιών. 

2. η αναδοχή για προστατευμένα από τον φορέα παιδιά 

3. οι υιοθεσίες των προστατευόμενων παιδιών. 

4. η αναζήτηση ριζών και η παροχή συμβουλευτικής στα ίδια τα υιοθετημένα 

άτομα, στις θετές ή στις βιολογικές οικογένειες.  

5. όλα τα συναφή προγράμματα ή δραστηριότητες που ήθελαν ανατεθεί σε 

αυτό από το υπουργείο υγείας και πρόνοιας. 
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Τα προγράμματα που αναπτύσσει το κέντρο βρεφών είναι: 

1. ιδρυματική προστασία: αφορά παιδιά ηλικίας 0-4 ετών τα οποία 

στερούνται το οικογενειακό περιβάλλον ή χρειάζεται να απομακρυνθούν 

από τους γονείς μόνιμα ή προσωρινά. 

2. συμβουλευτικές υπηρεσίες: αφορά κυρίως γονείς που περνούν κρίση 

με στόχο να παραμείνουν τα παιδιά κοντά τους. Επίσης, προσφέρεται σε 

γονείς που τα παιδιά τους απομακρύνθηκαν προσωρινά, ώστε να 

δημιουργήσουν της κατάλληλες συνθήκες για την επιστροφή τους. 

3. περίπτερο μητέρων: σε αυτό φιλοξενούνται έγκυες και λεχώνες, που 

εκτός από την στέγη, την τροφή και την ιατροφαρμακευτική περίθαλψη, 

τους παρέχεται ατομική ή ομαδική κοινωνική εργασία και συμβουλευτική 

από κοινωνικούς λειτουργούς και ψυχολόγους. 

4. τμήμα ανάδοχων οικογενειών: τα παιδιά που τοποθετούνται σε 

ανάδοχες οικογένειες βρίσκονται υπό την προστασία του κέντρου βρεφών 

και παρακολουθούν καθολη την διάρκεια της αναδοχής του από 

διεπιστημονική ομάδα.  

5. τμήμα υιοθεσιών: δίνεται ιδιαίτερη έμφαση στην προετοιμασία των 

φυσικών γονέων – παιδιού – θετών γονέων . 

6. τμήμα συμβουλευτικής: για θετές οικογένειες και υιοθετημένα παιδιά 

που αναζητούν τις ρίζες τους.  
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Α.ΠΑΤΡΙΩΤΙΚΟ ΙΔΡΥΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ 

&ΑΝΤΙΛΗΨΗΣ 

 

Το Π.Ι.Κ.Π.Α. ήταν ο πρώτος δημόσιος φορέας κοινωνικής φροντίδας με 

προγράμματα προστασίας της μητέρας του παιδιού και της οικογένειας. Το 

Π.Ι.Κ.Π.Α. ιδρύθηκε το 1914 ως, φιλανθρωπικό σωματείο γυναικών με την 

ονομασία « Πατριωτικός Σύνδεσμος Ελληνίδων». Από το 1936 πήρε την 

σημερινή του μορφή και προσδιοριστικέ ως Αυτοδιοικούμενο Νομικό Πρόσωπο 

Δημοσίου Δικαίου.  

Το Π.Ι.Κ.Π.Α δραστηριοποιείται στους εξής τομείς:  

1. πρωτοβάθμια φροντίδα υγείας ως και ιατροκοινωνική προστασία της 

μητέρας και του παιδιού με υπηρεσίες πρωτόγεννους και δευτερογενούς 

πρόληψης. 

2. πρόνοια, κοινωνική βοήθεια, φροντίδα και υποστήριξη του παιδιού και 

της οικογένειας. 

3. φροντίδα, περίθαλψη και προγράμματα αποκατάστασης για άτομα με 

ειδικές ανάγκες. 

4. προγράμματα διαρκούς εκπαίδευσης και ενημέρωσης του προσωπικού.  

 

 

♦ ΠΑΙΔΙΚΑ ΧΩΡΙΟ SOS 

 

Τα παιδικά χώρια SOS είναι νομικό πρόσωπο ιδιωτικό δικαίου με μη 

κερδοσκοπικό χαρακτήρα. 

Σκοπός των παιδικών χωριών SOS, είναι να βοηθήσει παιδιά, που έχουν ανάγκη 

φροντίδας και προστασίας διότι έχουν βρεθεί μακριά από το φυσικό 

οικογενειακό τους περιβάλλον, προσφέροντας τους την δυνατότητα να 
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ξαναβρούν ένα μόνιμο σπίτι και να ζήσουν σε ένα περιβάλλον, το οποίο πλησιάζει 

το πλαίσιο της φυσικής οικογένειας. 

Η επιλογή των παιδιών, που θα μείνουν στα παιδικά χώρια SOS  γίνεται με 

αποκλειστικό κίνητρο την ανάγκη προστασίας τους. Η εισαγωγή των παιδιών 

γίνεται μέχρι την ηλικία των 8 ετών και γίνονται δεκτά παιδιά σωματικά και 

ψυχικά υγιής και τα οποία δεν έχουν ανάγκη ειδικής αγωγής.  

Τα παιδικά χώρια sos αναλαμβάνουν την εύθυνη των παιδιών από μικρή ηλικία, 

προσφέροντας συνεχή εκπαίδευση στα σχολεία της περιοχής και τα καλύπτουν 

με πλήρη κοινωνική και επαγγελματική αποκατάσταση. Μετά την ολοκλήρωση 

της βασικής τους εκπαίδευσης, τα παιδία ζουν στην στέγη νέων , όπου τα βοήθα 

στην πνευματική, επαγγελματική και κοινωνική τους ολοκλήρωση.  Ο Dr 

HERMANN GMEINER, ήταν ο ιδρυτής των παιδικών χωριών SΟS, και οποίος 

εμπνεύστηκε τις βασικές αρχές που διέπουν την λειτουργία των παιδικών 

χωριών. Αυτές είναι: 

♦ η μητέρα: αποτελεί το ανθρωποκεντρικό σημείο της ιδέας και έρχεται να 

καλύψει το μεγάλο συναισθηματικό και ψυχικό κενό που αισθάνεται το 

παιδί που βρέθηκε μόνο του. 

♦ Τα αδέλφια: η διαβίωση με τα φυσικά αδέλφια ή αλλά παιδιά γίνετε σε 

ένα μικρό οικογενειακό πλαίσιο , έτσι ώστε να μπορούν να αναπτυχθούν 

οι ανθρώπινες σχέσεις και βέβαια να παραμείνουν δεμένα μεταξύ τους με 

τα φυσικά αδέλφια. 

♦ Το σπίτι: κάθε οικογένεια SOS έχει το δικό της σπίτι, το οποίο αποτελεί 

καταφύγιο για κάθε παιδί, δίνοντας του την δυνατότητα να έχει τον 

ατομικό του χώρο, βοηθώντας το έτσι στην ανάπτυξη της προσωπικότητας 

του. 

♦ Το χωριό: είναι η φυσική και πολύτιμη προέκταση της οικογένειας σος , 

αποτελώντας για το παιδί το άμεσα ευρύτερο κοινωνικό του περιβάλλον 
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που του επιτρέπει να αναπτυχθεί με νέα συναίσθημα ασφαλείας και 

φροντίδας.  

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 



Α.Τ.Ε.Ι. ΠΑΤΡΑΣ – ΤΜΗΜΑ ΚΟΙΝΩΝΙΚΗΣ ΕΡΓΑΣΙΑΣ  
 

106 

Δ. ΑΝΑΔΟΧΗ 
 
 
Με τον όρο «αναδοχή» ή «ανάδοχη φροντίδα» , εννοούμε την ανάληψη της  

φροντίδας  παιδιού , άλλων γονέων από μια οικογένεια για μερικές ημέρες , 

εβδομάδες , μήνες ή για χρόνια  , έναντι αμοιβής , επιδόματος ή μισθού 

.(Κουσίδου Τ. ,1989 , σελ:178) 

Η αναδοχή έχει εφαρμοστεί ως επί το πλείστον για παιδιά που για διάφορους 

λόγους , δεν μπορούν να τα φροντίσουν οι γονείς τους , αλλά βαθμιαία 

επεκτάθηκε και στην προστασία ενηλίκων με ειδικές με ειδικές ανάγκες και 

ηλικιωμένων . Ο βασικός στόχος της αναδοχής είναι να προσφέρει στο παιδί 

αποκλειστική , σταθερή φροντίδα και την εμπειρία της οικογενειακής ζωής , 

μέχρις ότου οι γονείς του , μπορέσουν να το ξαναπάρουν και να κρατήσει τους 

εξαρτημένους ενηλίκους μέσα στην οικογένεια και την κοινότητα . Παρόλο ότι ο 

βασικός χαρακτήρας της αναδοχής παιδιών είναι η προσωρινότητα της , στην 

πράξη πολλά παιδιά μεγαλώνουν  σε ανάδοχες οικογένειες , διότι δεν 

προβλέπεται να επιστρέψουν στους γονείς τους. 

Σαν εργαλείο κοινωνικής πολιτικής , η αναδοχή αποτελεί μια υπηρεσία για 

οικογένειες , οι οποίες λόγω κάποιας κρίσης στη ζωή τους ή λόγω  συμπεριφοράς 

του παιδιού , δυσκολεύονται να το φροντίσουν και έχουν ανάγκη από μια 

προσωρινή απαλλαγή καθηκόντων απέναντι του. Επίσης η αναδοχή 

χρησιμοποιείται και σε περιπτώσεις για παιδιά που απομακρύνθηκαν από τις 

οικογένειες τους , με απόφαση δικαστηρίου. 

Η αναδοχή ασκείται κυρίως στα πλαίσια κοινωνικών φορέων , που έχουν την 

ευθύνη της τοποθέτησης και παρακολούθησης των αναδεχόμενων ατόμων αλλά 

μπορεί να αποτελέσει και ιδιωτική συμφωνία μεταξύ των ενδιαφερομένων 

μερών.(Κουσίδου Τ., τεύχος 96,1992,σελ:6) 

Η απαίτηση που έχει ο θεσμός της αναδοχής , από τους ανάδοχους γονείς είναι 

να προσφέρουν  στο παιδί αγάπη, φροντίδα, αξιόπιστες και σταθερές σχέσεις και 
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κατάλληλα ερεθίσματα ώστε να προάγουν τη σωματική , συναισθηματική , 

κοινωνική και νοητική του ανάπτυξη. Επίσης , ίσως χρειαστεί να βοηθήσουν το 

παιδί να ξεπεράσει κάποια προβλήματα και δυσκολίες. Οι ανάδοχοι γονείς 

οφείλουν να φροντίζουν και να αγαπούν το παιδί σαν δικό τους, αλλά συγχρόνως 

να μην συνδεθούν πολύ μαζί του  , διότι το παιδί κάποια μέρα θα επιστρέψει στη 

φυσική του οικογένεια. Βέβαια εδώ υπάρχει μια αντίφαση , διότι δεν είναι 

δυνατόν να παρέχεται αγάπη και φροντίδα , χωρίς  να έχουν δημιουργηθεί 

συναισθήματα και στη συνέχεια να μην επέλθει η σύνδεση με το παιδί. Είναι 

κάποια ψυχικές διεργασίες  που είναι αναπόφευκτες. 

Επιπλέον, ζητείται από τους ανάδοχους γονείς να είναι υπομονετικοί , να 

δέχονται την οικογένεια του παιδιού και να διευκολύνουν τις επισκέψεις της , να 

ενθαρρύνουν την προσωπική και συναισθηματική επαφή του παιδιού με την 

οικογένεια του  και να συνεργάζονται εποικοδομητικά με τους Κοινωνικούς 

Λειτουργούς , με στόχο την αποκατάσταση του παιδιού. Επομένως , μερικές 

φορές οι τοποθετήσεις παιδιών σε ανάδοχες οικογένειες , δεν εξελίσσονται πάντα 

θετικά. 

Το μεγαλύτερο μέρος των δυσκολιών και της αποτυχίας της αναδοχής , οφείλεται 

στις πολύπλοκες σχέσεις που δημιουργούνται και στην έλλειψη σαφήνειας των 

ρόλων ,- δηλαδή των ανάδοχων γονέων , των φυσικών γονέων , του παιδιού και 

του Κοινωνικού Λειτουργού-με αποτέλεσμα η τοποθέτηση παιδιών σε ανάδοχες 

οικογένειες να έχει γίνει ένα από  τα πιο δύσκολα και απαιτητικά έργα της 

παιδικής προστασίας. 
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1.  Η ΕΞΕΛΙΞΗ ΤΗΣ ΑΝΑΔΟΧΗΣ 

 
 
 
 
Η αναδοχή είναι μια πανάρχαια πρακτική , αλλά σαν θεσμός παιδικής 

προστασίας , εφαρμοζόμενος από κοινωνικούς φορείς , αριθμεί ζωή μερικών 

αιώνων , δηλαδή κατά τα μέσα του 16ου  αιώνα στη Βρετανία. Στην πορεία , η 

πρακτική της αναδοχής εξυπηρέτησε διάφορους στόχους , όχι πάντοτε προς το 

συμφέρον των παιδιών , όπως σε παλαιότερες εποχές προσέφερε  φθηνά 

εργατικά χέρια ή ένα είδος οικιακών βοηθών και συχνά υποτιμήθηκε η αξία της 

αναδοχής ή ακόμα και αγνοήθηκε συγκριτικά με την υιοθεσία και την ιδρυματική 

περίθαλψη. Ήταν οι κοινωνικές εξελίξεις μετά τον Β’ παγκόσμιο πόλεμο  και 

ιδιαίτερα κατά την τελευταία εικοσαετία που έφεραν την αναδοχή στο 

προσκήνιο, διεθνώς , σαν μια σημαντική εναλλακτική και συγχρόνως ευέλικτη 

λύση παιδικής προστασίας που μπορεί να ανταποκριθεί σε ποικίλες ανάγκες 

παιδιών και γονιών.(Κουσίδου Τ. , τεύχος92 , 1992 ,σελ:7) 

Στην εξέλιξη της ανάδοχης φροντίδας από τότε , μπορούμε να διακρίνουμε 

τέσσερα στάδια: 

• Την τοποθέτηση παιδιών σε αρχιτεχνίτες και τροφούς  

Η τοποθέτηση παιδιών σε ανάδοχους γονείς σαν μέρος της κοινωνικής πολιτικής 

για τα απροστάτευτα παιδιά , έχει τις ρίζες της σε αγγλικούς Νόμους  για τους 

Πτωχούς (English Poor Law) του 16ου  αιώνα που επέτρεπε την μαθητεία , 

απροστάτευτων παιδιών κοντά σε αρχιτεχνίτες. Έναντι εβδομαδιαίας αμοιβής , 

οι αρχιτεχνίτες αυτοί έπαιρναν στα σπίτια τους εγκαταλειμμένα παιδιά , υπό την 

αιγίδα του Νόμου και τα μάθαιναν μια τέχνη , για να μπορούν αργότερα «να 

κερδίσουν τη ζωή τους». Αν και μερικά αφεντικά συμπεριφέρονταν σωστά , οι 

υπάρχουσες πληροφορίες μαρτυρούν ότι τα περισσότερα παιδιά γίνονταν 
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αντικείμενο εκμετάλλευσης και κακομεταχείρισης από ασυνείδητους 

αρχιτεχνίτες.  

Ένα άλλο σύστημα που αναπτύχθηκε την ίδια περίοδο , παράλληλα με αυτό της 

μαθητείας ,ήταν η πρακτική του Νοσοκομείου του Χριστού (Christ’s Hospital) 

στο Λονδίνο  , να τοποθετεί ορφανά και εγκαταλελειμμένα βρέφη κυρίως  εκτός 

γάμου , κοντά σε τροφούς  επί πληρωμή μέχρι την ηλικία των τεσσάρων 

χρόνων.Το ίδιο σύστημα ακολούθησε και το Δημοτικό Νοσοκομείο της 

Γλασκόβης (Glasgow Town Hospital) to 1715.Στις αρχές του 19ου  αιώνα το 

Δημοτικό Νοσοκομείο της Γλασκόβης , σταμάτησε να παίρνει πίσω τα παιδιά 

από τις τροφούς. Το συμβούλιο του νοσοκομείου είχε την άποψη ότι τα παιδιά θα 

έπρεπε να μείνουν και να μεγαλώσουν στις οικογένειες που τοποθετήθηκαν 

μέχρι να μπορούν να είναι αυτοδύναμα. Αυτή πιθανώς ήταν η πρώτη εφαρμογή 

της μακροχρόνιας αναδοχής  , αν και δεν είναι σαφές αν το συμβούλιο του 

νοσοκομείου , πήρε αυτή την απόφαση διότι αναγνώρισε την ανάγκη του παιδιού  

για αδιάλειπτη φροντίδα.(Triseliotis J., Κουσίδου Τ., 1989, σελ: 179-180) 

Θα πρέπει να υπενθυμίσουμε ότι ο 16ος  , 17ος  ,18ος  και το ήμισυ του 19ου  αιώνα  

ήταν πολύ σκληρές περίοδοι  για όλα τα παιδιά και όχι μόνο  , για τα 

απροστάτευτα . Τα παιδιά αντιμετωπίζονταν  όπως οι ενήλικες . Μπορούσαν να 

τιμωρηθούν , να φυλακιστούν , να εξοριστούν ή να απαγχονιστούν  για 

πλημμελήματα  ή κακή συμπεριφορά , όπως συνέβαινε με τους ενήλικες 

.(Triseliotis J., 1983, σελ: 23) 

Ο τύπος της ανάδοχης φροντίδας , ήταν ένα είδος ανακούφισης  των 

απροστάτευτων παιδιών , που ζούσαν έξω από τα Σπίτια των Πτωχών. Δεν είχε 

και πολλή σχέση με την προαγωγή της συναισθηματικής , κοινωνικής ή νοητικής 

ανάπτυξης των παιδιών. 
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§ Την αναδοχή ως υποκατάσταση της γονικής φροντίδας 

Το στάδιο αυτό , στην εξέλιξη της ανάδοχης φροντίδας ξεκίνησε περίπου το 1850 

και διήρκεσε μέχρι το 1948, αν και κατάλοιπα του βρίσκονται ακόμα και στη 

δεκαετία του 1970. Αυτός ο νέος τύπος αναδοχής , απέβλεπε στους υψηλότερους 

στόχους, να προσφέρει στα ορφανά και εγκαταλελειμμένα παιδιά, ένα πιο 

υγιεινό περιβάλλον και μια πιο ευεργετική αγωγή και εκπαίδευση από ότι ήταν 

δυνατή στα Σπίτια των Πτωχών. Θεωρηθηκε σαν πιο κατάλληλο είδος 

προστασίας, για παιδιά, που είτε ήταν ορφανά, είτε είχαν εγκαταλειφθεί από 

τους γονείς τους, με την σκέψη ότι η ανάδοχη οικογένεια θα μεγάλωνε το παιδί 

σαν δικό της χωρίς ανάμειξη της φυσικής οικογένειας. Έτσι προέκυψε ο 

χαρακτηρισμός της ανάδοχης οικογένειας ως «υποκατάστατο γονέων» που 

τελικά οδήγησε σε πολλές εννοιολογικές αμφιλογίες και παρανοήσεις. ( 

Triseliotis J.,Κουσιδου Τ. , 1989, σελ: 181) 

§ Την αναδοχή ως προσωρινή  κοινωνική υπηρεσία σε 

οικογένειες. 

Μετά τον Β΄ παγκόσμιο πόλεμο και τη νέα νομοθεσία, παιδικής προστασίας στη 

Βρετανία  το 1948 , μπαίνουμε σε ένα νέο στάδιο στην εξέλιξη του συστήματος 

των ανάδοχων οικογενειών . Σύμφωνα με το Νόμο , η αναδοχή θεωρείται σαν μια 

υπηρεσία σε γονείς , που για οποιονδήποτε λόγο δεν είναι σε θέση να φροντίσουν 

τα παιδιά τους και χρειάζονται προσωρινή ανακούφιση . Ο τελικός στόχος είναι η 

επάνοδος του παιδιού στους γονείς του.  

Οι ανάδοχοι γονείς τώρα θεωρούνται , σαν προσωρινοί παιδοκόμοι ή τροφοί 

παρά σαν υποκατάστατα γονέων για το παιδί. Οι απαιτήσεις από τους ανάδοχους 

γονείς , είναι να θεωρούν το παιδί , σαν μέλος της οικογένειας τους , να δέχονται 

τις επισκέψεις των βιολογικών γονέων και τελικά να συνεργάζονται για την 

επιστροφή του παιδιού στην οικογένεια του . 
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Ο Νόμος μάλιστα προχώρησε στην υποστήριξη του θεσμού της αναδοχής , μέχρι 

του σημείου να αναφέρει , ότι ένα παιδί θα παραμένει σε ίδρυμα μόνο εάν είναι 

πρακτικά ανέφικτη ή προς το παρόν ανεπιθύμητη η τοποθέτηση του σε ανάδοχη 

οικογένεια. (Triseliotis J. , Κουσίδου Τ. , 1989 , σελ:182) 

Σύμφωνα με τον George (1970) , ο οποίος έφερε στην επιφάνεια ένα σοβαρό 

πρόβλημα , που δημιούργησε το νέο σύστημα αναδοχής ήταν οι διφορούμενοι 

ρόλοι γύρω από την αναδοχή. Υπήρχε αβεβαιότητα και κάποια σύγχυση , για τον 

ρόλο των αναδόχων γονέων και των Κοινωνικών Λειτουργών και την προσδοκία 

που είχαν οι μεν από τους δε. Ένα βασικό πρόβλημα , ήταν η απαίτηση των 

Κοινωνικών Λειτουργών , από τους ανάδοχους γονείς  να λειτουργούν σαν 

προσωρινοί παιδοκόμοι , ενώ οι ανάδοχοι έβλεπαν το ρόλο τους σαν αυτόν του 

υποκατάστατου γονέα , αποθαρρύνοντας συχνά τις επισκέψεις των φυσικών 

γονέων στα παιδιά τους .(Triseliotis J- Κουσίδου Τ. , 1989, σελ:182-183) 

§ Την επαγγελματικοποίηση της αναδοχής 

Η «επαγγελματική» ανάδοχη φροντίδα ή η «ειδικευμένη» αναδοχή ή η 

«θεραπευτική» αναδοχή χρησιμοποιήθηκε σαν ένας τρόπος απόσπασης παιδιών 

, κυρίως εφήβων με παραπτωματική συμπεριφορά , από την ιδρυματική 

περίθαλψη και τοποθέτηση τους , σε οικογενειακό περιβάλλον . Ξεκίνησε στη 

Σουηδία πριν εφαρμοστεί βαθμιαία και σε άλλες χώρες και ειδικότερα στη 

Βρετανία στα πρώτα χρόνια της δεκαετίας του 1970. Η βασική ιδέα ήταν να 

πληρώνεται η οικογένεια με μισθό επαγγελματία και όχι μόνο με επίδομα , για να 

αναλάβει τη φροντίδα μερικών πολύ δύσκολων εφήβων οι οποίοι διαφορετικά θα 

έπρεπε να εισαχθούν σε ιδρύματα. Ακόμα  το σχήμα αυτό θα επέτρεπε να βγουν 

παιδιά με ανάλογα προβλήματα από τα  ιδρύματα και να τοποθετηθούν σε 

οικογένειες. 

Η επαγγελματίας ανάδοχη οικογένεια θα μπορούσε επομένως να οριστεί σαν την 

οικογένεια που μισθοδοτείται για καθορισμένο χρονικό διάστημα και που έχει 
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ειδικές ικανότητες και δεξιότητες για να χειριστεί παιδιά με προβληματική 

συμπεριφορά.  

Συμπεριφορά πιο προβληματική από αυτή που παρατηρείται συνήθως στα 

παιδιά που βρίσκονται στις παραδοσιακές ανάδοχες οικογένειες. Πολλά από τα 

παιδιά , που σήμερα τοποθετούνται σε επαγγελματίες αναδόχους , παλαιότερα 

θεωρούνταν ότι δεν θα μπορούσαν να ενταχθούν σε οικογενειακό πλαίσιο. 

Η έννοια της επαγγελματικής αναδοχής , διερευνήθηκε αργότερα για να 

συμπεριλάβει και άλλα «δύσκολα» παιδιά . Σε μερικές περιοχές χρησιμοποιείται 

όλο και περισσότερο σε αντικατάσταση των παραδοσιακών μορφών αναδοχής. Η 

επαγγελματική αναδοχή απαιτεί ιδιαίτερη προετοιμασία και εκπαίδευση γονέων 

και όχι απλώς επιλογή . (Triseliotis J. , Κουσίδου Τ. , 1989, σελ:184) 
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2. ΔΙΑΦΟΡΟΙ ΤΥΠΟΙ ΑΝΑΔΟΧΗΣ 

 

 

Αυτό που χαρακτηρίζει σήμερα την αναδοχή των παιδιών είναι η πολυμορφία της 

, από πλευράς στόχων και χρονικής διάρκειας. Υπάρχουν διάφοροι τύποι 

ανάδοχης προστασίας , που ανταποκρίνονται στις διαφορετικές ανάγκες των 

παιδιών . 

Σπάνια σήμερα ορφανά παιδιά τίθενται υπό κρατική προστασία. Τα περισσότερα 

προστατεύονται από την πολιτεία και επομένως τοποθετούνται και σε ανάδοχες 

οικογένειες , είναι παιδιά συναισθηματικά διαταραγμένα , ανασφαλή και 

αποστερημένα λόγω βιωμάτων , κακοποιημένα και παραμελημένα , σωματικά 

ανάπηρα ή νοητικά καθυστερημένα. 

Οι τύποι αναδοχής παίρνουν υπόψη τους , τόσο την ανάγκη όσο και τον στόχο , 

αλλά επειδή και οι δύο αυτές έννοιες , είναι συχνά απατηλές  , η πιο 

αντιπροσωπευτική ταξινόμηση είναι αυτή που καθορίζεται , από το χρονικό 

διάστημα που υπολογίζεται ότι θα διαρκέσει η τοποθέτηση του παιδιού.  

Οι Κοινωνικοί Λειτουργοί , συχνά πέφτουν έξω στους υπολογισμούς τους , για το 

πόσο θα διαρκέσει η τοποθέτηση. Η δυσκολία να υπολογίσει κανείς την χρονική 

διάρκεια  της τοποθέτησης του παιδιού επιβεβαιώνεται από το γεγονός ότι πολλά 

παιδιά που παρέμειναν και μεγάλωσαν σε ανάδοχες οικογένειες ξεκίνησαν με 

την προοπτική μιας σύντομης τοποθέτησης.  

Είναι σημαντικό , να μπορεί κανείς , να είναι όσο γίνεται πιο ακριβής στο θέμα 

αυτό , διότι η σύγχυση μπορεί να επηρεάσει την επιλογή της κατάλληλης , για το  

συγκεκριμένο παιδί , ανάδοχης οικογένειας καθώς και τους σκοπούς και τις 

προσδοκίες από την τοποθέτηση. (Triseliotis J. , Κουσίδου Τ. , 1989, σελ:185) 

Οι τύποι αναδοχής , που ως επί το πλείστον έχουν χρησιμοποιηθεί μέχρι σήμερα 

και που ενδέχεται να αλλάξουν ή να αυξηθούν στο μέλλον είναι οι παρακάτω: 
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• Μακροχρόνια αναδοχή 

Αυτός ο τύπος ανάδοχης φροντίδας διαρκεί από δύο τουλάχιστον χρόνια ή μέχρι 

και την ενηλικίωση του παιδιού. Οι ανάδοχοι γονείς πρέπει να προσφέρουν 

συνέχεια φροντίδα στο παιδί και με συνέπεια, αλλά και ισχυρούς δεσμούς που 

χαρακτηρίζουν τον γονικό ρόλο.  

Πρόκειται για παιδιά που είτε δεν δίνονται για υιοθεσία από τους γονείς τους, οι 

οποίοι όμως δεν προτίθενται να τα πάρουν σύντομα, είτε οι γονείς κρίνονται 

ανεπαρκείς να έχουν την φροντίδα τους, είτε δεν προσφέρεται οικογένεια να τα 

υιοθετήσει εξαιτίας πολύ σοβαρών ειδικών αναγκών που έχουν , ή οι 

συνεχιζόμενοι δεσμοί τους με τις φυσικές τους οικογένειες, κρίνεται ότι 

εξυπηρετούνται καλύτερα στα πλαίσια μίας τοποθέτησης αναδοχής παρά 

υιοθεσίας. Τα παιδιά σε μακροχρόνια αναδοχή, μπορούν να διατηρούν ή όχι 

επικοινωνία με τους γονείς τους και ενδέχεται να υιοθετηθούν αργότερα από 

τους ανάδοχους γονείς. (Κουσίδου Τ., εκλογή , τεύχος 92 , 1992, σελ:7) 

Είναι προς συμφέρον του παιδιού στην μακρόχρονη αναδοχή να υιοθετείται από 

τους ανάδοχους γονείς του. Επίσης σαν εναλλακτική λύση στην υιοθεσία , 

μερικοί ανάδοχοι γονείς μπορούν να ζητήσουν την επιμέλεια του παιδιού, εφόσον 

μπορεί να παρεσχέθη ανάλογα με τις οικείες νομοθετικές διατάξεις. Παρ ’όλα 

αυτά όμως, η μακρόχρονη αναδοχή προσφέρει ένα μόνιμο περιβάλλον σε πολλά 

παιδιά.  

Ο Triseliotis (1980), βρήκε ότι πολλά παιδιά που μεγαλώνουν σε ανάδοχες 

οικογένειες γίνονται μέλη αυτών των οικογενειών και δεν ξεχωρίζονται από τα 

φυσικά παιδιά των αναδόχων. Γενικά θεωρούν την ανάδοχη οικογένεια σαν δική 

τους. Οι μελέτες του Triseliotis (1980 και 1984) , έχουν επίσης δείξει , ότι η 

παρουσία μιας οικογένειας, είτε είναι βιολογική, είτε θετή, είτε ανάδοχη, που 

στηρίζει το παιδί στα πρώτα χρόνια της ενηλικίωσης τους είναι σημαντική για 

την περαιτέρω θετική πορεία του.(  Triseliotis J.  Κουσίδου Τ., 1989, σελ:186-
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187). Η μακροχρόνια αναδοχή είναι η πιο συνηθισμένη μορφή αναδοχής στην 

Ελλάδα.  

• Μεσοπρόθεσμη αναδοχή 

Αυτή η αναδοχή, συνήθως καλύπτει , τις περισσότερες περιπτώσεις αναδοχών 

οικογενειών. Μπορεί να κρατήσει από δυο μήνες έως δυο χρόνια. Σκοπός της 

είναι να δώσει στους φυσικούς γονείς χρόνο να αντιμετωπίσουν πρακτικά και 

προσωπικά προβλήματα τους, ενόσω το παιδί έχει φροντίδα σε μια οικογένεια 

και να βοηθήσει παιδιά να ξεπεράσουν τα προβλήματά τους. Οι ανάδοχοι γονείς 

μπορεί να είναι « παραδοσιακοί» , δηλαδή να φροντίζουν παιδιά που δεν έχουν 

ειδικές δυσκολίες και να αμείβονται με κανονικό επίδομα ή μπορεί να είναι « 

επαγγελματίες» ανάδοχοι γονείς, που αναλαμβάνουν δύσκολα παιδιά και 

μισθοδοτούνται . Και πάλι ένα ποσοστό από αυτές τις τοποθετήσεις θα 

εξελιχθούν σε μακροχρόνιες. Τα παιδιά στις μεσοπρόθεσμες τοποθετήσεις 

χρειάζονται κυρίως  καλή φροντίδα και όχι « υποκατάστατα» γονέων , διότι 

συνήθως έχουν γονείς.  

• Βραχυπρόθεσμη αναδοχή 

Η Βραχυπρόθεσμη ανάδοχη φροντίδα διαρκεί συνήθως μέχρι οκτώ εβδομάδες. 

Χρησιμοποιείται κυρίως για παιδιά που έχουν απομακρυνθεί από την οικογένειά 

τους προσωρινά λόγω κρίσης ή προορίζονται εξαρχής για υιοθεσία, μέχρις ότου 

ολοκληρωθούν οι σχετικές διαδικασίες. (Κουσιδου Τ., εκλογή, τεύχος 92, 1992, 

σελ: 8) 

Σε μερικές περιπτώσεις η αναδοχή αρχίζει σαν βραχυπρόθεσμη αλλά εξελίσσεται 

σε μεσοπρόθεσμη ή και μακροπρόθεσμη.    

 

§ Επείγουσα αναδοχή 

Αυτό το είδος της αναδοχής  , έχει εφαρμοστεί από μερικές οργανώσεις 

πρόσφατα , κυρίως σαν συνέπεια της διακοπής λειτουργίας ιδρυμάτων . Οι 
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«εφημερεύοντες» ανάδοχοι γονείς πρέπει να είναι διαθέσιμοι να πάρουν παιδιά , 

όποτε χρειαστεί , μέχρις ότου ληφθούν αποφάσεις , για μονιμότερη τοποθέτηση 

του παιδιού. 

§ Αναδοχή ανακούφισης 

Σκοπός της είναι να προσφέρει σε υπερβολικά κουρασμένους γονείς λίγη 

ξεκούραση ή ανακούφιση από την συνεχή φροντίδα του παιδιού. Μπορεί να 

παρέχεται περιοδικά τα σαββατοκύριακα ή συνεχώς για μια εβδομάδα. 

Χρησιμοποιείται κυρίως για οικογένειες που έχουν νοητικά ή σωματικά ανάπηρα 

παιδιά, τα οποία απαιτούν συνεχή φροντίδα. 

§ Ιδιωτική αναδοχή 

Αυτή η αναδοχή, διαφέρει από την θεσμοθετημένη, από την άποψη , ότι οι γονείς 

του παιδιού εξασφαλίζουν μόνοι τους, την ανάδοχη οικογένεια και πληρώνουν 

τον μισθό που συμφώνησαν . Η νομοθεσία πολλών χωρών απαιτεί την έγκριση 

των ιδιωτικών ανάδοχων οικογενειών από επαγγελματίες της αναδοχής. 

Οφείλουν και οι φυσικοί και οι ανάδοχοι γονείς να ειδοποιήσουν της κοινωνικές 

υπηρεσίες για την τοποθέτηση του παιδιού. Η μοναδική μελέτη που υπάρχει για 

την ιδιωτική αναδοχή (Holman,1973) έφερες στο φως έναν αριθμό περιστατικών 

σοβαρής κακοποιήσεις των παιδιών .  Σε όλους σχεδόν τους τομείς η ιδιωτική 

αναδοχή , ήταν ποιοτικά κατώτερη συγκριτικά με την θεσμοθετημένη.  

Όλες οι μορφές αναδοχής . έχουν θεραπευτικό χαρακτήρα με την ευρεία έννοια , 

δηλαδή με την έννοια ότι τοποθετώντας ένα παιδί με στερητικά βιώματα , 

συναισθηματικές διαταραχές ή ένα παιδί που η οικογένεια του ή και το ίδιο 

περνάει κρίση σε ένα ομαλό , σταθερό , θετικό οικογενειακό περιβάλλον 

αναμένεται να βοηθηθεί το παιδί στα προβλήματα του και να ξεπεράσει την 

κρίση. (Κουσίδου Τ, εκλογή, τεύχος 92,1992, σελ, 8) 
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§ Επαγγελματική Αναδοχή 

Η πιο αυστηρά θεραπευτική μορφή αναδοχής, η οποία έχει συνήθως προσωρινή 

και χρονικά περιορισμένη διάρκεια και όπου, από τους ανάδοχους γονείς 

απαιτείται να ακολουθήσουν συγκεκριμένες οδηγίες θεραπευτικής 

αντιμετώπισης του παιδιού που τους δίνονται από ειδικούς. Διότι οι ανάδοχοι 

γονείς μπαίνουν ενεργά στο ρόλο του επαγγελματία , λειτουργούν με 

συγκεκριμένους στόχους για την ψυχολογική αποκατάσταση του παιδιού, και 

αμείβονται με μισθό. Και όχι με το καθιερωμένο επίδομα. Η επαγγελματική 

αναδοχή αναπτύχθηκε στην Ευρώπη και στην Βόρεια Αμερική, σαν προσπάθεια 

να αδειάσουν τα ιδρύματα από τα παιδιά και ιδιαίτερα από τους εφήβους και να 

αποκατασταθούν ψυχολογικά, και κοινωνικά, παιδιά με μακροχρόνιες 

τραυματικές και στερητικές εμπειρίες. Αν και δεν έχουν γίνει αρκετές έρευνες για 

αυτό το είδος της εξειδικευμένης αναδοχής . η μέχρι σήμερα εμπειρία δείχνει να 

είναι θετική. (Κουσίδου Τ, εκλογή, τεύχος 92, 1992, σελ, 8)  
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3.Η ΕΡΕΥΝΑ ΣΤΙΣ ΑΝΑΔΟΧΕΣ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΕΣ 

 

Ένας τρόπος να μελετήσει κανείς τα αποτελέσματα των τοποθετήσεων παιδιών 

σε ανάδοχες οικογένειες , είναι να εξετάσει την επιμέρους συμβολή των 

τεσσάρων μερών που εμπλέκονται στην τοποθέτηση , δηλαδή του παιδιού, των 

ανάδοχων γονέων , των φυσικών γονέων και του κοινωνικού λειτουργού.  

Μεθοδολογικά υπάρχουν προβλήματα στην εκτίμηση της σχετικής συμβολής των 

τεσσάρων πρωταγωνιστών , από τα χαρακτηριστικά και τις ιδιότητες των οποίων 

εξαρτάται η επιτυχία ή η αποτυχία της τοποθέτησης. 

Οι περισσότερες μελέτες, αξιολογώντας τα παιδιά κατά τη διάρκεια της 

τοποθέτησης ή σύντομα , μετά το τέλος ορίζουν την επιτυχία ως συνώνυμη με την 

τοποθέτηση που διαρκεί χωρίς διακοπή, για ένα χρονικό διάστημα. (Prosser, 

1976) 
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4. TO ΠΑΙΔΙ ΣΤΗΝ ΑΝΑΔΟΧΗ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ 

 

Η τοποθέτηση ενός παιδιού σε μια ανάδοχη οικογένεια, είναι μια μορφή 

φροντίδας για τα παιδιά που για διάφορους λόγους, δεν μπορούν να ανατραφούν 

στις οικογένειές τους. Συνήθως οι γονείς τους, δεν μπορούν να ανταποκριθούν 

στις αναπτυξιακές τους ανάγκες . Επίσης βασική προϋπόθεση για να αναπτύξει 

ένα παιδί ασφάλεια, εμπιστοσύνη στον εαυτό του και στους άλλους και μια υγιή 

προσωπικότητα, είναι να έχει μια μόνιμη και σταθερή φροντίδα και σχέση με την 

μητέρα του ή το υποκατάστατο της και στην αρχή και με τους δύο γονείς στην 

συνέχεια. 

Κύριο χαρακτηριστικό των παιδιών που τοποθετούνται σε ανάδοχες οικογένειες, 

είναι ότι κουβαλούν από το παρελθόν τους, πολλές στερήσεις και συχνές αλλαγές 

, αλλά και ιδρυματική ζωή. 

Τα προβλήματα αυτά , των παιδιών μπορούν να βελτιωθούν εάν τοποθετηθούν 

σε ένα πλούσιο σε ερεθίσματα και δοτικό περιβάλλον . Ένα τέτοιο περιβάλλον , 

μπορεί να είναι μια καλά επιλεγμένη αναδοχή οικογένεια, που θα αποδέχεται το 

παιδί, θα ικανοποιεί τις ανάγκες του και θα του προσφέρει  πλούσια ερεθίσματα . 

Η προσαρμογή του παιδιού στην ανάδοχη οικογένεια είναι μια μακρόχρονη 

διαδικασία από την οποία θα εξαρτηθεί η έκβαση της αναδοχής και η ποιότητα 

της σχέσης του παιδιού με την αναδοχή. Είναι πιο εύκολα στα μικρά παιδιά κάτω 

των δύο χρόνων και δυσκολότερη στα μεγάλα και κυρίως στους προέφηβους και 

στους έφηβους. (Πολομαρκάκη Ε., εκλογή , 1992, σελ:42) 
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5.  ΠΡΟΕΤΟΙΜΑΣΙΑ ΚΑΙ ΠΡΟΣΑΡΜΟΓΗ ΤΟΥ ΠΑΙΔΙΟΥ ΣΤΗΝ 

ΑΝΑΔΟΧΗ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ. 

 

Για τα βρέφη και τα μικρά παιδιά που φιλοξενούνται σε ιδρύματα δεν υπάρχει 

ουσιαστική προετοιμασία. Η προσαρμογή αρχίζει με την γνωριμία  του παιδιού 

και της ανάδοχης μητέρας την παρουσία , αλλά και με τη βοήθεια του ατόμου 

που έχει δεσμό με το παιδί, ώστε σταδιακά να γίνει το πέρασμα της φροντίδας 

στην αναδοχή με όσο το δυνατό λιγότερη ανασφάλεια. 

Στα μεγαλύτερα παιδιά, οι καταστάσεις είναι πιο δύσκολες. Μεγάλα παιδιά που 

προστατεύονται σε ίδρυμα , που συχνά έχουν ζήσει αλλαγές και στερήσεις, 

νοιώθουν τα περισσότερα ανασφάλεια, θυμό , φόβο, σύγχυση για ότι τους 

συμβαίνει και αβεβαιότητα για ότι πρόκειται να συμβεί.  

Η προετοιμασία αποσκοπεί στο να βοηθήσει το παιδί να καταλάβει τη 

πραγματικότητα , δηλαδή τις συνθήκες ζωής και προέλευσης του , να 

επεξεργαστεί το άγχος , τους φόβους , τη σύγχυση που αισθάνεται , να 

συμβιβαστεί κάπως με την αδυναμία των γονιών του να το φροντίσουν , και να 

καταλάβει τους λόγους της νέας  τοποθέτησης του και να μπορεί να εκφράζει τις 

απόψεις και τις επιθυμίες του. Το άτομο που θα κάνει την προετοιμασία, πρέπει 

να είναι ειδικός , ψυχολόγος ή κοινωνικός λειτουργός , που ασχολείται με το 

παιδί , και τον οποίο το παιδί πρέπει να τον εμπιστεύεται.   (Πολομαρκάκη Ε., 

εκλογή , 1992, σελ:44)  
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6.  ΣΤΑΔΙΑ ΤΟΠΟΘΕΤΗΣΗΣ ΣΤΗΝ ΑΝΑΔΟΧΗ ΟΙΚΟΓΕΝΕΙΑ 

 

α) Ταίριασμα – γνωριμία – αποδοχή : το στάδιο του ταιριάσματος και της 

γνωριμίας του παιδιού με την ανάδοχη οικογένεια , έχει ιδιαίτερη βαρύτητα. Σε 

αυτό το στάδιο είναι απαραίτητο, να δίνονται πληροφορίες στην αναδοχή 

σχετικά με την προσωπικότητα του παιδιού, τα βιώματά του, τα προβλήματα 

συμπεριφοράς και τα θετικά του στοιχεία με ειλικρίνεια, ώστε η αναδοχή να 

μπορεί να ζυγίσει τις δυνατότητες της να το αναλάβει. Με αυτόν τον τρόπο θα 

αποφευχθεί μια μελλοντική απογοήτευση των ανάδοχων και απόρριψη του 

παιδιού. (Πολομαρκάκη Ε., εκλογή , 1992, σελ:44)  

β) Περίοδος ένταξης:  κρίσιμη περίοδος, είναι το στάδιο ένταξης του παιδιού 

στην ανάδοχη οικογένεια που αποσταθεροποιείται με την έλευση ενός ξένου, και 

περίοδος πολύ τρομακτική για το παιδί. Ιδιαίτερα αν παράλληλα αντιμετωπίζει 

την απώλεια των φυσικών του γονιών στην οποία τα παιδιά αντιδρούν με άγχος, 

κατάθλιψη και επιθετικότητα. Αυτές είναι κάποιες δυσκολίες που συναντώνται 

κυρίως στα μεγάλα παιδιά.   

Από όσα αναφέρθηκαν,  τα κύρια συμπεράσματα που μπορούν να εξαχθούν σε 

σχέση με τα χαρακτηριστικά των αναδεχόμενων παιδιών και που φαίνεται να 

συμβάλουν στην επιτυχία της τοποθέτησης είναι, η γνώση ,η κατανόηση από το 

παιδί της αναδοχής και της βιολογικής του οικογένειας , η απουσία σοβαρών 

προβλημάτων συμπεριφοράς του παιδιού κατά την τοποθέτηση σε ,ή τοποθέτηση 

του , σε οικογένειες που δεν έχει δικά της παιδιά του ίδιου φύλου και ηλικίας ή 

μικρότερα και η καλή προετοιμασία του παιδιού πριν από την τοποθέτηση. Η 

τοποθέτηση εφήβων σε ανάδοχες οικογένειες παρουσιάζει περισσότερες 

πιθανότητες αποτυχίας από ότι οι μικρότερες ηλικίες.(Κουσίδου Τ, - Triseliotis J, 

1989,σελ: 195).      
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7. ΑΝΑΔΟΧΟΙ ΓΟΝΕΙΣ 

 

Ο ανάδοχος γονέας, είναι ένας από τους κύριους πρωταγωνιστές στην αναδοχή. 

Από τις στάσεις, τα συναισθήματα και τους χειρισμούς τους ανάδοχου γονέα θα 

εξαρτηθεί σε σημαντικό βαθμό η επιτυχία της τοποθέτησης. Είναι δύσκολο για 

την έρευνα, να συμπεράνει ποιος μπορεί να είναι καλός ανάδοχος γονέας. Σε 

μελέτες που έχουν γίνει , βρήκαν ότι οι πιο επιτυχημένοι ανάδοχοι γονείς , 

φαίνονται να είναι ζεστοί και ανοικτοί άνθρωποι με σταθερές σχέσεις , ασφαλείς 

στο γονικό τους ρόλο, αποδεχόμενοι τη βιολογική οικογένεια, με την ανάδοχη 

μητέρα σε ηλικία 35 ως 45 ετών κατά την έναρξη της τοποθέτησης , χωρίς παιδιά 

προσχολικής ηλικίας ή παιδιά της ίδιας ηλικίας και φύλου με το αναδεχόμενο  

παιδί και με τους δυο γονείς ενεργά συμμετέχοντες στη φροντίδα του παιδιού. 

Η Cautley (1980) προτείνει κάποιες ιδιότητες σαν τις πλέον ευοίωνες για την 

επιτυχία των υποψήφιων  ανάδοχων γονέων: 

♦ Εξοικειώσει με παιδιά  και ειδικότερα εμπειρία της ανάδοχης μητέρας 

στο μεγάλωμα μικρών αδερφών  

♦ Εμπειρία από γονείς που αποτέλεσαν θετικά γονικά πρότυπα 

♦ Προθυμία για συνεργασία με τους κοινωνικούς λειτουργός και την 

οργάνωση, ιδιαίτερα του ανάδοχου πατέρα  

♦ Γονικές δεξιότητες για χειρισμό ειδικών θεμάτων συμπεριφοράς . Αυτές 

περιλαμβάνουν α)την κατάλληλη πειθαρχία, β) τη λεκτική εξήγηση προς 

το παιδί των λόγων της πειθαρχίας γ)την προσπάθεια να μάθουν στο 

παιδί πιο εποικοδομητικούς τρόπους αντιμετώπισης των καταστάσεων  

και δ) την  ένδειξη κατανόησης των συναισθημάτων  και των απόψεων 

του παιδιού . 

♦ Γονικές δεξιότητες για χειρισμό του «δύσκολου» παιδιού , ιδιαίτερα του 

ατίθασου ή του αποσυρμένου. 
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♦ Λήψη αποφάσεων από το ζευγάρι από κοινού . 

♦ Ευαισθητοποίηση του ανάδοχου πατέρα  και ικανότητα της ανάδοχης 

μητέρας για εξατομίκευση των παιδιών . 

♦ Όσο μεγαλύτερη είναι η ανάδοχη μητέρα και ως την ηλικία περίπου των 

45 ετών , τόσο αυξάνονται οι πιθανότητες να είναι επιτυχής στον ρόλο 

της (Triseliotis J. , Κουσίδου Τ. , 1989 , σελ:195) 

Συμπερασματικά , θα λέγαμε πως παρά τις δυσκολίες και τις αναπόφευκτες  

απογοητεύσεις και ανεξάρτητα από τον τύπο της αναδοχής , οι ανάδοχοι 

γονείς , παίρνουν πολλές ικανοποιήσεις από την προσφορά τους αυτή  και 

από τους δεσμούς με τα αναδεχόμενα παιδιά. 

Η αναδοχή σήμερα , αποτελεί μια πρόκληση για τις κοινωνικές οργανώσεις 

λόγω της πολυπλοκότητας της αλλά και των πολύ θετικών αποτελεσμάτων , 

που μπορεί να έχει για πολλά στερημένα παιδιά.    
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8. ΟΙ ΦΥΣΙΚΟΙ ΓΟΝΕΙΣ 

 

Είναι γενικώς παραδεκτό , ότι η οικογένεια είναι το πρωταρχικό κοινωνικό 

κύτταρο μέσα στο οποίο διαπλάθεται και διαμορφώνεται ο ανθρώπινος 

χαρακτήρας .Είναι μια ζωντανή εμπειρία και η αρχή κάθε άλλης στη ζωή. Από κει 

το παιδί θα ανατραφεί και θα πάρει τις αρχικές βάσεις για τη ζωή. Η 

φυσιολογική οικογένεια , προσφέρει την δυνατότητα στο παιδί , να έχει όλα 

εκείνα τα στοιχεία που προωθούν την ανάπτυξη του . 

Το παιδί είναι ευτυχισμένο και ασφαλές όταν μεγαλώνει κοντά στους φυσικούς 

γονείς του , όταν υπάρχει γαλήνη και ευτυχία μέσα στο σπίτι .  

Όταν όμως υπάρχουν δυσμενείς συνθήκες μέσα στο οικογενειακό περιβάλλον , 

όπως οικονομική ανέχεια , ενδοοικογενειακές συγκρούσεις , βία , εγκατάλειψη ή 

προβλήματα όπως αλκοολισμός  χρήση τοξικών ουσιών κ.τ.λ. το παιδί που είναι 

μικρό και τρυφερό,  βιώνει τραυματικές εμπειρίες που του δημιουργούν 

ανασφάλεια , αγωνία , φόβο , συναισθήματα απειλής και απώλεια της 

αυτοεκτίμησης του . Για τέτοιους λόγους , αλλά και για πολλούς άλλους  , μπορεί 

ένα παιδί , να πρέπει να απομακρυνθεί από το οικογενειακό του περιβάλλον. Ο 

χωρισμός από τους φυσικούς γονείς του , είναι ίσως το πιο τραγικό γεγονός που 

μπορεί να συμβεί στη ζωή ενός παιδιού. Για αυτό  πρέπει να εξαντλείται κάθε 

μέσο για την παραμονή και την ανάπτυξη  του παιδιού , στο φυσικό  του 

περιβάλλον. 

Στην απομάκρυνση  ενός παιδιού από την φυσική του οικογένεια , 

καταβάλλονται προσπάθειες  γι ‘ αυτόν να έχει προσωρινό χαρακτήρα. Η 

πραγματοποίηση της γίνεται με τους εξής τρόπους:  

• Η απόφαση για την απομάκρυνση μπορεί να είναι και των δύο γονέων 

μαζί  ή του ενός εκ των δύο , ανάλογα  με την περίπτωση . Σε αυτήν την 

περίπτωση , οι γονείς ζητούν την προστασία του ή των παιδιών τους , 
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απευθυνόμενοι σε κρατικούς φορείς παιδικής προστασίας , με  

τοποθέτηση σε ίδρυμα ή σε ανάδοχη οικογένεια .  

• Μετά από παρέμβαση  Κρατικών Υπηρεσιών , όπως είναι η Εταιρεία 

Προστασίας Ανηλίκων , η Εισαγγελία Ανηλίκων ,  η Αστυνομία 

Ανηλίκων και τα Αστυνομικά Τμήματα και άλλα ιδρύματα όπως 

Νοσοκομεία Παίδων , Μαιευτήρια , Παιδικοί Σταθμοί κ.λ.π Επίσης το 

περιστατικό μπορεί να αναφερθεί από το φιλικό ή γειτονικό περιβάλλον 

της οικογένειας. Η παρέμβαση των ανωτέρων  γίνεται συνήθως σε 

ακραίες περιπτώσεις :παραμέληση, ασέλγεια , βιασμός , κακοποίηση , 

πλήρης εγκατάλειψη , ψυχοπαθείς γονείς. (Γανιάρη Δ. , εκλογή , 1992 , 

σελ:49) 

Ένα  πολύ βασικό κομμάτι που πρέπει να δούμε είναι τα συναισθήματα των 

φυσικών γονέων , που το παιδί τους θα τοποθετηθεί σε ανάδοχη οικογένεια . 

Τυγχάνει να είναι πολλές φορές καχύποπτοι με το θεσμό της αναδοχής  διότι το 

συγχέουν με την υιοθεσία. Διακατέχονται από διάφορα αρνητικά ή αμφιθυμικά 

συναισθήματα. Οι περισσότεροι αισθάνονται μεγάλη αποτυχία στο ρόλο τους , 

ως γονείς και ως άνθρωποι. Είναι επομένως σημαντικό και απαραίτητο να 

προσπαθήσουμε να συμπεριλάβουμε τους βιολογικούς γονείς από την αρχή της 

διαδικασίας της τοποθέτησης του παιδιού τους , στην ανάδοχη οικογένεια , γιατί 

έτσι όχι μόνο τους κατανοούμε αλλά τους εξηγούμε τα δικαιώματα τους. Είναι 

βασικό να γνωρίσουν την ανάδοχη οικογένεια και το περιβάλλον που θα 

τοποθετηθεί το παιδί. Επίσης να γνωρίζουν ότι θα υπάρχει επικοινωνία και ότι το 

παιδί τους δεν χάνει την ταυτότητα του . Ιδιαίτερα σε περιπτώσεις που το παιδί 

θα μείνει μικρό χρονικό διάστημα στην ανάδοχη οικογένεια και θα επανέλθει 

στην φυσική του οικογένεια . 

Για το παιδί είναι ακόμα πιο θετικό , όταν οι φυσικοί γονείς καταφέρουν με την 

στήριξη του κοινωνικού λειτουργού να συμπεριφέρεται σωστά απέναντι του και 
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κατά την διάρκεια των επισκέψεων να συνεργάζονται ικανοποιητικά με την 

ανάδοχη οικογένεια. Στο σημείο αυτό ο κοινωνικός λειτουργός μπορεί να 

βοηθήσει σημαντικά , όταν έχει καταφέρει να δημιουργηθεί κλίμα εμπιστοσύνης 

και καλής συνεργασίας μεταξύ φυσικών γονιών ,παιδιού και των αναδόχων , 

μέσα σε μια υποστηρικτική ατμόσφαιρα . (Γανιάρη Δ. , εκλογή , 1992 , σελ:50) 

Πολλές φορές , όμως η επικοινωνία δεν είναι εφικτή όταν συντρέχουν σοβαροί 

λόγοι για την φυσική οικογένεια, όπως ψυχοπάθειες , αλκοολισμός, χρήση 

τοξικών ουσιών των φυσικών γονιών κ.τ.λ. Όπως επίσης και για ακόμα πιο 

σοβαρούς λόγους ασέλγειας και κακοποίησης των παιδιών. 

Σε αυτές τις περιπτώσεις, οι φυσικοί γονείς, από την Κοινωνική Υπηρεσία, για 

την τοποθέτηση του παιδιού τους σε ανάδοχη οικογένεια, όμως κρίνεται σκόπιμο 

να τηρείται το απόρρητο του τόπου διαμονής των αναδόχων για την ασφάλεια 

του  ίδιου του παιδιού. Συνοπτικά θα λέγαμε ότι οι φορείς παιδικής προστασίας 

που εφαρμόζουν προγράμματα αναδοχής, θα πρέπει να στηρίζουν ηθικά και 

υλικά τους φυσικούς γονείς , ώστε οι ίδιοι να μπορούν να κάνουν επανορθωτικές 

προσπάθειες για την επιστροφή του παιδιού κοντά τους.           
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9. Ο ΡΟΛΟΣ ΤΗΣ ΟΡΓΑΝΩΣΗΣ ΚΑΙ ΤΟΥ ΚΟΙΝΩΝΙΚΟΥ ΛΕΙΤΟΥΡΓΟΥ 

 

Η Prosser (1970) είχε παρατηρήσει ότι η ποιότητα των ανάδοχων οικογενειών , 

θα είχε βελτιωθεί και το ποσοστό των αποτυχημένων τοποθετήσεων θα είχε 

μειωθεί εάν, οι κοινωνικοί λειτουργοί ήταν πιο επιλεκτικοί στις τοποθετήσεις των 

παιδιών (Triseliotis J., Κουσιδου Τ., 1989, σελ: 197). 

Πρότεινε μια λιγότερο τυπική αντιμετώπιση στην αξιολόγηση και τοποθέτηση 

των παιδιών και βελτιώσεις στην εκτίμηση επιλογής και συνεχόμενη στήριξη των 

αναδοχών γονέων. 

Η Gatley (1980) ζητά περισσότερο επικεντρωμένη και εντατική κοινωνική 

εργασία κατά τα πρώτα στάδια της τοποθέτησης . Αυτή η εργασία ελαττώνει τις 

πιθανότητες μιας μελλοντικής ρήξης και ανάγκης να μετακινηθεί το παιδί σε 

άλλη οικογένεια. (Triseliotis J., Κουσιδου Τ., 1989, σελ: 198). 

Ο κοινωνικός λειτουργός που εργάζεται στον τομέα των ανάδοχων οικογενειών , 

οφείλει να προγραμματίζει και να συντονίζει την εργασία του , με τους 

ανάδοχους γονείς, το παιδί, και την βιολογική οικογένεια. Οι σχέσεις και οι 

δραστηριότητες , απαιτούν γνώσεις και δεξιότητες. Από την επιτυχημένη ή όχι 

εργασία του Κοινωνικού Λειτουργού και της οργάνωσης , εξαρτώνται η εξέλιξη 

του παιδιού και το μέλλον του. Ο κοινωνικός λειτουργός είναι το κλειδί και ο 

ενωτικός κρίκος , στην δυναμική των σχέσεων. Ταυτίζεται με όλα τα μέλη 

συγχρόνως , και λαμβάνει υπόψη του, τις απόψεις τους , τις ανάγκες τους και τις 

αλληλεπιδράσεις τους.  

Επειδή ο ρόλος του κοινωνικού λειτουργού είναι βαρύς και τα καθήκοντα του 

πολυάριθμα, μερικά από αυτά μπορεί να τα μοιραστεί με ομάδα συναδέλφων, 

όπως την προετοιμασία, επιλογή και εκπαίδευση των ανάδοχων γονέων ή τον 

συνολικό προγραμματισμό. Επίσης, σε ορισμένες περιπτώσεις είναι καλύτερα 

άλλος κοινωνικός λειτουργός να εργάζεται με τους ανάδοχους γονείς και το παιδί 
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και άλλος με την φυσική οικογένεια (Triseliotis J., Κουσίδου Τ., 1989, σελ: 200 - 

201). 

Συνοπτικά , θα λέγαμε ότι οι αλλαγές στις ανάγκες και τη φύση της αναδοχής , 

μας δίνουν  ελάχιστες νύξεις για τους παράγοντες εκείνους που συμβάλλουν στο 

πετυχημένο αποτέλεσμα και για το πως η κοινωνική εργασία μπορεί να 

βοηθήσει.   
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10. Η ΕΥΑΙΣΘΗΤΟΠΟΙΗΣΗ ΤΟΥ ΠΟΛΙΤΗ ΣΤΟ ΘΕΣΜΟ ΤΗΣ 

ΑΝΑΔΟΧΗΣ ΚΑΙ Η ΣΥΜΜΕΤΟΧΗ ΤΗΣ ΚΟΙΝΟΤΗΤΑΣ. 

 

Ο αριθμός των παιδιών που εγκαταλείπονται, για διάφορους λόγους, από τους 

γονείς τους ή απομακρύνονται από το οικογενειακό τους περιβάλλον, έχει 

επεκταθεί και στην χώρα μας τον τελευταίο καιρό με ανησυχητικές διαστάσεις, 

με συνέπεια, οι ευθύνες όλων μας τόσο τις πολιτείας και των διαφόρων δημόσιων 

υπηρεσιών, όσο και τις ιδιωτικής πρωτοβουλίας και του κάθε μεμονωμένου 

πολίτη για την αντιμετώπιση του προβλήματος αυτό, να γίνονται μεγαλύτερες. 

Επομένως οι λόγοι, που επιβάλλουν την γενικότερη κινητοποίηση για την 

ευαισθητοποίηση της κοινωνίας μας είναι λόγοι ανθρωπιστικοί, κοινωνικοί και 

εθνικοί. (Νασίκα Ρ.,εκλογή, τεύχος , 1992, σελ: 24 – 25) 

Αυτό που μπορούμε να κάνουμε, για να διαδώσουμε ευρύτερα το θεσμό της 

αναδοχής και να καλύψουμε ένα μεγάλο ποσοστό αναγκών είναι: 

§ η συστηματική ενημέρωση του ελληνικού κοινού για τις 

προϋποθέσεις και τα πλεονεκτήματα που παρουσιάζει ο θεσμός 

της αναδοχής οικογένειας . 

§ προώθηση νομοθετικών και άλλων μέτρων, για την βελτίωση της 

ποιότητας των υπηρεσιών αναδοχής. 

§ εθελοντική εργασία, εκπαίδευση και χρησιμοποίηση εθελοντών 

για ποικιλία δραστηριοτήτων και υπηρεσιών . 

§ ομαλοποίηση των σχέσεων των ανάδοχων οικογενειών με την 

ευρύτερη  κοινότητα. 

§ άσκηση ελέγχου δηλαδή διενέργεια ερευνών για την κατάσταση 

των αναδοχών οικογενειών.  

§ λειτουργία γραφείου ενημέρωσης πολιτών, όπου θα παρέχονται 

πληροφορίες για την νομοθεσία της αναδοχής κ.λ.π. 
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§ διεθνοποίηση του προγράμματος. Ανάπτυξη συνεργασίας με 

παρόμοιες πρωτοβουλίες σε άλλα κράτη και με διεθνείς μη 

κυβερνητικές  οργανώσεις(Βάγια Χ., Εκλογη,1992,σελ:21-22).   

 

Είναι  γεγονός ,όμως πως ο θεσμός της αναδοχής και στην Ελλάδα τα τελευταία 

χρόνια, επεκτείνεται με γοργούς ρυθμούς. Γίνονται προσπάθειες, ώστε ο πολίτης 

να ενημερώνεται και να ευαισθητοποιείται. 

Μια πρωτοβουλία του Εθνικού Οργανισμού Κοινωνικής Φροντίδας, είναι να 

παρουσιάσει ένα αξιοσημείωτο ενημερωτικό φυλλάδιο, όπου ο πολίτης θα 

μπορέσει να γνωρίσει κάποια βασικά πράγματα για τον θεσμό της αναδοχής. 

Παρουσιάζει εννέα καίρια ερωτήματα, ώστε να κάνουν στον πολίτη μια 

ενημέρωση περιεκτική και σαφέστατη για τον θεσμό της αναδοχής. Αυτά τα 

ερωτήματα είναι: 

§ Σε τι διαφέρει η αναδοχή από την υιοθεσία? 

Η υιοθεσία είναι μια νομική πράξη, κατά την οποία το υιοθετημένο παιδί 

απολαμβάνει όλα τα προνόμια και τα δικαιώματα ενός φυσικού παιδιού. 

Η οικογένεια έχει τις ίδιες υποχρεώσεις απέναντι σε αυτό σαν να ήταν φυσικό 

παιδί της. Η υιοθεσία αλλάζει την νομική ταυτότητα του παιδιού. Το ανάδοχο 

παιδί αντίθετα κρατάει την δική του ταυτότητα και εξακολουθεί να είναι νόμιμο 

παιδί τον φυσικών γονέων του.  

§ Ποιος μπορεί να γίνει ανάδοχος γονέας?  

Σύμφωνα με τον Ν.2447/1996 ανάδοχος γονέας μπορεί να είναι : 

-οικογένεια που αποτελείται από τους δυο γονείς και έχει δικά της παιδιά 

-ζεύγος  έγγαμων  χωρίς  παιδιά  

-ένας μόνο γονέας με ή χωρίς παιδιά 

- συγγενική οικογένεια του υπό τοποθέτηση ανηλίκου 

- μεμονωμένα ενήλικα  άτομα 
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§ ποιά είναι η σχέση του παιδιού με τους φυσικούς γονείς του? 

Οι φυσικοί γονείς επικοινωνούν με το παιδί. Οι ανάδοχοι γονείς οφείλουν να 

διευκολύνουν τις επισκέψεις της φυσικής οικογένειας προς το παιδί και να 

ενθαρρύνουν την προσωπική και συναισθηματική επαφή του παιδιού μαζί της . 

§ πόσο διαρκεί?  

Από μια ημέρα μέχρι μια ολόκληρη ζωή. Τυπικά η αναδοχή μπορεί να διαρκέσει 

ως την ημέρα της ενηλικίωσης του παιδιού.  

§ Γιατί να πάρω ένα παιδί?  

Επειδή αυτό το παιδί έχει ανάγκη οικογενειακού περιβάλλοντος και θαλπωρής. Ο 

θεσμός της αναδοχής υπάρχει για να αποφεύγει το παιδί την εμπειρία του 

ιδρύματος.  

§ Γιατί να δεθώ συναισθηματικά με ένα παιδί που ίσως αύριο 

επιστρέψει στην φυσική του οικογένεια ? 

Διότι θα το βοηθήσετε να ορθοποδήσει σε μια δύσκολη περίοδο της ζωής του. 

Εκείνο που μετράει είναι η ψυχική υγειά του παιδιού.  

§ Υπάρχει οικονομική στήριξη προς την ανάδοχη οικογένεια? 

Για όλο το χρονικό διάστημα της φροντίδας  ανηλίκου η ανάδοχη οικογένεια 

δικαιούται μηνιαίου επιδόματος, ιματισμού και ιατροφαρμακευτικής περίθαλψης 

για  το παιδί. 

§ Η ανάδοχη οικογένεια έχει άλλη βοήθεια στο έργο της ? 

Η επιστημονική ομάδα του Ε.Ο.Κ.Φ που αποτελείται από κοινωνικό  λειτουργό , 

επισκέπτρια υγείας, ψυχολόγο , παιδίατρο και άλλους ειδικούς, βρίσκεται κοντά 

στην ανάδοχη οικογένεια, παρέχοντας συμβουλευτική βοήθεια και στήριξη στο 

έργο της ανατροφής του παιδιού. (πηγή: Εθνικός Οργανισμός Κοινωνικής 

Φροντίδας ) 
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11. Η ΑΝΑΔΟΧΗ ΣΤΗΝ ΕΛΛΑΔΑ 

ΝΟΜΙΚΟ ΠΛΑΙΣΙΟ – Η ΠΡΟΒΛΗΜΑΤΙΚΗ ΤΟΥ ΘΕΣΜΟΥ 

 

Στην Ελλάδα ο θεσμός της προσωρινής τοποθέτησης παιδιών σε οικογένειες 

άρχισε να εφαρμόζεται συστηματικά από το δημοτικό βρεφοκομείο Αθηνών στα 

μέσα του περασμένου  αιώνα. 

Ο θεσμός της προσωρινής τοποθέτησης παιδιών σε οικογένειες με την μορφή του 

θεσμού, ως έχει σήμερα , άρχισε να εφαρμόζεται από τις υπηρεσίες παιδικής 

προστασίας του Π.Ι.Κ.Π.Α. το 1932(Κάκουρος Ε., 1996 σελ: 250). 

Είναι  γεγονός πως η εφαρμογή προγραμμάτων αναδοχής στην Ελλάδα δεν έχει 

παρουσιάσει καμιά ουσιαστική πρόοδο τα τελευταία χρόνια. Αυτό οφείλεται σε 

παράγοντες που αναστέλλουν την προώθηση του θεσμού της ανάδοχης. Αυτοί οι 

παράγοντες είναι: 

§ Η μη κατάλληλη προετοιμασία των οργανώσεων – υπηρεσιών και 

προσωπικού για τα προγράμματα της αναδοχής  

§ Η έλλειψη νομοθεσίας η οποία να υποστηρίζει την κατά προτίμηση 

τοποθέτηση παιδιών σε ανάδοχες οικογένειες. 

Εκτός από μια γενική νομοθετική διάταξη του 1961 (Β.Δ.669/1961) που 

αναφέρεται στην οικονομική ενίσχυση από το κράτος παιδιών που διαβιούν σε 

«ξένες» οικογένειες ή που ανατίθενται σε οικογένειες από τα κέντρα πρόνοιας 

του Υπουργείου Κοινωνικής Πρόνοιας , τα οποία οφείλουν να εξετάζουν την 

καταλληλότητα αυτών των οικογενειών δεν υπάρχει νομοθετικό πλαίσιο που να 

καθορίζει την έννοια και τους στόχους της αναδοχής ως μορφή παιδικής 

προστασίας ούτε τις αμοιβαίες υποχρεώσεις και τα δικαιώματα μεταξύ των 

ανάδοχων γονέων , του παιδιού , των βιολογικών γονέων και του αρμόδιου 

φορέα ή της  κοινωνικής οργάνωσης (Triseliotis , Κουσίδου Τ., 1989, σελ:247). 
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Με βάση μια έρευνα που πραγματοποιείσαι ο ψυχολόγος Ευθύμιος Σ. Κάκουρος 

(1994) στις υπηρεσίες του Π.Ι.Κ.Π.Α. για την προβληματική του θεσμού της 

αναδοχής , βγαίνει το συμπέρασμα πως η τοποθέτηση των παιδιών σε ανάδοχες 

οικογένειες δεν είναι μια προσωρινή κατάσταση, όπου υπάρχουν συγκεκριμένοι 

στόχοι για οριστική αποκατάσταση του παιδιού , είτε με την επάνοδο του στην 

φυσική του οικογένεια , είτε με την υιοθεσία του.  

Μερικοί από τους βασικούς  στόχους της ερευνάς αυτής ήταν :  

§ Η καταγραφή των χαρακτηριστικών των σημερινών ανάδοχων 

οικογενειών, τα κίνητρα τους για την αναδοχή καθώς και οι  προσδοκίες 

τους από τον θεσμό.  

§ Η διερεύνηση των χαρακτηριστικών και των δυσκολιών ή προβλημάτων 

που αντιμετωπίζουν τα παιδιά που βρίσκονται σήμερα σε αναδοχή. 

§ Η διερεύνηση της προοπτικής επανόδου των παιδιών στην φυσική τους 

οικογένεια . 

§ Οι δυνατότητες και οι δυσκολίες συνεργασία των επαγγελματιών με τις 

ανάδοχες  οικογένειες . 

§ Η συγκριτική μελέτη των χαρακτηριστικών και της έκβασης της 

αναδοχής στις περιπτώσεις της συγγενικής και της μη συγγενικής 

αναδοχής (Κάκουρος Ε., 1996, σελ:251) 

Στο παράρτημα Β’ παρατίθενται πίνακες με αποτελέσματα και πορίσματα από 

την μελέτη  αυτή.  

Συμπερασματικά αναγνωρίζεται πως η παραμονή των παιδιών σε ανάδοχες 

οικογένειες είναι συνήθως μακροχρόνια και δεν υπάρχουν στοιχεία στα οποία να 

στηρίζονται προσδοκίες για επάνοδο των περισσότερων τουλάχιστον παιδιών 

στις φυσικές τους οικογένειες. Τόσο η ηλικία των παιδιών όσο και η έλλειψη 

επικοινωνίας με τους φυσικούς τους γονείς περιορίζει σημαντικά τις πιθανότητες 

επανασύνδεσης τους με την φυσική οικογένεια. 
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Τέλος, ο θεσμός της αναδοχής στην χωρά μας φαίνεται να έχει ακόμα πολλά 

περιθώρια ανάπτυξης και επεκτάσης αφού η ιδρυματική προστασία εξακολουθεί 

να καλύπτει ακόμη τις περισσότερες  ανάγκες.  
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ IV   

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ – ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

 

Έχοντας ολοκληρώσει την βιβλιογραφική ανασκόπηση, που αφορά  την μελέτη 

του θεσμού της παιδικής προστασίας και ειδικότερα την παιδική ιδρυματική 

φροντίδα , την υιοθεσία  και την αναδοχή συμπεραίνονται τα ακόλουθα:   

Στην σύγχρονη κοινωνία όταν οι γονείς – για διάφορους λόγους - αδυνατούν να 

ανταποκριθούν στο γονεικό τους ρόλο τα παιδιά έχουν ουσιαστικά τρεις 

δυνατότητες να απορροφηθούν και να προστατευτούν:  

• Με την τοποθέτηση τους σε κάποιο ίδρυμα κλειστής περίθαλψης  

• Με την τοποθέτηση τους σε ανάδοχη οικογένεια  

• Με την υιοθεσία τους 

Από τις τρεις αυτές δυνατότητες το ίδρυμα φαίνεται να έχει τις περισσότερες 

φορές το μεγαλύτερο κόστος τόσο για το παιδί όσο και για το κράτος. Για αυτό σε 

κάθε περίπτωση, πρωταρχική επιδίωξη είναι, η παραμονή του παιδιού σε ίδρυμα, 

να είναι τουλάχιστον προσωρινή και μικρής χρονικής διάρκειας.  

Το ίδρυμα αποτελεί μεταβατικό στάδιο όπου τα παιδιά βρίσκονται στην αναμονή 

της επανόδου τους στην φυσική τους οικογένεια ή της τοποθέτησης τους σε 

ανάδοχη οικογένεια ή της υιοθεσίας τους( Κάκουρος .Σ.Ε., 1996 , σελ: 250). 

Η εμπειρία όμως αποδεικνύει πως όσο μεγαλύτερος είναι ο χρόνος 

παραμονής του παιδιού στο ίδρυμα τόσο λιγότερες γίνονται και οι πιθανότητες 

του , 

να επανέλθει στην φυσική του οικογένεια.  Ακόμα και στην περίπτωση που 

δημιουργηθούν οι προϋποθέσεις για να εγκαταλείψει το παιδί το ιδρυματικό 

πλαίσιο προκειμένου να βρεθεί σε οικογενειακό περιβάλλον, όσο μεγαλύτερος 

ήταν ο χρόνος που παρέμεινε στο ίδρυμα τόσο δυσκολότερη ενδέχεται να είναι η 

προσαρμογή του στα νέα δεδομένα. (Κάκουρος .Σ.Ε., 1996 , σελ: 250) 
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Τις περισσότερες φορές φαίνεται πως η αναδοχή είναι η προσφορότερη 

διέξοδος για το παιδί που δεν έχει την δυνατότητα να παραμείνει στην φυσική 

του οικογένεια. Σε έρευνα τους Triseliotis & Hill(1987) παρατήρησαν πως στην 

περίπτωση της μακροπρόθεσμης αναδοχής τα ανάδοχα παιδιά νιώθουν να 

βρίσκονται σε μια αμφίβολη θέση που επηρεάζει την αίσθηση ότι ανήκουν κάπου 

και είναι εξασφαλισμένα. Αυτή η μακροχρόνια προσωρινότητα μπορεί να 

δημιουργεί συναισθήματα ανασφάλειας τόσο στα παιδιά όσο και στους 

ανάδοχους γονείς. Για αυτό θα ήταν σκόπιμο όπου είναι δυνατόν να εξετάζεται 

το ενδεχόμενο της υιοθεσίας του παιδιού από τις ίδιες τις ανάδοχες οικογένειες. 

Την άποψη αυτή φαίνεται να στηρίζουν οι Rowe (1984) και συνεργάτες καθώς 

και Milldam (1986) και συνεργάτες οι οποίοι εκτιμούν πως πολλά από τα παιδιά 

που βρίσκονται σε μακροχρόνια αναδοχή θα είχαν καλύτερη μοίρα αν είχαν 

υιοθετηθεί από τους ίδιους τους ανάδοχους γονείς τους, όχι επειδή η αναδοχή 

δεν είναι καλή αλλά γιατί δεν είναι αρκετή (Κάκουρος .Σ.Ε., 1996 , σελ: 252) . 

Η υιοθεσία φαίνεται να είναι συνήθως περισσότερο δύσκολη υπόθεση 

γιατί οι φυσικοί γονείς όποιες και αν είναι οι δυσκολίες που αντιμετωπίζουν , 

ενδέχεται να δυσκολεύονται στην ιδέα της οριστικής απομάκρυνσης του παιδιού 

τους.  Σε αυτό το σημείο η διεπιστημονική ομάδα όσον αφορά τις φυσικές 

οικογένειες αναπτύσσει συμβουλευτική υποστήριξη σε σχέση με τις ανάγκες των 

γονέων πριν και μετά την υιοθεσία , ατομική συμβουλευτική σε μητέρες που 

έχουν δώσει το παιδί τους για υιοθεσία σε οποιαδήποτε στιγμή την χρειαστούν , 

και τέλος λειτουργία ομάδων υποστήριξης φυσικών γονέων ( 

Παπαγιαννακοπούλου – Σπέντζα. Ε., 1998). 

Τα τελευταία χρόνια παρατηρείται μείωση του αριθμού των ιδρυμάτων 

κλειστής περίθαλψης καθώς και μείωση του αριθμού των παιδιών που 

προστατεύονται έξω από την φυσική τους οικογένεια. Ταυτόχρονα παρατηρείται 

αύξηση των αναγκών για αναδοχή καθώς και αναζήτηση εναλλακτικών μορφών 
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φροντίδας για οικογένειες που βρίσκονται σε κρίση. Η κρίση και η παθογένεια 

της οικογένειας αποτελούν συνήθως τα αίτια που οδηγούν στην αναζήτηση ενός 

προστατευτικού πλαισίου στήριξης για την τοποθέτηση του παιδιού μακριά από 

την φυσική του οικογένεια. ( Κάκουρος .Σ.Ε., 1996 , σελ: 264) . 

Σύμφωνα με τους Colton & Hellinckx (1994) τα τελευταία χρόνια στις 

χώρες της Ευρωπαϊκής κοινότητας μειώνεται ο αριθμός των παιδιών που 

μεγαλώνουν σε ιδρύματα ενώ παράλληλα αυξάνεται ο αριθμός των παιδιών που 

τοποθετούνται σε ανάδοχες οικογένειες. Γίνονται προσπάθειες έτσι ώστε η 

παραμονή του παιδιού μακριά από την φυσική του οικογένεια να είναι όσο 

γίνεται μικρότερης διάρκειας και οι ενέργειες των κοινωνικών υπηρεσιών 

επικεντρώνονται στην επάνοδο του παιδιού στην φυσική του οικογένεια, όπου 

αυτό είναι δυνατόν (Κάκουρος .Σ.Ε., 1996 , σελ: 265) .   

Η φιλοσοφία και η πρακτική της υιοθεσίας σε όλο το δυτικό κόσμο 

ανταποκρίθηκαν στην ανάγκη επίλυσης του κοινωνικού προβλήματος που 

δημιουργείται από την συμπεριφορά και τις συνθήκες ζωής των τριών 

πρωταγωνιστών της: της ανύπαντρης μητέρας που παρέκκλινε από τα αποδεκτά 

ήθη με την γέννηση του παιδιού εκτός γάμου , του παιδιού που έφερε το στίγμα 

των συνθηκών γέννησης του και της εγκατάλειψης του από την μητέρα του και 

τέλος του ζευγαριού που, λόγω τις αδυναμίας του να τεκνοποιήσει , βίωνε 

κοινωνικό στίγμα.  

Η υιοθεσία προσφέρει την μοναδική λύση ομαλοποίησης του κοινωνικού 

αυτού προβλήματος καλύπτοντας ταυτόχρονα τις ανάγκες των τριών παράπονων 

μερών , εξασφαλίζει μόνιμο και ασφαλές οικογενειακό περιβάλλον σε ένα παιδί , 

δίνει λύση στο ψυχοκοινωνικό πρόβλημα της μόνης μητέρας καθώς και στο 

πρόβλημα του ζευγαριού που επιθυμεί ένα παιδί και είναι επενδυμένο με 

κοινωνικές προσδοκίες για να αναπαραχθεί βιολογικά και να αναλάβει γονεικο 

ρόλο όμως αδυνατεί να τεκνοποιήσει.  Υπό τις συγκεκριμένες αυτές κοινωνικές 
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συνθήκες , η υιοθεσία περιέχει ένα στοιχείο κοινωνικού εξαναγκασμού προς 

επίλυση του προβλήματος το οποίο επηρεάζει καθοριστικά τη συναισθηματική 

κατάσταση και την πορεία της ζωής των ατόμων που εμπλέκονται σε αυτήν ( 

Παπαγιαννακοπούλου – Σπέντζα. Ε., 1998 , σελ: 141).  

Σήμερα αναγνωρίζεται ότι τα υιοθετημένα άτομα γνωρίζοντας τους 

ανθρώπους που τα έφεραν στον κόσμο  αποκτούν πληρέστερη αίσθηση της 

βιολογικής τους συνέχειας. Γνωρίζοντας τις πραγματικές διαστάσεις των 

φυσικών γονέων τους , τα όρια τους , τις δυνατότητες τους , τις δυσκολίες τους 

και την πορεία της ζωής τους , μπορούν να κατανοήσουν καλύτερα τις συνθήκες 

και τους λόγους της υιοθεσίας τους.  

Στην Ελλάδα προς το τέλος της δεκαετίας του ‘70  υποβλήθηκαν τα πρώτα 

αιτήματα από ενήλικα άτομα που είχαν υιοθετηθεί, προς το ίδρυμα «Μητέρα» , 

με σκοπό την αναζήτηση των ριζών τους. Έτσι το 1983 συστήθηκε ειδικό τμήμα 

συμβουλευτικής και αναζήτησης ριζών που λειτουργεί μέχρι σήμερα. 

(Παπαγιαννακοπούλου – Σπέντζα. Ε., 1998 , σελ: 146).  

Ακόμα και αν η επανασύνδεση είχε μικρή διάρκεια ή η φυσική μητέρα δεν 

ανταποκρίνεται στις φαντασιώσεις του υιοθετημένου παιδιού ή δεν ταιριάζει 

στον τρόπο ζωής του, υπάρχει σαφής ικανοποίηση που την γνώρισε. Σχεδόν όλα 

τα υιοθετημένα άτομα έρχονται ακόμα πιο κοντά στους θετούς γονείς ιδιαίτερα 

όταν οι ίδιοι έχουν στηρίξει την προσπάθεια τους αυτή. Η θετή οικογένεια καθώς 

και τα θετά παιδιά μπαίνουν σε ένα κύκλο εμπλουτισμού των βιωμάτων τους και 

διευρύνουν την κατανόηση τους. (Παπαγιαννακοπούλου – Σπέντζα. Ε., 1998 , 

σελ: 148).  

Όσον αφορά τα  ιδρύματα κλειστής περίθαλψης υπάρχει έλλειψη 

εκπαίδευσης του προσωπικού και ποιοτικά πολύ χαμηλή και ακατάλληλη παιδική 

προστασία σε σχέση με τον ανεπαρκή συντονισμό των υπηρεσιών μεταξύ τους  
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και ιδιαίτερα την περαιτέρω παρακολούθηση των περιπτώσεων μεταξύ των 

πολλαπλών και διαφορετικών φορέων.  

Η έλλειψη παρακολούθησης των νέων που «αποφοιτούν» από τα 

ιδρύματα κλειστής περίθαλψης, η έλλειψη συμβουλευτικών κέντρων για την 

οικογένεια κυρίως της περιφέρειας , η περιορισμένη ανάπτυξη του οικογενειακού 

προγραμματισμού αποτελούν στοιχεία τα οποία χαρακτηρίζουν την παιδική 

προστασία ως άτολμη. ( Αγάθωνος -  Γεωργοπούλου Ε., 1984 σελ: 167). 

Επιπλέον υπάρχει παντελής έλλειψη παρεμβατικών προγραμμάτων 

κοινωνικής πρόνοιας για κοινωνικά απομονωμένες , πολυπροβληματικές 

οικογένειες. Καθώς επίσης έλλειψη βασικής προετοιμασίας των νέων για τον 

γονικό τους ρόλο, ένα θέμα που εμπεριέχεται στην γενικότερη παιδεία και 

καλλιέργεια.   

Αν και έχει σημειωθεί κάποια πρόοδος σε σχέση με τα δικαιώματα του 

παιδιού , την προστασία του και την ευημερία τους σε σύγκριση με παλαιότερες 

εποχές το πρόβλημα της παιδικής προστασίας συνεχίζει να εγείρει σοβαρή 

ανησυχία και προβληματισμούς. 

Η παιδική ηλικία θα αποκτήσει κοινωνική ορατότητα όταν αναγνωριστούν 

οι ιδιαιτερότητες και οι ανάγκες των μελών της στις πραγματικές συνθήκες 

διαβίωσης και ανάπτυξης τους (Τσάγκαρη, Γεωργοπούλου., 1999, σελ: 162) 

Οι υπηρεσίες θα πρέπει να καλύπτουν τους παρακάτω τομείς 

δραστηριότητας: 

§ Αποτελεσματικός συντονισμός για τα παιδιά που να δημιουργεί 

κατάλληλες δομές, αλλά και να ενδυναμώνει συνεργασίες ,μεταξύ 

κυβερνητικών και μη κυβερνητικών οργανισμών για την παιδική 

ηλικία. 

§ Δημιουργία ενός ευρωπαϊκού προγράμματος δράσης για την παιδική 

ηλικία με έμφαση στο σεβασμό των δικαιωμάτων του παιδιού. 
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§ Συνεχής και οργανωμένη πληροφόρηση και εποπτεία όσον αφορά την 

προστασία του παιδιού , τη στήριξη της οικογένειας και την 

ενδυνάμωση της, έτσι, ώστε να καλύπτονται οι ανάγκες του παιδιού 

και κυρίως η υπέρτατη ανάγκη του για ασφαλείς διαπροσωπικές 

σχέσεις.    
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ΚΕΦΑΛΑΙΟ V 

 

ΕΙΣΗΓΗΣΕΙΣ -ΠΡΟΤΑΣΕΙΣ 

 

Ολοκληρώνοντας τη βιβλιογραφική μας επισκόπηση και αφού καταλήξαμε 

σε μια σειρά από συμπεράσματα, μπορούμε να διατυπώσουμε κάποιες προτάσεις 

– εισηγήσεις που αφορούν το απροστάτευτο παιδί, την παιδική ιδρυματική 

προστασία, την υιοθεσία και την  αναδοχή.   

Πιο συγκεκριμένα:  

1. Σε προληπτικό επίπεδο, ο οικογενειακός προγραμματισμός και η 

ενημέρωση των νέων που πρόκειται να αναλάβουν γονικούς ρόλους, 

σαφώς αποτελεί επιτακτική ανάγκη και προλαμβάνει μετέπειτα δυσμενείς 

ενδοοικογενειακές καταστάσεις και συγκρούσεις. 

2. Το σύνολο της διεπιστημονικής ομάδας θα πρέπει να βρίσκεται δίπλα στην 

οικογένεια η οποία διέρχεται κρίση, λειτουργώντας υποστηρικτικά και ως 

αναπλαστική δύναμη όπου αυτό είναι δυνατό, βοηθώντας τους γονείς να 

επαναπροσδιορίσουν τους ρόλους τους. 

3. Η εισαγωγή του Κοινωνικού Λειτουργού στο σχολικό πλαίσιο αποτελεί μια 

από τις προτάσεις , η οποία θα βοηθήσει σε προληπτικό επίπεδο, στην 

διάγνωση προβληματικών καταστάσεων και ενδοοικογενειακων  

συγκρούσεων, προσεγγίζοντας βαθύτερα το παιδί και την οικογένεια.  

4. Τα ιδρύματα παιδικής προστασίας , θέτοντας ως πρωταρχική επιδίωξη την   

ασφάλεια του παιδιού που βρίσκεται απροστάτευτο , θα πρέπει να 

πληρούν προϋποθέσεις αξιοπρεπούς διαβίωσης και επιπλέον να 

στελεχώνονται από εξειδικευμένο προσωπικό , ικανό να αντεπεξέλθει στις 

ανάγκες και τις ιδιαιτερότητες αυτών των παιδιών. Τα παιδιά έχουν 
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ανάγκη από ασφαλείς προστατευτικές δικλείδες και ένα περιβάλλον που 

θα προσφέρει στήριξη , σταθερότητα, και αγάπη. 

5. όσον αφορά το θεσμό της υιοθεσίας και ειδικότερα τους θετούς γονείς 

προτείνονται τα εξής:  

§ προσεκτικότερη επιλογή θετών γονέων και έμφαση στην 

προετοιμασία και εκπαίδευση τους μέσω της ομάδας  

§ ατομική συμβουλευτική και εκπαιδευτικά προγράμματα που 

προετοιμάζουν  και ενημερώνουν τους γονείς για κάθε φάση 

ανάπτυξης του παιδιού τους και τις αντίστοιχες ανάγκες που οι 

φάσεις αυτές συνεπάγονται.  

§ Εξειδικευμένη συμβουλευτική βοήθεια και οικογενειακή θεραπεία 

για θετούς γονείς και οικογένειες σε κρίση.  

(Παπαγιαννακοπούλου – Σπέντζα Ε., Κοινωνική Εργασία, 1990, σελ: 149).  

6. όσον αφορά τα υιοθετημένα παιδιά και τους φυσικούς γονείς προτείνονται 

τα εξής:  

§ συμβουλευτική και στήριξη των υιοθετημένων παιδιών  

§ λειτουργία ομάδων στήριξης υιοθετημένων ατόμων  

§ ενθάρρυνση των υιοθετημένων ατόμων σε θέματα αναζήτησης 

ριζών και διαμεσολάβηση για συνάντηση με την φυσική 

οικογένεια 

§ συμβουλευτική στους φυσικούς γονείς / μητέρες πριν και μετά την 

υιοθεσία  

§ ατομική συμβουλευτική σε μητέρες που έχουν δώσει παιδί για 

υιοθεσία σε οποιαδήποτε στιγμή τη χρειαστούν μέχρι την πιθανή 

επανασύνδεση με το παιδί τους. 

§ λειτουργία ομάδων υποστήριξης φυσικών γονέων .     
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7. όσον αφορά την αναδοχή προτείνεται η επιλογή κατάλληλων ανάδοχων 

γονέων καθώς επίσης και η προετοιμασία τους για να ανταποκριθούν με 

επάρκεια στο ρόλο τους 

8. οι υπηρεσίες που ασχολούνται με την αναδοχή , θα πρέπει παράλληλα με 

την τοποθέτηση παιδιών σε ανάδοχες οικογένειες να επικεντρωθούν 

περισσότερο στη στήριξη και θεραπευτική προσέγγιση της φυσικής 

οικογένειας η οποία αδυνατεί να αναλάβει τη φροντίδα του παιδιού της. Η 

αποκατάσταση των προβλημάτων που αντιμετωπίζει η φυσική οικογένεια 

θα οδηγούσε στην μείωση του χρόνου παραμονής των παιδιών σε ανάδοχες 

οικογένειες και στην αύξηση των πιθανοτήτων του παιδιού να επιστρέψει 

στη φυσική του οικογένεια. 

9. οι υπηρεσίες στήριξης του προγράμματος της αναδοχής θα πρέπει να 

στελεχωθούν με ειδικά εκπαιδευμένο προσωπικό ώστε να μπορέσουν να 

βοηθήσουν τόσο στην αποτελεσματικότητα, όσο και στη διάδοση του 

θεσμού.(Κάκουρος Ε.,1996,σελ:251-252) 

10. η ενημέρωση και η συναισθηματική υποστήριξη της άγαμης μητέρας για     

να πάρει την σωστή απόφαση τόσο για το μελλών του εξώγαμου παιδιού της 

όσο και για την δική της πορεία στην ζωή. 

11. η βοήθεια στο απροστάτευτο παιδί που έχει τοποθετηθεί σε ίδρυμα για να 

προλάβει ή αντιμετωπίσει τα συναισθηματικά και κοινωνικά του 

προβλήματα, καθώς επίσης για να προετοιμαστεί σωστά για την έγκαιρη 

επανένταξη του στην φυσική του οικογένεια.  
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